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“ 有 头 疽 ” 这 一 病 名 古 籍 中 并 无 记 载 ， 最 早 由 顾 伯 华 教 授

在 1960 年 的 《 中 医 外 科 学 讲 义 》 中 提 及 [1]， 相 当 于 西 医 学 的

“ 痈 ” ， 指 发 生 于 肌 肤 间 的 急 性 感 染 性 化 脓 性 疾 病 。 而 脑 疽 是

生 于 项 颈 部 的 有 头 疽 ， 此 病 好 发 于 糖 尿 病 患 者 。 随 着 糖 尿 病

患 者 的 增 多 ， 此 病 发 病 率 上 升 ， 同 时 极 易 出 现 “ 走 黄 ” “ 内 陷 ”

变 证 ， 进 而 危 及 患 者 生 命 ， 属 中 医 外 科 急 危 重 症 范 畴 [2]。 西 医

学 治 疗 脑 疽 ， 以 抗 生 素 和 手 术 清 创 为 主 ， 若 病 情 严 重 ， 需 要 反

复 清 创 ， 若 创 面 较 大 ， 多 采 用 负 压 吸 引 技 术 ， 后 期 多 予 皮 瓣 转

移 或 植 皮 为 主 ， 费 用 较 高 ， 且 不 能 有 效 缩 短 治 疗 周 期 ， 同 时 可

能 导 致 一 系 列 副 作 用 ， 临 床 效 果 欠 佳 。 而 中 医 外 治 法 为 中 医

药 治 疗 疾 病 的 重 要 手 段 ， 尤 其 在 疮 疡 疾 病 中 ， 具 有 西 医 不 可

比 拟 的 优 势 。

《 外 科 正 宗 》 为 明 代 医 家 陈 实 功 （ 以 下 简 称 “ 陈 氏 ” ） 编 撰

的 外 科 医 学 著 作 。 陈 氏 善 外 治 之 法 ， 通 过 承 系 古 法 ， 博 采 众 家

之 长 ， 总 结 收 录 了 自 唐 到 明 代 的 外 科 治 法 ， 尤 其 在 诊 治 疮 疡

疾 病 方 面 ， 颇 具 特 色 。 龚 旭 初 教 授 为 第 七 批 全 国 老 中 医 药 专

家 学 术 经 验 继 承 工 作 指 导 老 师 ， 江 苏 省 名 中 医 ， 全 国 重 点 专

科 — —— 中 医 外 科 学 科 带 头 人 ， 从 事 中 医 外 科 疮 疡 疾 病 诊 治 40

余 年 ， 传 承 陈 氏 “ 正 宗 学 派 ” 理 念 ， 善 于 灵 活 应 用 多 种 外 治 手

段 。 对 于 脑 疽 病 的 治 疗 ， 龚 旭 初 将 本 病 分 为 肿 疡 期 、 脓 疡 期 、

溃 后 期 、 窦 道 期 四 期 论 治 ， 灵 活 并 用 内 治 法 和 外 治 法 ， 以 外 治

法 为 主 ， 内 治 法 为 辅 。 针 对 脑 疽 不 同 时 期 病 情 变 化 ， 其 擅 长 分

时 应 用 “ 外 贴 药 膏 ” “ 开 窍 剪 割 ” “ 神 妙 拔 根 ” “ 垫 棉 加 压 固 定 ”

