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针灸经络

应用梅花针放血疗法治疗及护理带状疱疹1 9例

关键词带状疱疹／针灸疗法

陈红艳谷林

(北京市东城区和平里社区卫生服务站，100013)

带状疱疹是一种由水痘——带状疱疹病毒所引起

的急性疱疹性皮肤病。其主要特点为带状簇集水泡，

伴有明显神经痛。初次感染表现为水痘，以后病毒可

长期潜伏在脊髓后根神经节，免疫功能减弱可诱发水

痘带状疱疹病毒再度活动、生长繁殖，沿周围神经波及

皮肤，发生带状疱疹。著名老中医王乐亭先生采用

“截法”治疗此病，取得显著的疗效。我们根据其治疗

理论并结合自己的临床经验改用梅花针放血疗法治疗

此病19例，疗效较满意，现介绍如下。

1 临床资料

本组病例19人，男14例，女5例；年龄29～58

岁，其临床诊断标准为发疹前可有轻度乏力、低热、纳

差等全身症状，患处皮肤自觉灼热或灼痛，触之有明显

的痛觉敏感，持续l～5天，亦可无Ij{『驱症状即发疹。

好发部位依次为肋间神经、颈神经、三叉神经和腰骶神

经支配区域。患处常首先出现潮红斑，很快出现粟粒

至黄豆大小丘疹，簇状分布而不融合，继之迅速变为水

疱，疱肇紧张发亮，疱液澄清，外周绕以红晕，各簇水疱

群间皮肤正常；皮损沿某一周围神经旱带状排列，多发

生在身体的一侧，一般不超过正中线。神经痛为本病

特征之一，可在发病前或伴随皮损出现，老年患者常较

为剧烈。病程一般2～3周，老年人为3—4周，水疱干

涸、结痂脱落后留有暂时性淡红斑或色素沉着。

2治疗方法

2．1 梅花针放血加拔火罐 根据王乐亭先生“截法”

的理论，疱疹最先出现处为“龙尾”，延伸方向为“龙

头”。在“龙头”之前，“龙尾”之后用75％乙醇棉局部

常规消毒，然后用消毒后的梅花针轻轻叩击，以局部皮

肤充血并见少量出血点为宜，然后在叩击处拔火罐

10min。起罐后，局部皮肤可见少量出血及黄色渗出，

用乙醇棉擦拭干净即可。

2．2配穴分析及手法 根据病情轻重选用合谷、太

冲、足三里、三阴交穴。合谷穴是手阳明大肠经原穴。

“三焦阳气所化，为阳气之母，主调诸阳之病”。有疏

风清热、消炎止痛、调理气血的作用。针刺此穴能起到

消炎镇痛的疗效。太冲穴为足厥阴肝经的原穴，肝经

分布于胁肋，泻太冲穴可疏通经气的闭塞，活血通络，

又可清利肝胆湿热。三阴交穴为足太阴脾经、足厥阴

肝经、足少阴肾经之交会，有健脾胃，助运化，通经络，

调气血，祛湿热的作用。足三单为足阳明胃经之合穴，

《灵枢·寿夭刚柔篇》指出：“病在阳之阳者，刺阳之

合”。《卫生宝罄》指出：“诸药不能止痛者，经穴针入

五分，其痛立止如神。”因此选用足三里穴功在补益脾

胃，调和广e血，疏通经络，扶正培原，祛邪防病。

在发病初期合谷、太冲采用泄法，以清热泄火，祛

瘀止痛为主。足三里、三阴交可采用平补平泄法以健

脾胃，助运化，通经络，调气血。中后期诸穴均采用平

补平’泄法以调理气血为主。一般选用2—3个穴位。

留针20min，每天1次，直至痊愈。

3典型病历

患者某，男，38岁。左胁肋及腰部红疹，疼痛1周

为主诉。1周Iji『不明原因自感左胁肋及腰部皮肤发热

并刺痒疼痛，很快就出现红疹并有少量粟米样小水疱，

针刺样疼痛，不能触碰，寝食难安。曾在某医院诊断为

“带状疱疹”。服用抗病毒药及止痛药后，症状未见减

轻。疱疹逐渐增多，破溃处可见少量黄色渗出，疼痛依

旧。经介绍来此就诊。问其口苦、咽干、喜冷饮，大便

秘结、溲少黄，舌苔黄而微腻，脉弦数。中医辨证：风热

毒邪侵袭肌肤。治则：疏风清热，凉血解毒，止痛。治

疗方案：1)在“龙头”之前，“龙尾”之后用梅花针叩击

局部皮肤，然后在叩击处拔火罐。2)针刺合谷、太冲、

足三里、三阴交，均用泻法，留针20min。患者再诊时

告知，疼痛明显减轻。经观察患部皮肤疹色变浅，渗出

减少。依前法继续治疗。治疗5次后，疼痛完全消失，

患处皮肤结痂并开始有脱离。后偶遇此患者，经询问

得知痊愈后未有任何后遗症。

4讨论

带状疱疹即中医学所述的缠腰火丹。中医学认为

本病因情志内伤，肝经气郁生火以致肝胆火盛；或因脾
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(PEF)、第一秒用力呼气量占用力肺活量比值

