
保健杂谈·4· 2024年9月13日
责任编辑：莫 名 本版邮箱：mzyyb4b@126.com

在 浩 瀚 的 中 医 药 学 宝 库
中，药浴疗法如同一股清泉，流
淌了数千年，至今仍以其独特
的魅力与显著的疗效，深受人
们的喜爱。作为中医外治法中
的一颗璀璨明珠，药浴疗法不
仅承载着中华民族对健康养生
的深刻理解和智慧追求，更在
现代医学体系中焕发出新的生
机与活力。

中医药浴的历史渊源
中医药浴的历史可以追溯

到数千年前的古代中国。据《黄
帝内经》记载，“其有邪者，渍形
以为汗”，这里的“渍形”便是指
药浴疗法，即通过浸泡身体以达
到发汗驱邪、治疗疾病的目的。
随着历史的发展，药浴疗法在历
代医家的不断实践与创新中逐
渐完善，形成了丰富多样的治疗
方法和理论体系。从周朝的香
汤浴，到晋唐的充实，再到元明
宋的完善，直至清朝的成熟，药
浴疗法一直伴随着中华民族的
健康之路，成为中医外治法中的
重要组成部分。

中医药浴的科学原理
中医药浴的核心原理在于

“药”与“浴”的完美结合。药物
的有效成分通过煎煮后溶解于
水中，当人体浸泡于药液中时，
这些成分便通过皮肤渗透进入
体内，发挥其特定的治疗作用。
同时，温热的水温能够扩张血
管，促进血液循环，加速新陈代
谢，从而增强药物的吸收效果。
这种药力与热力的双重作用，使
得药浴疗法在治疗风寒湿痹、跌
打损伤、皮肤疾病等多种病症时
具有显著疗效。

中医药浴的广泛应用
中医药浴的应用范围广泛，

几乎涵盖了内、外、妇、儿等各科
疾病。对于内科疾病如感冒、咳
嗽、哮喘等，药浴疗法可以通过
发汗驱邪、宣肺止咳等方式达到
治疗效果；对于外科疾病如跌打
损伤、风湿性关节炎等，药浴疗
法则可以通过活血化瘀、消肿止
痛等作用，促进伤口愈合和关节
功能恢复；对于妇科疾病如痛
经、月经不调等，药浴疗法可以

通过温经散寒、活血化瘀等方式
调理女性生殖系统；对于儿科疾
病如小儿感冒、湿疹等，药浴疗
法则因其安全无副作用而受到
家长的青睐。此外，药浴疗法还
适用于亚健康状态的调理和养
生保健，如缓解疲劳、改善睡眠、
增强体质等。

中医药浴的操作技巧
1.药物选择与制备：根据患

者病情选择合适的药物配方。
药物应选用具有温通经络、散寒
除湿、活血化瘀等功效的中草
药。将选定的药物按一定比例
配伍后，加适量清水煎煮成药液
备用。注意控制煎煮时间和火
候以确保药物的有效成分充分
溶出。

2.药浴前准备：确保药浴环
境温暖舒适，避免患者受凉感
冒。准备好药浴容器如木桶或
浴缸等，并提前将药液倒入容器
中加适量温水调节至适宜温度

（一般为 38℃~40℃）。同时准备
好毛巾、换洗衣物等物品以备不
时之需。

3.药浴过程：指导患者缓慢
进入药浴容器中全身或局部浸
泡于药液中。浸泡时间一般为
20~30分钟具体可根据患者病
情和体质而定。在浸泡过程中
可轻轻按摩身体以促进药物吸
收和血液循环。同时密切关注
患者的反应和皮肤状况如有不
适应及时调整药浴温度或停止
药浴。

4.药浴后护理：药浴结束后
让患者自然晾干身体或用毛巾
轻轻擦干避免受凉感冒。随后
可休息片刻并饮用适量温开水
以补充体液和能量。对于皮肤
敏感或易过敏的患者建议在药
浴后及时用清水清洗身体以减
少药物残留刺激。

中医药浴的注意事项
1. 禁忌症：严重心脏病患

者、高血压患者、孕妇以及出血
性疾病患者等人群应避免使用
药浴疗法。此外皮肤有伤口或
溃疡者以及有传染病风险的患
者也应慎用或禁用此疗法。

2.温度控制：药浴过程中应

严格控制药液温度避免烫伤皮
肤。年老体弱者及婴幼儿更应
格外小心药液温度不宜过高。
可通过温度计测量药液温度或
用自己的手臂皮肤试温以确保
其既热而不烫。

3.时间控制：每次药浴的时
间不宜过长一般控制在 20~30
分钟内即可。过长时间的药浴
可能导致身体疲劳或不适甚至
引发晕厥等危险情况。因此应
根据患者的具体情况合理安排
药浴时间并避免在饥饿或过饱
状态下进行药浴。