治 疗 四 联 法 。 笔 者 有 幸 跟 师 学 习 ， 兹 将 龚 旭 初 诊 治 经 验 总 结

如 下 ， 以 飨 同 道 。

1 病因病机

疽 之 病 名 始 见 于 《 灵 枢 · 痈 疽 》 ： “ 何 谓 疽 ？ … … 热 气 淳 盛 ，

下 陷 肌 肤 ， 筋 髓 枯 ， 内 连 五 脏 ， 血 气 竭 ， 当 其 痈 下 ， 筋 骨 良 肉 皆

无 余 ， 故 命 曰 疽 。 ” 《 外 科 正 宗 · 脑 疽 论 》 强 调 脑 疽 乃 “ 风 热 毒

邪 ， 深 中 督 脉 ， 伏 结 项 间 ” ， 重 视 体 质 因 素 ， 其 云 “ 肥 人 项 后 发

疽 ， 多 因 湿 痰 凝 滞 ； 瘦 人 项 疽 ， 必 兼 怒 火 相 兼 ” 。 龚 旭 初 总 结 陈

氏 经 验 ， 指 出 脑 疽 病 机 属 本 虚 标 实 ， 早 期 多 表 现 为 实 证 ， 而 后

期 多 表 现 为 虚 证 。 早 期 多 由 火 毒 凝 结 、 湿 热 壅 滞 而 致 气 血 失

和 发 于 项 部 ； 火 热 之 邪 伤 阴 耗 血 ， 加 之 消 渴 患 者 多 肾 阴 不 足 ，

溃 后 可 出 现 阴 虚 毒 瘀 之 证 ； 日 久 阴 损 及 阳 ， 正 气 匮 乏 ， 则 易 出

现 阳 虚 毒 滞 之 证 ， 不 易 收 口 。 该 病 的 病 因 病 机 特 点 亦 是 龚 旭

初 分 期 论 治 脑 疽 的 理 论 基 础 。

2 分期外治脑疽

2.1 肿疡期———火毒凝结———“膏贴法” 膏 贴 法 是 将 药 物

研 为 细 末 ， 并 与 各 种 不 同 液 体 调 制 成 糊 状 或 膏 状 之 剂 ， 敷 贴

于 患 部 或 一 定 部 位 [3]， 为 中 医 外 科 最 为 常 用 的 疗 法 之 一 。 龚 旭

初 言 ， 《 外 科 正 宗 》 中 记 载 “ 治 痈 疽 发 背 阳 证 用 如 意 金 黄 散 … …
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有 脓 不 溃 用 化 腐 紫 霞 膏 等 ” ， “ 红 肿 初 起 ， 急 用 蟾 酥 锭 磨 敷 ， 内

