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摘  要 

本文对慢性荨麻疹的病因病机进行分析，认为中医药膳防治慢性荨麻疹应以辩证施膳为主要原则，因患

者喜于食，厌于医的心理，辩证施膳应以疏风散寒、解表止痒、益气养血、通腑泄热为原则对其进行治

疗，应在运用药食同源原料时注意药膳配伍和饮食禁忌，以助患者病情康复。 
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Abstract 
This paper analyzes the etiology and pathogenesis of chronic urticaria and thinks that the doctor 
of traditional Chinese medicine medicinal food prevention and treatment of chronic urticaria 
should be dialectical diet as the main principle, because patients enjoy the food, loth to medical 
psychology, dialectical diet should be scattered cold with a breeze, and nourish the itching, tomi-
fying qi and blood, relieving heat release for the principle of treatment, should pay attention to 
compatibility of medicinal food and dietary taboos when applying medicine edible raw materials 
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to help the patient recover from illness. 
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1. 前言 

荨麻疹是以风团或血管性水肿或两者兼有为特征的疾病，慢性荨麻疹是指发作时间持续 6 个月以上

[1]。本病主要是肥大细胞活化后脱颗粒释放组胺、白三烯等炎症介质引发血管通透性增加，导致患者出

现血管性水肿、风团和瘙痒等一系列的临床表现[2]。目前西医治疗慢性荨麻疹主要是联合应用抗组胺剂、

免疫抑制剂、糖皮质激素，可以减少炎症反应，起到快速脱敏，调节免疫系统，加强免疫力，改善疾病

症状的作用[3]。但长期应用产生耐药性和肝肾功能损害，停药后易反复发作，经久不愈，影响患者生活

质量。中医在治疗慢性荨麻疹方面效果显著，中药治标固本，有效缓解西药的各种副作用，但其见效慢、

时间长，患者依从性差。中医药膳药食同源，形式多样，口感较好，易于患者接受，并且讲究一人一方，

辩证施膳，临床效果较好[4]。目前针对慢性荨麻疹的药膳介绍较少，现将慢性荨麻疹辩证施膳研究概况

综述如下。 

2. 中医对于慢性荨麻疹发病机制的认识 

荨麻疹中医谓之为瘾疹、鬼风疙瘩、赤白游风。瘾疹一词最早见于《素问·四时刺逆从论》：“少

阴有余，病皮痹瘾疹”。 

2.1. 六淫邪气，风邪为主 

我国著名皮肤科专家赵炳南先生[5]认为慢性荨麻疹是由于感受卫分风邪，血虚生风或风湿蕴肤，阴

阳失调导致。患者平素禀赋不耐，加之感受风、寒、暑、湿、热等外邪，外邪客于肌肤腠理之间，引发

该病。冯宪章教授[6]从风论治。认为荨麻疹的发生外因为风寒暑湿热等虚邪贼风乘虚而入，内因为禀赋

不耐、营卫不固，营卫失调。由此可见，荨麻疹的核心病因为风邪。正如张仲景在《金匾要略·中风历

节病篇》所言：“邪气中经，则身痒而瘾疹；风气相搏，风强则为瘾疹，身体为痒。风为百病之长，其

性善数变。易于流连肌肤腠理之间发散为疹”。 

2.2. 素体虚弱，禀赋不耐 

陈云彤教授[7]认为慢性荨麻疹久治不愈的主要原因是卫气耗散，阴血耗伤，无法“温分肉、肥腠理”，

既无力抵御风邪，又无力驱邪外出。患者平素体虚或久病、大病，气血虚弱。气虚导致营卫不固，虚邪

贼风乘虚而入。营血不足，血络空需，血虚则虚热生风，皮肤的卫外功能障碍，易生成瘾疹[8]。由此可

见，气血失和是荨麻疹发生的基本病机[9]。 

2.3. 脾胃虚弱，饮食不节 

患者平素饮食不节，过食辛辣刺激、鱼腥海味、肥甘厚味之品，致使胃肠积热，湿热内生，化热生
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火。又复感外邪，营卫不和，玄府闭塞，气机调畅不顺，而易发为瘾疹[10]。正所谓“内不得疏泄，外不

