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摘 要:黄艳辉教授认为外阴白斑多由内外因合而致病,内因多责于肝、脾、肾三脏功能失调,肝肾阴

血亏虚,脾虚气血生化乏源,阴户失养,血燥生风而痒;外因责于自然界中风、热、燥、湿、虫等外邪侵

袭。黄艳辉教授通过总结前人治疗外阴白斑的经验及自身多年临床经验,认为对外阴白斑的治疗应

采取内外同治法,内治重在滋补肝肾,佐以健脾利湿、活血补血等;外治重在局部以清热祛湿止痒。
关键词:外阴白斑;外阴硬化性苔藓;内外合治

DOI:10.11954/ytctyy.202409031       开放科学(资源服务)标识码(OSID):
中图分类号:R249;R271.9   文献标识码:A 文章编号:1673-2197(2024)09-0138-04

收稿日期:2024-04-18
基金项目:国家中医药管理局第五批全国中医临床优秀人才研修项目(国中医药人教函〔2022〕1号);武汉市科技计划

项目(2020020601012300);武汉市卫生健康委员会医学科研项目(MZ20M02,WZ21A03)
作者简介:李阳(2000-),女,湖北中医药大学硕士研究生,研究方向为中医治疗妇科常见病、疑难杂症。
通讯作者:黄艳辉(1971-),女,博士,湖北中医药大学附属国医医院/武汉市中医医院主任医师,硕士生导师,研究方

向为中医妇科学临床。E-mail:qingfengdingdang@163.com


滞痰火。刘小可等[14]通过研究发现,清半夏、姜半夏
均可治疗失眠。枳壳、苏梗、川朴花理气宽中,使胃
和降正常。鸡内金、炒谷芽健胃消食,使脾胃运化正
常,血液化生有源。酸枣仁、茯神、远志养心安神,合
欢花解郁安神,夜交藤安神催眠,共奏安神之功。复
诊时患者食欲见启,夜寐较安,便结亦润,故予上方
减朱茯神、远志肉安神之品;惟食后中脘稍觉疼痛,
所谓不通则痛,故加佛手柑3g、炒九香虫4.5g,以加
强理气和胃止痛之功。余守前方,巩固疗效。

4 结语

新安医家王任之认为不寐主要与心关系密切,
另与肝、肾、脾、胃有关。治疗多从心入手,首安心
神,神安则寐;另重视心肝同调,交通心肾,重视心
脾,必要时安胃以调神。善用药对,善于加减,临证
效果极佳。王任之治疗不寐临床疗效显著,论治不
寐经验对后学者临床用药有重要参考价值。
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ProfessorHuangYanhuiSkillfullyUsedInternalandExternalCombination
TherapytoTreatSenileVulvarLeukoplakia
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Abstract:ProfessorHuangYanhuibelievesthat:vulvaleukoplakiaiscausedbyinternalandexternalcombination,in-
ternalduetothedysfunctionofliver,spleen,kidneythreeviscera,liverandkidneyYinblooddeficiency,spleendeficien-
cyQiandbloodbiochemicaldeficiencysource,Yinloss,blooddrynesswindanditch;Externalcausesofstroke,heat,
dryness,dampness,insects,andotherexternalevilinvasioninnature.ProfessorHuangYanhuisummeduptheexperi-
enceofpredecessorsinthetreatmentofvulvarleukoplakiaandexternaltreatmentmethods,itisbelievedthatthetreat-
mentofvulvaleukoplakiashouldadoptthemethodofinternalandexternaltreatment,withthefocusonnourishingthe
liverandkidney,supplementedbytonifyingthespleenanddampness,promotingbloodcirculationandsupplementing
blood;Thefocusofexternaltreatmentisonclearingheat,dispellingdampness,andrelievingitchinglocally.
Keywords:VulvaLeukoplakia;LichenSclerosusVulva;InternalandExternalTreatment