服 仙 方 活 命 饮 ” ， 因 而 对 于 阳 证 疮 疡 ， 早 期 可 予 金 黄 膏 、 玉 露

膏 等 为 代 表 的 贴 膏 外 敷 ， 使 得 肿 疡 早 期 得 以 消 散 ， 这 也 是 《 外

科 正 宗 》 “ 消 ” 法 的 重 要 手 段 。 该 法 临 床 应 用 广 泛 ， 如 基 于 护 场

理 论 ， 金 黄 膏 外 用 可 促 进 肛 周 蜂 窝 织 炎 和 肛 周 脓 肿 周 围 红 肿

硬 结 的 消 散 ， 并 减 轻 疼 痛 ， 改 善 阳 证 的 中 医 证 候 积 分 [4]。 后 世

医 家 燕 京 流 派 在 治 疗 肉 芽 肿 性 乳 腺 炎 急 性 期 时 以 外 贴 芙 蓉

膏 、 铁 箍 散 软 膏 等 膏 药 为 主 [5]。 林 毅 在 治 疗 肉 芽 肿 性 乳 腺 炎 急

性 期 时 外 贴 加 味 金 黄 散 ， 以 清 热 解 毒 ， 消 肿 止 痛 [6]， 疗 效 甚 佳 。

龚 旭 初 治 疗 早 期 脑 疽 多 予 我 院 院 内 制 剂 “ 芙 黄 膏 ” 外 用 。

该 方 根 据 我 院 外 科 正 宗 派 陈 鸿 宾 的 经 验 方 所 制 （ 本 院 制 剂 室

提 供 ， 油 剂 ， 批 号 ： 苏 药 制 字 Z04000445） ， 由 芙 蓉 叶 、 大 黄 、 赤

小 豆 等 制 成 外 敷 膏 药 剂 型 ， 临 床 对 于 红 肿 热 痛 性 阳 证 疮 疡 疾

病 疗 效 显 著 ， 常 用 于 有 头 疽 、 丹 毒 、 蛇 串 疮 等 早 期 。 现 代 药 理

研 究 表 明 ， 芙 黄 膏 具 有 抗 炎 、 镇 痛 、 抑 菌 作 用 ， 外 敷 可 清 热 解

毒 、 散 瘀 消 肿 ， 药 性 可 直 达 局 部 病 灶 ， 已 大 量 应 用 于 阳 证 疮 疡

红 肿 热 痛 期 [7]。 传 统 使 用 方 法 ： 保 持 约 1 元 硬 币 厚 度 ， 大 于 病 灶

范 围 ， 以 充 分 保 持 药 物 的 疗 效 。 龚 旭 初 指 出 ， 传 统 外 敷 治 疗 存

在 胶 布 或 敷 料 容 易 引 起 过 敏 甚 至 破 溃 ， 以 及 固 定 松 紧 度 等 问

题 ， 于 是 将 芙 黄 膏 改 良 制 作 ， 采 用 超 微 粉 碎 技 术 、 巴 布 剂 技

术 、 中 药 透 膜 技 术 等 现 代 高 新 制 剂 技 术 ， 制 作 成 新 芙 黄 膏 （ 巴

布 剂 ） 应 用 于 阳 证 肿 疡 ， 临 床 效 果 良 好 。 现 代 研 究 亦 证 实 巴 布

剂 基 质 使 透 皮 吸 收 率 可 大 幅 提 升 至 40.0%[8]。 龚 旭 初 指 出 ， 脑

疽 急 性 肿 疡 期 为 早 期 ， 多 表 现 为 局 部 红 肿 、 疼 痛 、 发 热 ， 此 阶

段 多 属 火 毒 凝 结 ， 正 是 芙 黄 膏 的 适 应 证 ， 外 敷 可 清 热 解 毒 、 活

血 消 肿 ， 脑 疽 位 于 后 项 部 ， 传 统 芙 黄 膏 贴 敷 易 脱 落 ， 而 利 用 巴

布 剂 型 将 该 药 紧 密 固 定 于 脑 疽 皮 肤 表 面 ， 可 使 药 物 吸 收 效 果

更 好 ， 效 果 显 著 。

2.2 脓疡期———湿热壅滞———“开窍剪割法” 开 窍 剪 割 法

指 因 疮 痈 成 脓 无 头 ， 肌 腠 肥 厚 ， 而 不 得 出 ， 使 用 针 尖 或 刀 剪 ，

戳 破 或 剪 切 开 皮 肤 排 脓 外 出 的 治 法 [3]， 相 当 于 现 代 临 床 脓 肿

切 开 引 流 术 。 《 外 科 正 宗 》 记 载 “ 脓 已 成 而 胀 痛 者 ， 宜 急 开 之 ” ，

“ 脓 既 已 成 … … 必 当 验 其 生 熟 、 浅 深 、 上 下 而 针 之 ” ， “ 当 顶 刺

入 ， 破 其 毒 囊 ” ， 等 等 。 陈 氏 不 仅 详 述 其 具 体 应 用 ， 还 主 要 论 述

了 辨 脓 生 熟 ， 切 开 部 位 、 长 度 及 深 度 ， 同 时 指 出 了 适 应 证 和 禁