(FEVl％)均明显改善，但治疗组与对照组比较对肺功

能FEV、PEF、FEVl％的改善没有统计学意义。

4讨论

支气管哮喘是以嗜酸性粒细胞、肥大细胞和T淋

巴细胞等多种炎症细胞、炎症介质和细胞因子参与下

引起的一种慢性气道炎症性疾病，其发病率在世界范

围内仍呈上升趋势。中医敷贴治疗支气管哮喘疗法具

有效果显著、操作简便和安伞无毒副作用的特点，其机

理是利用天然药物刺激穴位，促使药物经穴位由表人

里，循经络内达脏腑。一方面疏通经络，调理气血，调

整脏腑阴阳，使人体各种功能趋于平衡；另一方面，让

药物经穴位皮肤直达病所，从而发挥治疗作用。控哮

涂剂来源于《中国验方大全》《宁复中药材标准》¨J，是

在原处方基础上，进行工艺改进加工而成HJ。其中采

用聚乙烯醇(PVA—124)配制成基质，其性质稳定，成

膜时问短，膜的柔韧性好，卡伯姆(cBM一934)具有良

好的乳化性、增稠性、对皮肤及黏膜无刺激性、能与水

溶液混合有利于膜‘j皮肤的有效黏附，促进药物的吸

收等特点∞J，并使不溶性组份悬浮于体系中，也适合

对热不稳定、药物的配制；冰片、氮酮作为促透剂，町促

进其他药物透皮吸收，增强治疗作用。涂剂中穿山龙

为宁夏地道药材，其所含成分穿山龙薯蓣皂苷经氨水

喷雾引咳法试验，水溶性或水不溶性皂苷有明显的止

咳作用；酚红试验法，总皂苷、水不溶性皂苷对小鼠均

有显著的祛痰、平喘作用∞1。麻黄开宣肺气，发汗解

表；白芥子温肺化痰，利气散结；甘遂泻水逐饮，消肿散

结；细辛祛风散寒，通窍止痛。本处方在于对于支气管

哮喘患者，穴位敷贴可以刺激穴位，辅以药物的吸收代

谢，灌精气而营阴阳，对肺脏的有关物理、化学感受器

产生影响，刺激了靶细胞组织发挥效应，直接地和反射

地调节大脑皮层和植物神经系统的功能，改善，机体

的反应性，增强-r抗病能力，从而达到防治目的M J。

哮喘对肺功能的影响呈进行性加重，所以肺功能检查

是判断气流受限严再程度的客观指标，且操作简单，重

复性好，对哮喘的诊断、疾病进展、严荤度评价及预后

等均有极其重要的意义(7】。三伏天是一年中阳气最

盛之时，此时人体腠理疏松，经络疏通，气JfIL流畅，此时

行“冬病夏治”贴敷疗法，可调节机体免疫功能，提高

机体对过敏物质的免疫耐受性，减轻变态反应，改善患

者肺功能，可达事半功倍之效。该改良剂璎的研究开

发为支气管哮喘病患者提供r一种安全、有效、便捷的

治疗药物。
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湿郁久，湿热内蕴，外感毒邪而发病。根据文献记述此

病多由心肝二经风火或者脾肺二经湿热引起。肝气郁

结，化火妄动；脾经湿热内蕴，外溢皮肤；或因感受毒

邪，湿热火毒蕴结于肌肤所致。《外科大成》认为：“缠

腰火丹，一名‘火带疮’，俗名‘蛇串疮’，初牛于腰，紫

赤如疹，或起水疱，痛如火燎，由心肾不交，肝火内炽流

人膀胱而缠带脉也”。

对带状疱疹的预防以及临床护理应注意以下几

点：1)增强体质，提高抗病能力。老年人应坚持适当

的户外活动或参加体育运动，以增强体质，提高机体抵

御疾病的能力。2)预防感染。感染是诱发本病的原

因之一。老年患者应预防各种疾病的感染，尤其是在

春秋季节，寒暖交替，要适时增减衣服，避免受寒引起

上呼吸道感染。此外，口腔、鼻腔的炎症应积极给予治

疗。3)防止外伤。外伤易降低机体的抗病能力，容易

导致本病的发生。冈此老年患者应注意避免发生外

伤。4)避免接触毒性物质。尽呈避免接触化学品及

毒性药物，以防伤害皮肤，影响身体健康，降低机体抵

抗力。5)增进营养。老年人应注意饮食的营养，多食

豆制品，鱼、蛋、瘦肉等富有蛋白质的宝物及新鲜的瓜

果蔬菜，使体格健壮，预防发生与本病有直接或问接关

系的各种疾病。
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