得透达，怫郁于皮毛腠理之间”。 

2.4. 脏腑不和，情志内伤 

情志异常，肝气郁滞，肝脏无法调畅气机，肝血不足，肌肤失养，血虚则生风，生风易生燥，产生

瘙痒等症状[11]。正如《类证治裁》言：“七情内起之欲，始而伤气，继必及血”。 

3. 荨麻疹的中医治疗方式 

目前中医治疗荨麻疹主要采用汤剂、外治等方法。 

3.1. 中药汤剂 

王亚莎[12]等人用自拟的补虚治血汤对慢性荨麻疹患者进行临床疗效观察。对 80 例慢性荨麻疹患者

用随机数字法分组。对照组常规口服氯雷他定分散片一天一次，每次 10 mg，晚上服用；观察组在夜间

口服氯雷他定分散片的基础之上加用自拟补虚治血汤，每日 1 剂，加水煎至 400 mL，分早中晚 3 次温服。

两组均观察 15 天为一疗程，两个月观察疗效。结果，治疗组和观察组在风团、瘙痒、皮损状况评分均降

低，且观察组总体状况评分均低于对照组(P < 0.05)，此外观察组总体临床观察效果也优于对照组，观察

组 DLQI 评分明显优于对照组。谢植洋[13]观察桂枝汤治疗慢性荨麻疹患者的临床效果。用随机信封法将

72 例患者分为参比组和联合组。参比组使用盐酸西替利嗪胶囊连续治疗 30 天，联合组在盐酸西替利嗪

胶囊的基础之上加服桂枝汤。结果，联合组在炎性指标、临床疗效方面均优于参比组(P < 0.05)，联合组

药物副作用小于参比组。证实了在慢性荨麻疹患者中服用桂枝汤可以缓解相关临床症状，降低机体炎症

反应，促进疾病恢复。郑子恢[14]等人搜集润燥止痒胶囊联合枸地氯雷他定治疗慢性荨麻疹的文献进行

meta 分析，发现润燥止痒胶囊联合枸地氯雷他定治疗慢性荨麻疹比单独使用枸地氯雷他定可以明显提高

疗效、改善症状，降低免疫介质水平，临床应用安全有效。 

3.2. 中药外治 

蔡圣朝[15]教授运用针、药、罐三者结合，综合治疗慢性荨麻疹，达到“益气养血，祛风活血”的目

的，有效改善患者的临床表现，提高患者的生活质量。高敬辉[16]等人以星状神经节为主穴进行穴位埋线

进行疗效观察。选取 66 例患者随机分为对照组和治疗组，对照组口服氯雷他定片，治疗组以星状神经节

为主穴进行穴位埋线。结果治疗组总体有效率大于对照组。王双平[17]等人的研究进一步证实了在星状神

经节进行穴位埋线可以稳定机体内环境，调节免疫功能，降低患者血清总 IGE 水平。该方法契合了中医

学“补血养血”的治法，具体的位置在水突穴和气舍穴之间，在该处埋线恰好干预了脾胃，使之养血补

血的功能得以提高。这样除了可以有效改善荨麻疹“风”形成的风团骤发，迅速蔓延，剧烈瘙痒的症状

以外，还从根本上解决荨麻疹反复发作，缠绵难愈的难题。王艳君[18]等人运用随机对照试验证明刺络拔

罐联合耳穴贴压治疗慢性自发性荨麻疹能够改善患者临床症状，降低血清水平，降低患者的复发率，远

期效果更好。 

4. 药膳的起源与基本膳食原则 

中医药膳食疗是我国医药宝库中的璀璨明珠，药膳是在中医理论知识的基础之上依据患者的证候、

体质特点，将药物的药性和食物的四性五味相结合，食借药力、药助食威，二者相辅相成，共同发挥功

效的一类特殊的保健食品[19]。药膳在我国历史悠久，源远流长，《黄帝内经》中的《素问·五常正大论》

记载曰：“大毒治病，十去其六；常毒治病，十去其七；小毒治病，十去其八；无毒去病，十去其九。
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谷肉果菜，食养尽之，无使过之，伤其正也”，就指明食疗更倾向于调养身体。唐代的《食疗本草》是