忌 证 。

龚 旭 初 言 ， 陈 氏 凭 借 过 人 胆 识 和 精 湛 医 术 ， 对 于 肿 疡 可

果 断 做 出 正 确 判 断 ， 提 倡 脓 成 则 开 ， 其 位 宜 下 ， 挽 救 了 许 多 危

重 患 者 。 而 根 据 脑 疽 临 床 特 点 ， 此 期 重 点 表 现 为 患 处 疮 肿 局

限 ， 局 部 波 动 感 明 显 ， 触 诊 应 指 ， 表 明 脓 成 ， 开 窍 剪 割 法 适 用

于 此 脓 疡 期 。 此 阶 段 辨 证 属 湿 热 壅 滞 ， 标 实 为 主 ， 若 处 理 不 当

易 导 致 病 情 缠 绵 ， 治 疗 上 对 证 当 予 托 里 透 脓 、 化 湿 祛 痰 ， 而 外

治 多 以 “ 开 户 逐 贼 ” 思 想 为 指 导 。 龚 旭 初 指 出 ， 脑 疽 脓 疡 期 准

确 判 断 脓 成 时 机 尤 为 关 键 ， 尽 管 现 代 医 学 超 声 技 术 可 判 断 脓

成 情 况 ， 但 反 复 超 声 确 认 较 繁 琐 ， 且 易 耽 误 切 口 时 机 。 龚 旭 初

临 症 采 用 “ 三 度 辨 脓 法 ” ： 肿 疡 触 诊 硬 如 石 ， 肤 温 明 显 升 高 ， 穿

刺 无 脓 则 为 玉 度 ， 考 虑 未 熟 ； 肿 疡 触 诊 硬 中 带 软 ， 肤 温 升 高 ，

穿 刺 少 量 稀 脓 ， 则 为 域 度 ， 考 虑 半 熟 ； 肿 疡 触 诊 软 、 波 动 感 明

显 ， 肤 温 可 正 常 或 稍 高 ， 穿 刺 脓 稠 涌 出 ， 则 为 芋 度 ， 考 虑 全 熟 。

而 开 窍 剪 割 法 适 用 于 肿 疡 全 熟 ， 选 择 开 创 切 口 后 ， 根 据 疮 面

范 围 、 脓 液 性 质 等 选 取 针 尖 、 刀 尖 挑 破 或 直 接 切 开 引 流 ， 直 面

要 害 ， 体 现 了 急 则 治 其 标 的 观 念 ， 尤 其 对 于 脑 疽 肿 疡 范 围 较

大 者 ， 当 保 证 剪 割 范 围 ， 以 防 脓 出 不 畅 。 另 外 龚 旭 初 指 出 此 期

要 严 格 按 照 现 代 无 菌 标 准 ， 正 如 陈 氏 在 书 中 记 载 的 开 疮 时 要

注 意 清 洁 卫 生 ， 避 免 走 黄 ， 加 重 感 染 病 情 。

2.3 溃后期———阴虚毒瘀———“神妙拔根法” 神 妙 拔 根 法

指 应 用 具 有 解 毒 或 腐 蚀 作 用 的 药 物 制 成 药 条 插 入 疮 内 ， 使 疮

疡 毒 聚 根 束 ， 脓 毒 外 泄 。 《 外 科 正 宗 》 记 载 ： “ 治 脑 疽 、 发 背 阴

症 … … 十 日 以 前 用 披 针 当 顶 插 入 知 痛 处 方 止 … … 插 、 照 七

日 ， 其 疮 裂 缝 流 脓 ， 至 十 三 日 ， 其 根 自 脱 。 ” 后 世 医 家 发 展 了

“ 提 脓 去 腐 ”“ 煨 脓 长 肉 ” 的 理 论 [9-10]， 选 取 合 适 的 外 用 药 物 或 外

治 法 ， 达 到 促 进 慢 性 难 愈 性 体 表 溃 疡 疮 面 “ 湿 性 愈 合 ” “ 完 美

修 复 ” 的 目 的 。

根 据 脑 疽 溃 后 期 的 特 点 ， 龚 旭 初 灵 活 运 用 神 妙 拔 根 法 于

此 期 ， 指 出 当 脑 疽 患 处 破 溃 脓 出 后 便 进 入 溃 疡 期 ， 多 表 现 为

疮 面 腐 肉 溃 烂 、 肉 芽 鲜 红 水 肿 明 显 ， 脓 水 淋 漓 ， 创 口 不 敛 ， 此

阶 段 多 属 阴 虚 毒 瘀 ， 外 治 当 予 化 瘀 托 毒 ， 选 用 搜 脓 化 毒 药 ， 使

脓 腐 去 则 气 血 生 ， 选 用 我 院 去 腐 生 新 膏 。 该 外 用 药 由 我 院 陈

鸿 宾 结 合 “ 瘀 不 去 ， 新 不 生 ” “ 腐 肉 不 去 ， 新 肉 不 长 ” “ 若 要 生

肌 ， 先 必 去 腐 ” 之 理 论 ， 继 承 了 《 外 科 正 宗 》 所 载 “ 生 肌 玉 红 膏 ”