  临床上常把外阴变白增厚、持续性瘙痒、灼痛、
局部皮肤与黏膜萎缩性改变等表现的疾病,统称为

外阴硬化性苔藓,曾又称其为“外阴白斑”,当代医学

将其归为外阴上皮内非瘤样病变,为一种慢性女阴

营养不良性疾病。本病可见于任何年龄阶段,尤其

多见于50岁左右的女性,同时也可发生于女童,女
童多于青春期可自然好转[1-3]。据报道,该病的发病

率呈逐年上升趋势,病程长、难治愈、易复发且有3%
的癌变率[4-5],严重影响患者的生活质量及身心健

康,因此积极治疗尤为重要。目前西医治疗多采用

局部激素涂抹等治疗方法,此类治疗方法虽短期疗

效满意,但远期复发率较高,且长期使用激素治疗副

作用较大,故不推荐长期使用。中医妇科历经几千

年的传承与发展,治疗该病独具优势。黄教授采用

内服外治法治疗外阴白斑,不仅可明显改善患者外

阴瘙痒变白等症状,且不良反应小,患者接受度高。
黄艳辉教授系第五批全国中医临床优秀人才,

师从全国名老中医姜慧中教授、司徒仪教授,现为武

汉市中医医院的妇科主任医师和硕士生导师。黄教

授根据外阴白斑的发病特点及数十年临床经验,总
结出治疗外阴白斑的独特的见解与方法,临床疗效

显著,患者满意。

1 病因病机———内外因合而致外阴白斑

该病在中医学上没有与之相对应的病名,暂将

其归为“阴痒”“阴疮”“带下”等范畴,历代医家认为

本病的发生与湿热有关,如《疡医大全》指出:“妇人

阴痒,乃肝脾风湿流注,亦有肝火郁结而成。”[6]也有

医家认为与感染虫邪有关,如《医宗金鉴·妇科心法

要诀》曰:“妇人阴痒,多因湿热生虫。”亦有医家认为

此乃正气不足,正邪相干而致,如《诸病源候论·妇

人杂病诸候》曰:“肾荣于阴器,肾气虚……为风邪所

乘,邪客腠理,而正气不泄,邪正相干,在于皮肤故

痒。”[7]《校注妇人良方》也认为:“阴内痒痛……元气

虚损,湿热痒。”上述指出本病虽为外阴皮肤外在病

变,但对本病的认识应从脏腑、经络、气血等方面整

体看待,其发病原因为内外因共同致病,内因以肝肾

阴血亏虚为本,外因以外感湿、热、燥、虫邪等为标,
正虚邪盛致阴痒。
1.1 肝肾阴血不足

肌肤失濡养,干燥粗糙,阴虚火旺,发为灼痛。
“女子年四十而阴气自半,起居衰也。”中医认为女性

绝经前后肾阴亏虚,天癸渐绝,肝肾同源,肾阴虚不

能上滋肝木,致肝阴亦虚;女子以肝为先天,易伤于

情志,故女子多肝郁之证,肝气郁结,日久化火,耗伤

肝阴,不能下藏于肾,致肾阴不足,肝与肾彼此影响

最终导致肝肾俱阴虚。足少阴肾经开窍于二阴,肾
藏精,肝藏血,精血同源,足厥阴肝经循少腹绕阴器,
所藏之血可濡养外阴,女子一生需经历经、带、胎、产
等失血过程,女子血常不足,故老年女性常冲任虚

损,肝肾亏虚,阴血不足,气血不荣肌腠,阴户常失濡

养,致外阴局部皮肤色素减退、干燥等;阴虚火旺,伤
阴灼络致外阴皮肤干燥、灼痛。
1.2 脾虚气血生化乏源

肌肤失濡养,萎缩变薄,脾虚湿盛,湿蕴化火,蕴
结下焦,发为阴痒、黄带。脾为气血生化之源,主肌

肉,张景岳曰:“血者水谷之精也,源源而来,生化于

脾。”气血赖脾以化生,外阴肌肤也靠脾运化水谷精

微而成的气血濡养,若素体脾土虚弱,运化失常,气
血乏源,肌肉无以养,萎而不用,则外阴皮肤萎缩变
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薄,弹性下降[8]。《医学心悟·带下》有云:“大抵此

