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摘要：目的 探讨除湿汤配合心理护理治疗白塞氏病的临床疗效。方法 选取杭州市钱塘区妇幼保健院 30 例符合国际白

塞病委员会分类诊断标准的白塞氏病患者，给予除湿汤（连翘、滑石、车前子、枳壳、黄芩、黄连、广木通、生甘草、

陈皮、荆芥、茯苓、防风等）治疗，每日 1 剂，水煎服，连续治疗 3 个月；同时开展积极的心理护理干预，包括认知

行为疗法、放松训练及情绪疏导等措施。结果 30 例患者中显效 20 例，好转 8 例，未愈 2 例，总有效率为 93.33%。结

论 除湿汤配合心理护理治疗白塞氏病疗效显著，可有效改善患者临床症状与心理状态，值得临床推广。 
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0 引言 

白塞氏病，又称白塞氏综合征，以口腔黏膜、肛门、

生殖器、眼部等部位反复出现溃疡为主要特征。该病病程

缠绵、易反复，给患者造成巨大身心压力，治疗困难。近

年来笔者在临床实践中采用中医经典方剂除湿汤并配合

心理护理治疗 30 例白塞氏病患者，获得了满意的疗效，

现将具体情况报告如下。 

1 临床资料 

1.1 诊断标准 

本研究依据国际白塞病委员会分类诊断标准[1]，具体

诊断标准为：①反复出现口腔溃疡，每年至少复发 3 次以

上；②反复发生外阴溃疡；③出现眼部病变；④皮肤损害，

包括结节红斑、假性毛囊炎、丘疹性脓疱疹、痤疮样结节；

⑤针刺反应呈阳性。 

1.2 一般资料 

纳入研究的患者共计 30 例，其中男性患者 19 例，女

性患者 11 例；患者年龄最小 19 岁，最大 44 岁，平均年

龄 32 岁；患者病程最短 3 个月，最长达 12 年，平均病程

为 6 年 3 个月。所有患者均符合上述诊断标准。 

2 治疗方法 

2.1 中医药冶疗方法 

本研究所采用的除湿汤源自于中医经典著作《眼科纂

要》，此方由多种具有清热利湿、祛风解毒作用的中药材

配伍而成，能够有效地缓解白塞氏病反复发作的各类症

状。具体药物组成包括：连翘 12g、滑石 20g、车前子 12g、

枳壳 9g、黄芩 12g、黄连 9g、广木通 6g、生甘草 9g、陈

皮 6g、荆芥 9g、茯苓 12g、防风 9g。患者需每日服用 1

剂，每剂药物用清水煎煮两遍，两次煎液混合均匀后，早

晚各服用一次。连续服用该方剂 3 个月后，进行疗效评估。 

本方的药理组方特色显著，其中滑石、车前子、广木

通、茯苓等药材均具备明显的清热利湿作用，能够有效祛

除患者体内长期郁积的湿热邪气，缓解因湿热困阻引起的

口腔、生殖器、肛门、眼部等多部位溃疡症状。枳壳与陈

皮可行气宽中，化湿和胃，以加强湿热排出的通畅性，同

时缓解患者腹胀、食欲不振、消化不良等伴随症状。黄连、

生甘草则具有显著的清热解毒作用，尤其对于因湿热毒邪

导致的炎症反应有明显抑制效果，促进各类溃疡面的迅速

愈合。防风、荆芥、连翘、黄芩等药物则起到良好的祛风

解毒功效，防止风毒邪气内侵而诱发新的病变，有效预防

病情的复发。诸药配伍相辅相成，能迅速改善患者局部及

全身症状，显著提高患者的生活质量，达到缓解病情并降

低复发频率的效果。 

2.2 心理护理 

白塞氏病因其病程迁延不愈、症状反复发作的特殊

性，使患者在长期治疗过程中往往承受着巨大而持续的生

理痛苦和心理负担，不少患者因此表现出显著的焦虑、抑

郁、烦躁或自卑情绪，甚至产生消极抵触治疗、放弃治疗

的心理倾向。这些负面心理状态不仅会导致患者生活质量

明显下降，还可能降低治疗药物的临床效果，形成恶性循

环。 

因此，在临床护理中应高度重视并积极干预患者的心

理问题。护理人员需要全面掌握患者的心理状况，建立良

好的护患沟通模式，耐心细致地倾听患者的内心困扰与实

际困难，给予必要的情感支持与理解，缓解患者内心的孤
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独感与无助感，帮助患者建立积极向上的心态。同时，可