“ 蜈 蚣 饯 ” “ 珍 珠 散 ” 等 方 基 础 上 ， 1958 年 创 制 而 成 ， 经 倪 毓 生

随 证 调 整 ， 由 丹 参 、 当 归 、 紫 草 、 血 竭 等 中 药 组 成 ， 以 丹 参 、 当

归 为 君 化 瘀 生 新 ， 组 方 重 在 去 腐 生 肌 [11]。 该 药 需 经 研 粉 、 油 煎 、

制 膏 三 步 制 成 ， 成 品 为 均 匀 、 细 腻 ， 有 一 定 的 黏 稠 性 的 紫 红 色

软 膏 。 常 规 使 用 时 根 据 疮 面 大 小 合 理 剪 裁 纱 条 ， 去 腐 生 新 膏

浸 满 纱 条 表 面 ， 将 纱 条 填 塞 置 于 脓 腔 内 ， 同 时 起 到 引 流 和 煨

脓 长 肉 的 作 用 ； 若 见 分 泌 物 较 多 ， 每 日 换 药 ， 待 腐 肉 渐 脱 新 肉

渐 生 时 则 2~3 d 换 药 1 次 ， 后 期 使 用 时 注 意 填 塞 力 度 ， 视 愈 合 情

况 减 轻 填 塞 ， 促 进 疮 面 自 然 愈 合 。 龚 旭 初 指 出 ， 《 外 科 全 生 集 》

言 “ 毒 之 化 必 由 脓 ， 脓 之 来 必 由 气 血 ” ， 出 脓 是 正 气 载 毒 外 出

的 正 常 现 象 ， 是 使 “ 邪 有 出 路 ” ， 虽 伤 正 气 ， 但 邪 出 正 气 才 能 恢

复 ， 疾 病 才 能 痊 愈 ， 故 而 予 去 腐 生 新 膏 提 脓 去 腐 而 生 肌 。 另 外

因 该 药 中 含 轻 粉 ， 轻 粉 为 含 汞 制 剂 ， 具 有 毒 性 ， 因 脑 疽 在 头 项

部 ， 使 用 该 药 时 当 控 制 其 剂 量 ， 并 尽 量 缩 短 使 用 时 间 ， “ 中 病

即 止 ” ， 当 疮 面 肉 芽 鲜 活 且 无 明 显 坏 死 灰 白 组 织 时 即 停 用 。

2.4 窦道期———阳虚毒滞———“缠缚垫棉法” 缠 缚 垫 棉 法

指 借 助 缠 缚 加 压 的 作 用 ， 使 空 腔 皮 肤 与 新 肉 黏 合 ， 而 达 到 逐

步 愈 合 的 目 的 。 其 治 疗 疮 疡 的 原 理 主 要 有 局 部 加 压 、 强 迫 粘

连 、 药 物 固 定 、 助 疮 回 阳 、 改 变 引 流 方 向 等 [12]。 相 当 于 西 医 负 压

封 闭 引 流 术 [13] 和 植 皮 修 复 术 [14] 的 结 合 。 《 外 科 正 宗 》 记 载 ： “ 痈

疽 、 对 口 、 大 疮 内 外 腐 肉 已 尽 … … 用 软 绵 帛 七 八 层 放 患 上 ， 以

绢 扎 紧 ， 将 患 处 睡 实 数 次 ， 内 外 之 肉 自 然 粘 连 一 片 ， 如 长 生 成

之 肉 矣 。 ” 垫 棉 法 现 临 床 应 用 广 泛 且 成 熟 ， 如 用 于 低 位 复 杂 性

肛 瘘 术 后 阶 段 ， 能 有 效 促 进 瘘 管 创 腔 的 快 速 闭 合 ， 减 少 瘢 痕

增 生 ， 缩 短 愈 合 时 间 [15]； 用 于 外 治 复 杂 性 粉 刺 性 乳 痈 ， 可 促 进

乳 房 疮 腔 黏 合 ， 缩 短 病 程 [16]。

龚 旭 初 指 出 脑 疽 的 窦 道 期 主 要 表 现 为 疮 面 颜 色 苍 白 失

活 ， 疮 口 缩 小 ， 经 久 难 愈 ， 此 阶 段 多 属 溃 后 经 久 难 愈 ， 使 气 血
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耗 伤 ， 瘀 塞 不 通 ， 内 治 当 予 气 血 双 补 ， 温 阳 通 络 ， 而 外 治 当 以