症不外脾虚有湿。”妇人年老精血亏虚,脾虚运化失

司,水湿内停,与体内虚火相胶结,酿生湿热,流注下

焦表现为外阴瘙痒不止,浸淫任带二脉,表现为带下

分泌增多、色黄稠、腥臭等[9]。
1.3 血滞于脉,气血经络不通

日久血虚,肌肤失濡养,变白粗糙,血虚风燥,风
动则痒。《素问·痹症》曰:“病久入深……初为气结

在经,久则血伤入络。”血瘀与血虚常互为因果致病,
本病病势缠绵、病程迁延不愈,易造成体内阴液、气
血不足,久而气血不行滞于脉中而成瘀血,瘀血内蓄

不解,致新血难以化生[10],肌腠失于血液输布与充

养,致变白粗糙,肌肤甲错,干燥脱屑。气血不足日

久,失润化燥,燥而生风,风动则痒,正如《外科证治》
曰:“肝脉血虚,燥热生风,不可妄投风药,养血定风

主之。”
1.4 外邪乘虚侵袭机体

外邪乘虚侵袭机体,内外合致,阴阳失调,发为

外阴白斑 。该病患者多正值暮年,体质孱弱,对外

邪抵抗力下降,长居阴暗潮湿环境中,或不注重个人

卫生等,自然界中风、热、燥、湿、虫淫等邪气乘虚侵

袭人体,蕴于阴器,使人体失去阴平阳秘的平衡状

态,使女性外阴部瘙痒、破溃等。风盛则痒,风邪为

外阴瘙痒最常见的外来致病因素,善动不居,有隙必

乘,风邪与血气相博,滞于营卫之间、搏结于皮腠之

中,内不得疏泄,外不得透达,导致经气不宣,故瘙痒

不已。”[11]热邪善燔灼津液,筋脉不得濡养故拘急疼

痛,同时也可致肌肤灼热、疮痈,搔抓后出现破溃、渗
液等;燥邪易耗伤津液,肌肤失养不泽,表现为干燥、
枯槁、开裂等;湿邪也为外阴瘙痒的常见病因,张介

宾《景岳全书·妇人规》云:“妇人阴痒者,必有阴虫,
微则痒,甚则痛……多由湿热所化。”湿热黏腻浸淫

肌肤,虫由湿热壅蒸以生,虫蚀阴中,致阴痒不止,带
下色黄流脓。因此,脏腑功能失调又复感外邪,内外

因合而耗伤人体气血,破坏阴阳平衡,使外阴皮肤变

白粗糙、失去弹性、挛缩、瘙痒灼痛等。

2 治则治法———内外合治

黄教授基于以上对外阴白斑病因病机的分析,
并结合现代临床实践经验,主张治疗外阴白斑应内

外同治、标本兼顾、攻补兼施,同时不忘整体调节,使
人体的气机顺畅、气血和调、阴平阳秘而二阴自养。
本着“治外必本诸内”的原则,采用内服与外治、整体

与局部相结合进行施治。内治以滋补肝肾强化内在

的生理功能、健脾利湿减轻外阴瘙痒、活血补血改善

血液循环为主调节全身内环境;外治以局部祛湿止

痒,恢复皮肤的健康状态以改善局部外环境。
2.1 内治法

黄教授针对外阴白斑患者独特的特点,确立了

以滋补肝肾、健脾祛湿、活血养血熄风为治疗原则,
选用知柏地黄丸为底方,同时根据患者症状随证加

减,使治疗更有针对性。其组方如下:知母、黄柏、熟
地、山药、山茱萸、茯苓、丹皮、泽泻、鸡血藤、当归、地
肤子、防风、甘草等。方中熟地入肝肾经,益精填髓、
补血滋润为君,为补肾生精血之要药;知母入肾经,
既可清湿热又可滋阴,且具有消毒杀菌之用,适用于