4.药物选择：药浴疗法的疗
效因方剂而异应根据患者的具
体病情和体质选用合适的药物
配方。避免盲目跟风或自行配
制药物以免产生不良反应或加
重病情。

5.综合治疗：药浴疗法通常
作为综合治疗方案的一部分与
其他治疗方法相结合以提高治
疗效果。患者应在医生指导下
进行规范治疗避免自行用药或
调整治疗方案。
（广西国际壮医医院 蒋俊娥）
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中医药浴：古老智慧与现代健康的桥梁

临床上的全身性瘙痒病不
仅有阵发性，还往往从一处移到
另一处，轻者勉强可以忍受，重则
感觉剧痒。有的人用热水洗烫，
更有甚者竟用铁刷子刷，弄得皮
肤发红出血、感觉疼痛或灼痛时，
痒感才暂时减轻，瘙痒往往晚间
加剧，影响患者的睡眠，而皮肤由
于不断搔抓，多半出现抓痕、血
痂等皮肤损害，有时可有湿疹样
改变、苔藓样变或色素沉着，抓
伤的皮肤还容易继发细菌感染。

这种全身性瘙痒大多是三
个原因。一是老年人因为皮脂
腺分泌功能减退，皮肤干燥和
退行性萎缩诱发瘙痒，以躯干
瘙痒为多见。第二种是寒冷诱
发，多半发生在北方干燥的地
区；另外如果长期生活在空调
环境下（包括冬天的暖气和夏
天的冷气），也可能因皮肤干燥
而瘙痒。第三种是高热、潮湿
引起的瘙痒，出汗则更会加剧，
皮肤损害和感染也较多，以身
处高热潮湿环境者多见。

根据中医的临床经验，一般
急性瘙痒症大多是风、湿、热所
致，治疗时会以清热祛风为原
则，采用荆防清热汤、龙胆泻肝
汤、二妙丸、全虫方等方剂加减，
还可以采用熏洗、外敷等方法辅
助治疗。如果因其他疾病而出
现瘙痒，则要根据其他病症，分
清邪毒虚实，兼而治之。

慢性瘙痒者，除小部分由
风、湿、热引起外，大部分是血虚
生风或血瘀气滞所致，这以老年
人最多。老人皮肤瘙痒的特点
是自觉瘙痒却又没有原发损害，
发作的部位不定，可能全身泛发
也可能局限于某一处。这是因
为老年人阴血不足、血虚生风，
又因为风性燥烈，除它本身可致
皮肤干燥而痒外，风邪久留体内
也使血虚化燥，不能润养皮肤而
发生皮肤瘙痒。

还有的就是脾失健运，蕴湿

不化，再感风邪，客于肌肤不得
疏泄，于是发为风湿瘙痒。治疗
要以养血去风、活血化瘀、健脾
祛湿或兼之为治则，方用永安止
痒汤、痒疹散或血燥方等方剂随
证加减。

与全身性瘙痒相比，局部
性瘙痒则大为不同。局部性瘙
痒是指瘙痒发生在身体的某一
部位。临床上比较常见的有肛
门瘙痒、阴囊瘙痒、女阴瘙痒、
头部瘙痒、小腿瘙痒、掌跖瘙痒
等，也有的发生在面部、颈背、
腋窝、四肢伸侧、胸腹、臀部、手
足指或趾间等。

这些瘙痒有些是单纯的皮
肤病，比如男性女性都常见的阴
部瘙痒；有些则是因为其他疾病
所引起，比如小孩的蛲虫病。

对于单纯的局部性瘙痒，中
医会通过“望、闻、问、切”四诊合
参来辨证论治。比如病患的瘙
痒发于暴露部位，证见皮肤干
燥，怕冷发热，天冷或气温骤变
会加重，舌质淡白，苔薄白，脉浮
紧；这是风寒外袭之证候，需要疏
风散寒、调和营卫。如果瘙痒常
发于夏秋季节，气候干燥或夜晚
睡觉时加重，证见身热口渴，出
汗，大便干结，小便色黄，舌红苔
薄，脉浮数；这是风热郁滞于肌肤
之证，需要疏风清热、调和营卫。

如果瘙痒发于肛门和阴部，
痒时难以控制，口苦口臭，舌质
红，苔黄腻，脉滑数；这是湿毒蕴
结于肌肤，要清热除湿止痒。若
青壮年周身瘙痒剧烈，肌肤灼
热，遇热痒剧，得凉则安，身热心
烦，口燥咽干，舌红苔黄，脉数；
这是血热风盛的证候，要清热凉
血、消风止痒。如年老羸弱，瘙
痒发无定处，夜间尤甚难以入
眠，经久不愈，还有倦怠无力，大
便艰涩，舌淡苔薄，脉细无力；这
是典型的血虚风燥，要养血润
燥、祛风止痒。