“ 绵 帛 加 压 ， 助 阳 回 春 ” 。 陈 氏 首 创 此 法 ， 适 用 于 疮 疡 后 期 收

口 ， 时 机 选 择 脓 水 已 尽 之 际 。 此 时 腔 内 疮 面 贴 合 不 佳 ， 垫 棉

加 压 不 仅 可 使 残 余 脓 液 排 出 ， 避 免 “ 袋 脓 ” 形 成 ， 同 时 可 使 疮

面 黏 合 ， 促 进 愈 合 。 而 从 病 机 上 理 解 ， 此 期 大 部 分 患 者 疮 面 偏

于 阳 虚 ， 新 肉 不 生 ， 阳 气 不 足 为 其 根 本 ， 缠 缚 垫 棉 法 通 过 物 理

保 温 使 得 局 部 “ 暖 气 烘 烘 ” ， 助 疮 回 阳 [17]。 龚 旭 初 指 出 ， 在 具 体

使 用 垫 棉 法 时 仍 需 注 意 垫 棉 加 压 的 松 紧 度 ， 不 可 过 紧 造 成 循

环 障 碍 ， 也 不 可 太 松 而 达 不 到 治 疗 效 果 ； 内 衬 要 舒 展 ， 不 可 纠

集 于 某 一 处 ， 避 免 受 力 不 均 衡 ； 引 流 口 不 宜 加 压 ， 保 持 开 放 ，

防 止 闭 门 留 寇 而 导 致 复 发 。 临 床 使 用 时 常 规 局 部 纱 布 加 压 垫

棉 缠 缚 因 部 位 等 受 限 ， 操 作 欠 便 捷 ， 龚 旭 初 结 合 人 体 解 剖 特

点 ， 改 良 优 化 垫 棉 法 ， 以 人 体 力 学 为 基 础 ， 发 明 可 移 动 垫 棉 加 压

装 置 （ 专 利 号 ： ZL201721753197.1） ， 起 初 应 用 于 甲 乳 手 术 淋 巴

漏 的 局 部 加 压 ， 现 将 其 应 用 于 固 定 不 变 的 体 表 其 他 部 位 ， 尤

其 头 项 部 ， 使 用 更 加 有 效 、 安 全 、 便 捷 。

3 验案举隅

患者，男，51岁，2025年3月10日初诊。主诉：左后颈部红

肿疼痛6 d。患者素体体质一般，6 d前左后颈部疖肿抓伤后出

现红肿不适，范围逐渐扩大至手掌大小，肿硬，灼热疼痛，皮

色红，3 d前当地医院予抗生素治疗（具体不详），未有明显好

转，后在当地其他医院治疗，检查示：白细胞（WBC）26.23伊109/L，

中性粒细胞分类（N）87.6%，C反应蛋白（CRP）103.5 mg/L。诊断

为“脑疽”，经3 d青霉素、奥硝唑联合治疗无效，红肿范围肿胀

至双侧耳前，并感乏力明显，为求进一步治疗，遂来我院。现

症见：左后颈部可及范围约15 cm伊15 cm肿块，皮肤颜色发红，

灼热疼痛，伴有发热、口渴、尿赤、大便可，舌红苔黄腻，脉弦。

患者糖尿病病史多年，不规律服用二甲双胍、格列本脲胶囊

控制，血糖控制情况不详。入院后检测空腹血糖在10~15mmol/L，

糖化血红蛋白12.04%。西医诊断：痈；中医诊断：脑疽，辨证属

火毒凝结证。基础治疗予对症控制血糖、抗感染治疗。中医治

法：清热解毒，活血消肿。内治予五味消毒饮加减，重在外治