阴痒阴疮的治疗,黄柏入肝肾经,长于清下焦湿热,
三者合用既可滋补肝肾之阴虚治本,又可清热燥湿

治标;山药益气健脾、固精止带,山茱萸补益肝肾、收
敛固涩,共补肝脾肾三阴之不足,合而为臣;茯苓利

水渗湿,丹皮清热凉血、退虚热,泽泻利水湿、泄肾

浊,泻肝脾肾三阴虚火湿浊之有余为佐,补重于泻,
寓泻于补,以达到补而不滞腻的作用[12]。防风、地肤

子增强祛风除湿止痒之功。“治风先治血,血行风自

灭”,在治疗中配伍鸡血藤、当归等活血补血药,瘀血

去新血生。甘草既可调和诸药,又可防止全方滋腻

太过。诸药配合,全方共奏滋补肝肾、健脾祛湿、活
血补血、祛风润燥之功。

研究表明,外阴白斑的发病率在青春期前和绝

经后妇女中呈双峰状分布现象,间接提示其发病原

因可能与低雌激素水平有关[13]。研究表明六味地黄

丸能改善血清性激素水平,促进雌激素与雌激素受

体的结合[9]。也有研究者在常规西药的基础上联合

使用知柏地黄汤,能够充分实现标本兼治、内外兼顾

的效果,提高了临床治疗效果[14]。
2.2 外治法

针对外阴白斑患者表现出外阴瘙痒难耐,带下

色黄、稠厚等湿热浸淫外阴的症状,故黄教授在口服

药的基础上,配合中药坐浴等外治法,中药坐浴作为

中医外治法中优秀的治疗方案,不仅可以促进淋巴、
血液循环,又可控制过敏反应,抗炎杀菌止痛等,还
可通过局部用药,使药力直达病所,以达到迅速缓解

症状并促进局部恢复的目的。该法不仅提高了药物

的利用度,同时也避免了部分药物通过肝肾代谢对

身体的不良影响[9,13]。
中药坐浴法的核心在于清热解毒、除湿止痒,以

五味消毒饮为底加减,其组方为:黄柏、苦参、金银

花、野菊花、蒲公英、白鲜皮、土茯苓、地肤子等。方

中黄柏性寒,味苦,清热燥湿、泻火解毒为君;清热解
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毒药金银花擅消炎退肿消痈,野菊花擅清泻肝火,蒲
公英擅清利湿热,土茯苓擅解毒,共为臣[15],加强黄

柏清热燥湿、泻火解毒之功;方中白鲜皮、地肤子等

祛风止痒药为佐,缓解外阴瘙痒等症状,契合病情。

3 验案举隅

杨某,女,69岁。2023年10月25日初诊。主

诉:外阴瘙痒、破溃2年。现病史:2年前无明显诱因

出现外阴瘙痒、溃疡,夜间尤甚,进食甜味食物后加

重,带下量多,色淡黄、质稠、无异味。刻诊:外阴瘙

痒、干涩、破溃等,纳可,寐安,二便调。舌淡、苔白厚

腻,舌根稍黄、脉沉细。现已绝经。既往史:既往有

高血脂病史。妇科检查,外阴:已婚已产式,阴唇联

合处皮肤变白,可见抓痕、细小皮损,弹性较差;阴
道:畅,可见淡黄色分泌物;宫颈:光滑。辅助检查:
2023年10月25日阴道分泌物全套:乙酰氨基葡萄

糖苷酶:++,唾液酸苷酶:+++。选择色素减退、
皲裂、溃疡的地方进行组织病理学检查,检查结果:
外阴硬化性苔藓。西医诊断:外阴硬化性皮癣、阴道

炎。中医诊断:阴痒、阴疮(肝肾阴虚,脾虚湿热证)
治则:滋补肝肾、健脾利湿、活血补血。

予知柏地黄丸合桂枝汤、五味消毒饮加减。药

物组成:熟地15g,黄柏10g,山药15g,茯苓20g,当
归10g,白术12g,炒白芍10g,丹参20g,蒲公英15g,
野菊花6g,炒苍术6g,防风15g,桂枝6g,三棱10g,
莪术10g,忍冬藤20g,甘草8g。每日1剂,分两次

服,水煎服,每次200mL,共7剂。
配合外洗方,药物组成如下:黄柏15g、苦参

12g、野菊花10g、蒲公英10g、金银花8g、蛇床子8g、
白鲜皮12g、地肤子12g、首乌藤10g、防风10g、土茯

苓12g。每日1次,水煎约1000mL,温水坐浴每次

15~20min,共7剂。同时嘱患者注意日常护理。
复诊:2023年11月1日复诊,诉外阴溃疡、瘙痒

等症状有所好转,带下减少、色白,舌胖大,苔白厚,
脉沉细,继续上方。2023年12月3日复诊,诉外阴

瘙痒、溃疡症状已基本好转,外阴白色病变色素减

退,弹性有所恢复,现偶有咳嗽,舌胖大、舌质暗,苔
薄,脉沉细,在原方基础上添加桔梗、杏仁等止咳。
连续用本方3个疗程,半年后随访,患者诉上述症状

消失,疗效满意。
按:本病患者为老年女性,肝肾阴血亏虚,阴户

肌肤无所养,从而萎缩变白变薄;脾虚生湿,湿热下

注致阴痒;张景岳谓:“妇人带下色黄者属脾。”现患

者带下量多、色淡黄、质稠,结合患者基本情况与舌

脉可判断为肝肾亏虚、脾虚湿热证。脾主运化水湿,
现因饮食失节,脾胃受损,脾失健运,脾虚湿盛,湿热

互结,蕴结下焦,故见带下色黄而稠、外阴瘙痒、带下

增多等症状,进食甜味后加重。治疗应以补肾疏肝

健脾治其本,清热利湿活血治其标。

4 结语

外阴白斑为妇科常见疾病,不仅有碍女性身心

健康,还降低其生活质量,黄艳辉教授通过总结前人

治疗外阴白斑的经验结合其多年临床经验,详述了

外阴白斑的发病原因及与肝脾肾三脏紧密相关。归

纳出使用内外合治法治疗外阴白斑,强调以滋补肝

肾为主,辅以局部祛湿止痒,临床效果显著。
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