世界上现存最早的食疗著作，也是我国第一部集食疗、中药为一体的食疗学专著[20]。药膳在制作加工过

程中注意平衡阴阳、协调五脏保护脾胃、因时因地因人施膳、辩证辩体施膳[21]。 

5. 慢性荨麻疹中医药膳应用现状 

慢性荨麻疹应用药膳治疗具有独特优势，冯淑慧[22]用养血滋阴祛风药膳(三乌茶)治疗慢性荨麻疹，

药膳组总体有效率为 93%，证明养血滋阴祛风药膳能够治疗慢性荨麻疹治疗，方便营养，且与一般药物

治疗效果差异较少，可以在临床应用推广。黄琼[23]应用鱼腥草外搽配合食疗治疗 35 例瘾疹，效果显著。

黄彦[24]等人将穴位贴敷和食疗方相结合治疗慢性荨麻疹，患者瘙痒程度、风团数量、风团持续时间等均

有显著好转。证明食疗方结合穴位贴敷治疗慢性荨麻疹具有一定优势，可以提高机体免疫力，起到抗过

敏作用。 

6. 慢性荨麻疹的辩证施膳 

慢性荨麻疹根据其临床表现可以分为风寒束表、风热犯表、胃肠湿热、血虚风燥四个主要证型。 

6.1. 风寒束表 

风寒束表，临床症常为风团色淡微红，以暴露部位如头面、手足为重，着风遇凉更甚，得热则缓，

舌淡、苔薄白，脉浮紧或沉缓[25]。 
食疗代表方：醋木瓜生姜(《百病中医药膳疗法》)。 
材料：米醋 100 ml，木瓜 60 g，生姜 9 g。 
制作方式：将上述食材放入锅中，煮至醋干即可。食用生姜和木瓜，早晚各一次，7 天为一个疗程[26]。 

6.2. 风热犯表 

风热犯表，临床症见风团色红而痒，舌苔黄腻，或舌质红、苔腻，脉滑或滑数[25]。 
食疗代表方：蝉蜕糯米酒 
材料：蝉蜕 3 g (研为细末)，糯米酒 50 g。 
制作方式：糯米酒中加入 250 ml 水，一同在锅中煮沸，置于碗内，加入蝉蜕粉搅拌均匀即可，每日

两次[26]。 

6.3. 胃肠湿热 

胃肠湿热，临床症见风团色红而痒，发作时常伴有消化道症状，纳差、腹胀、腹痛，大便干或溏泄，

甚至恶心呕吐、全身乏力[27]。 
食疗代表方：莲子茯苓薏苡芡实粥 
材料：莲子 10 枚，茯苓 40 g，薏苡仁 30 g，芡实 30 g，小米 100 g。 
制作方式：熬粥服食，每日一次，连用 1~2 周[28]。 

6.4. 血虚风燥 

本证临床多见肌肤干燥，全身散布抓痕，脱屑，面颈、胸背可见多处疹块，皮疹骤起骤消，色呈淡

红色，皮肤划痕征阳性，伴头痛、头晕，烦躁，舌红少苔，脉虚细[27]。 
食疗代表方：归芪蒸鸡(《中国药膳学》) 
材料：当归 20 g，炙黄芪 100 g，仔母鸡 1 只，味精、料酒、胡椒粉 3 g、生姜、葱、食盐各适量。 
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制作方式：将仔母鸡宰杀后，洗净，剁爪，放入沸水中汆透捞出，放凉水中冲净，沥干水分。当归、

生姜、黄芪洗净后装入鸡腹。腹部朝上，放入蛊子，摆好葱姜，注入清汤，加入食盐料酒胡椒粉，蒸两

小时后取出[29]。 

7. 结论 

慢性荨麻疹是皮肤科常见的变态反应性疾病之一，治疗慢性荨麻疹时要注意祛风散寒，活血止痒。

药膳对于慢性荨麻疹具有西医、中药汤剂、穴位埋线、针灸等不可替代的优势。在用药膳治疗慢性荨麻

疹时要注意辩证施膳，因时因人因地确定治法。在药膳的制作过程中注意遵循配伍禁忌和饮食原则。综

上所述，在慢性荨麻疹患者中应用药膳可以缓解瘙痒等临床症状，改善脾胃功能，提高机体免疫力，减

少相关并发症的发生。而且药膳寓医于药，口感较好，患者易于接受，可以有效提高依从性，改善生活

质量。但目前专门治疗慢性荨麻疹药膳较少，对于药膳所发挥的作用也较为模糊。本文简要阐述了慢性

荨麻疹的各个证型的相关药膳，以期对临床辩证施膳治疗慢性荨麻疹提供一定的依据，从而促进药膳在

荨麻疹患者中的应用。 
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