处理：根据红肿范围，予大小合适的芙黄膏巴布剂外敷（厚度

约3 mm，范围超过红肿边缘少许），1次/d。（见图1）

图 1 初诊患处图

2诊：2025年3月15日。肿硬变软，中央按之出现明显波动

感，出现粟粒状脓头数枚，疼痛较前加剧，肤温较前稍下降，

伴有神疲乏力、纳少胃呆，舌红苔腻，脉弦。复查WBC 19.77伊

109/L、N% 86.8%，CRP 40.42 mg/L。中医辨证当属脓疡期———

湿热壅滞，此时西医继续抗感染治疗，血糖通过口服药物控

制已降至空腹6~8 mmol/L。中医外治处理：无菌操作下，穿刺

抽吸见浓稠脓液，考虑已熟，采用“开窍剪割”之法，选取疮面

波动感最明显处，局部浸润麻醉下“川”字切开，排出大量黄

绿色、稠厚脓液，气味臭秽，脓出通畅，疮口清洗后，予双氧

水、生理盐水、次氯酸清洁消毒并湿敷。第2天打开敷料，见疮

面脓液基本干净，常规再次消毒后，予乳酸依沙吖啶溶液纱

布填塞引流，隔日换药1次。（见图2）

图 2 2诊时创面

3诊：2025年3月25日。疮面疼痛明显好转，疮面腐肉溃烂，

肉芽鲜红水肿明显，渗出较多，疮面四周肿硬明显消退，不发

热，食欲、体乏好转，舌红苔少，脉细。复查血常规正常。此时

外治处理：根据疮面大小合理裁剪纱布，去腐生肌膏浸满纱

条，疮面清洗后，填塞去腐生肌纱条，清除腐肉，1次/d，注意尽

量勿触及疮周正常皮肤组织。

4诊：2025年3月31日。疮面腐肉基本脱净，疮口缩小，体

倦疲乏较前好转，但肉芽颜色较淡，疮面四周皮肤颜色晦暗，

舌淡白苔有紫气，脉弦细。此时停用抗生素，内治予口服阳和

汤加减，温阳通络。外治处理：每次换药逐步减轻去腐生肌纱

条填塞力度，旨在逐渐促进疮面生长，另将无菌纱条叠成方

块状，逐层从疮腔向疮口加压，保证垫棉范围大于残腔范围，

可移动垫棉加压装置结合绷带绑缚疮周固定，换药每2 d 1次，

嘱患者注意保暖。（见图3）

图 3 4诊时创面

5诊：2025年4月10日。疮面鲜活，无异常脓液渗出，继续

随诊换药1个月，疮面逐步缩小，未有感染迹象。（见图4）

图 4 5诊时创面

随诊：2025年5月2日。患者随诊见疮面基本填满（见图5），

后续常规疮面消毒，2~3 d/次。1个月后，创面完全愈合。

图 5 2025年 5月 2日创面

按 语 ： 本 例 脑 疽 患 者 初 起 抓 伤 疖 肿 ， 火 毒 之 邪 侵 袭 肌 肤 ，

加 之 消 渴 病 日 久 耗 气 伤 阴 ， 体 弱 亏 虚 ， 脾 虚 痰 湿 ， 渐 生 痰 浊 壅

滞 皮 肤 ， 气 血 不 能 托 毒 外 出 ， 凝 滞 于 颈 部 ， 热 盛 肉 腐 ， 发 为 脑

疽 。 初 诊 时 ， 根 据 临 证 表 现 及 舌 脉 可 辨 为 阳 痈 ， 火 毒 凝 结 ， 治
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疗 上 以 消 为 主 ， 应 清 热 解 毒 、 活 血 消 肿 ， 芙 黄 膏 外 敷 为 主 。 巴