还有的女性患者表现出精

神抑郁，面容憔悴，心烦口苦，月
经失调，舌暗苔薄，脉细涩；这是
肝郁血虚之证，需疏肝解郁、养
血祛风。

如果是某种疾病引起的局
部瘙痒，那就一定先要找到病
因，才能设法根治了。比如小孩
的蛲虫病引起肛门瘙痒，夜间肛
门处常可以发现白色线头一样
的细小的蛲虫，去医院检查能找
到蛲虫卵，只要进行驱虫治疗，
很快可以痊愈了。糖尿病、肝
病、肾病等很多全身性疾病都可

能引起瘙痒，还有真菌、过敏等
很多皮肤病也会瘙痒，只有查清
了病因，才能有效地治疗。

最不可取的，是有些人图省
事、省钱，自己随便去药店买点
药就一顿涂抹。要知道人体有
些部位是不能乱涂药的，比如面
部皮肤娇嫩，用错药了可能留下
色素沉着或瘢痕，阴部和肛门有
黏膜组织，也是需要十分小心
的。用错药无效倒也罢了，若起
了反作用岂不冤枉？所以最好
还是看过医生再说。 （王 淼）

全身性及局部性瘙痒辨治不同

糖尿病眼病是糖尿病患者
经常会出现的一种并发症，会
出现视网膜病变、白内障、青光
眼等眼病，几乎所有的眼部疾
病都有可能在糖尿病患者身上
出现。糖尿病患者日常生活中
应该注意对眼病的预防，不能
等到失去光明才后悔莫及，要
珍惜光明，珍惜现如今的生活。

部分糖尿病患者对糖尿病
眼病不是特别的了解，当感觉
眼部不舒服，看东西出现异常
状况的时候，不能及时的发现，
当发现的时候已经是比较严重
的程度了。

糖尿病眼病有几个常见症
状，如视力减退、视物有闪光
感、看东西重影、眼前有漂浮物
阴影、视野缺损等。只要眼睛
出现了不适的症状，就要及时
就医提早检查，尤其是眼底检
查，能够尽快发现问题，尽快解
决。如何防护糖尿病眼病要注
意以下几点：

1.控制血糖
严格控制血糖是防治糖尿

病眼病的根本措施。在 80%
以上血糖控制不好的糖尿病患
者在 20年后会发生视网膜病

变，而控制良好者，只有 10%
左右出现视网膜病变，差别非
常大。

2.控制血压
糖尿病患者想要预防糖尿

病眼病，就要注意对血压的检
测。如果血压偏高要采用正确
的方法把血压降下来。高血压
会直接引起视网膜病变，这一
点应予以关注，不要让血压出
现波动或者一直居高不下。

3.控制血脂
血脂也很重要，患者有严

重高脂血症时，血液中含有大
量甘油三酯的脂蛋白可使视网
膜血管颜色变淡而近乳白色。
这些脂蛋白有可能进一步从毛
细血管中漏出，这就是视网膜
脂质渗出，在视网膜上呈现出
黄色斑片。如果脂质渗出侵犯
到黄斑则可严重影响视力。

此外，高脂血症引起的视
网膜静脉血栓，后果非常严重，
且不易被及早发现。高浓度的
血脂可以激活血小板，使其释
放多凝血因子，造成血小板聚
集性增高，形成血管内血栓。
若血栓发生于眼睛内，可以造
成视网膜血管阻塞。

4.定期检查
糖尿病视网膜病变是不可

逆转的，必须早发现、早治疗，
因此糖尿病患者要定期检查视
力及眼底。如视力、扩瞳查眼
底、眼底照相等，观察有无糖尿
病眼底病变及其进展情况，一
般每六个月检查一次。

5.生活有规律
糖尿病患者最好戒烟；饮

食要清淡，少吃辛辣、刺激和高
脂肪的食品；适当锻炼，但避免
剧烈运动；脑力劳动者要注意
用眼卫生，避免长时间阅读或
使用电脑等造成的视疲劳，从
而尽量延缓糖尿病视网膜病变
的出现。

另外，糖尿病患者和家属
对糖尿病及其引起的多种并发
症应予以重视。如果糖尿病眼
部病变都能够得到较好的控
制，糖友的生活质量也能得到
很大提高。

糖尿病患者不能忽视糖尿
病眼病并发症，这是严重影响
患者视力的并发症。希望大家
在日常生活中能够注意对自己
眼睛的保护，感觉不对的时候
要去医院检查。 （王娟娟）

防糖尿病眼病应注意