布 剂 增 加 药 物 透 皮 吸 收 ， 达 到 治 疗 的 效 果 [18]， 此 时 当 注 意 及 时

更 换 膏 药 ， 观 察 脓 成 与 否 。 5 d 后 根 据 患 者 临 床 症 状 ， 结 合 三 度

辨 证 ， 考 虑 疮 已 全 熟 ， 成 脓 后 选 择 合 适 的 切 口 ， 开 窍 剪 割 排

脓 ， 因 该 患 者 疮 面 较 大 ， 选 择 “ 川 ” 字 切 开 ， 此 处 要 注 意 脓 出 通

畅 ， 警 惕 形 成 袋 脓 。 治 疗 10 d 后 ， 毒 随 脓 出 ， 治 疗 以 透 托 法 为

主 ， 以 加 快 透 毒 外 出 。 15 d后 ， 患 者 经 过 前 期 治 疗 ， 火 毒 瘀 湿 之

象 明 显 减 轻 ， 但 出 现 阴 虚 毒 瘀 之 症 ， 此 时 采 用 神 妙 拔 根 法 ， 予

去 腐 生 新 膏 纱 条 填 塞 ， 提 脓 去 腐 而 生 肌 ， 加 速 疮 面 愈 合 。 当 注

意 尽 量 勿 触 及 周 边 正 常 皮 肤 ， 且 密 切 观 察 疮 面 脓 液 性 状 ， 若 出

现 感 染 之 证 ， 当 加 强 抗 感 染 治 疗 ， 且 可 使 用 去 腐 生 新 纱 条 和

乳 酸 依 沙 吖 啶 溶 液 纱 条 。 20 余 天 后 患 者 出 现 疮 面 颜 色 晦 暗 ，

肉 芽 色 淡 等 阳 虚 之 象 ， 治 疗 应 以 温 阳 为 主 ， 通 过 内 治 温 阳 通

络 ， 外 治 局 部 缠 缚 垫 棉 之 法 ， 温 煦 疮 面 ， 使 气 血 流 通 顺 畅 ， 开

窍 剪 割 后 外 泄 之 阳 气 得 以 迅 速 恢 复 ， 注 意 此 期 仍 当 继 续 使 用

去 腐 生 新 膏 外 用 ， 同 时 轻 刮 色 淡 肉 芽 至 肉 芽 微 微 渗 血 ， 刺 激

疮 面 生 长 。 此 案 例 在 诊 治 过 程 当 中 分 别 采 用 了 外 贴 药 膏 、 开

窍 剪 割 、 神 妙 拔 根 、 垫 棉 加 压 固 定 中 医 四 联 外 治 法 ， 尤 其 强 调

了 根 据 患 者 病 情 发 展 的 不 同 阶 段 及 特 点 进 行 外 治 ， 终 获 取 满

意 疗 效 。

4 小 结

中 医 外 治 法 价 格 低 廉 ， 尤 其 在 外 科 疮 疡 疾 病 治 疗 中 具 有

明 显 的 优 势 。 脑 疽 因 常 发 生 于 颈 项 皮 肤 组 织 丰 厚 处 ， 易 扩 散

及 向 肌 肉 深 部 发 展 ， 西 医 治 疗 除 了 常 规 抗 炎 及 反 复 清 创 外 ，

缺 乏 其 他 有 效 手 段 ， 不 能 促 进 疮 面 的 快 速 愈 合 ， 且 反 复 清 创

导 致 患 者 痛 苦 增 加 ， 而 负 压 吸 引 技 术 、 皮 瓣 转 移 等 现 代 技 术

方 案 尽 管 可 以 加 速 疮 面 愈 合 ， 但 价 格 昂 贵 ， 加 重 了 患 者 经 济

负 担 。 近 年 来 ， 随 着 中 医 外 科 学 对 脑 疽 病 因 、 病 机 认 识 的 不 断

深 入 ， 众 多 医 家 对 该 病 的 治 疗 展 开 了 研 究 ， 希 望 能 总 结 出 更

快 捷 有 效 的 方 法 ， 以 改 变 目 前 治 疗 的 困 境 。 龚 旭 初 通 过 多 年

的 临 床 实 践 ， 以 《 外 科 正 宗 》 诊 治 脑 疽 方 法 为 指 导 思 想 ， 结 合

疾 病 的 分 期 辨 证 ， 灵 活 应 用 陈 氏 的 “ 贴 、 割 、 拔 、 垫 ” 四 联 外 治

特 色 疗 法 治 疗 该 病 ， 临 床 疗 效 满 意 ， 体 现 “ 早 期 消 透 、 透 托 结

合 、 开 户 逐 贼 、 祛 腐 生 新 、 温 阳 通 络 ” 等 学 术 特 色 ， 具 有 创 伤

小 、 疗 程 短 、 经 济 简 便 、 安 全 性 高 等 优 点 ， 可 使 广 大 患 者 免 受

反 复 清 创 导 致 的 生 理 和 心 理 双 重 压 力 。 另 外 龚 旭 初 指 出 诊 治

过 程 当 “ 透 - 消 结 合 ” ， 准 确 辨 脓 把 握 开 窍 剪 割 时 机 ， 特 别 需 注

意 糖 尿 病 性 脑 疽 “ 毒 - 虚 - 瘀 ” 动 态 病 机 转 化 特 点 ， 同 时 配 合

“ 透 托 消 补 ” 等 内 治 法 ， 内 外 兼 治 ， 促 进 病 愈 。
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