采用认知行为疗法、放松训练、冥想训练等心理学干预手

段，使患者逐步认识到自身的不良情绪并学会正确的自我

调节方式。具体实施时，护理人员可每日与患者进行面对

面的交流，及时发现患者情绪变化并进行积极引导，适当

提供成功康复案例以激励患者信心，并鼓励患者参与简单

的放松练习，如深呼吸、渐进式肌肉放松法，或适当听取

轻音乐缓解紧张情绪。 

此外，护理人员也要鼓励患者多参与社会活动和兴趣

爱好，保持良好的社交互动，减轻因疾病导致的社会隔离

感，促使患者重建正常的生活规律和积极向上的人生观

念。通过上述全面而细致的心理护理干预，可显著提高患

者的治疗依从性，增强患者自身免疫调节能力，有效改善

疾病的预后状况，提升整体治疗效果。 

3 治疗结果 

3.1 疗效标准 

本研究疗效评价参照《中医病证诊断疗效标准》中狐

惑病疗效评估标准[2]，具体标准定义如下：显效指患者口

腔、外阴、眼部溃疡及皮肤结节等主要症状明显减轻或基

本消失，针刺反应由阳性转为阴性，且病情稳定，患者自

觉症状明显改善，日常生活恢复正常；好转指患者口腔、

外阴、眼部溃疡及皮肤结节等主要症状明显减轻，但仍偶

有轻微复发，通过继续治疗病情可维持相对稳定状态，针

刺反应部分转阴，患者整体病情有所改善，生活质量逐步

提高；未愈指治疗过程中患者病情未见明显好转，口腔、

外阴、眼部溃疡及皮肤结节症状持续存在或加重，针刺反

应持续为阳性，患者整体生活质量未见改善。 

3.2 结果 

经 3 个月治疗后，本组 30 例患者中，显效患者 20

例，占总人数的 66.67%，表现为口腔溃疡基本愈合，外

阴及眼部溃疡明显减轻，皮肤结节逐步消失，针刺反应转

阴；好转患者 8 例，占总人数的 26.67%，表现为主要症

状明显减轻，偶有轻微复发，通过继续治疗可保持病情稳

定，针刺反应部分转阴；未愈患者 2例，占总人数的 6.66%，

患者症状持续存在，甚至加重，针刺反应仍为阳性。 

通过详细的患者随访和疗效观察发现，大部分患者在

服用除湿汤并接受心理护理后，症状明显减轻，生活质量

显著提高，情绪状态明显好转。其中，显效和好转患者的

共同特点为积极配合治疗并参与心理护理，表现出较好的

治疗依从性和乐观心态。而未愈患者则普遍存在心理负担

较重、依从性较差等特点，这提示心理状态与治疗依从性

对疾病治疗效果具有重要影响。 

表 1  治疗后疗效评定（n=30） 
疗效 例数 比例 
显效 20 66.67 
好转 8 26.67 
未愈 2 6.66 

总有效 28 93.33 

4 讨论 

白塞氏病是一种复杂且顽固的自身免疫性疾病，其发

病机制复杂，现代医学认为与免疫系统功能紊乱密切相

关，中医则归结为湿热风毒邪气侵犯肝脾二经所致。由于

病程长、反复发作，给患者带来了极大的身心痛苦和治疗

挑战[3]。 

本研究所用除湿汤方剂来源于经典著作《眼科纂要》，

其方药配伍严谨、功能全面，能够有效针对本病湿热风毒

的病机特点进行治疗[4]。其中滑石、车前子、广木通、茯

苓具有显著的清热利湿功效，能够有效地排除湿热之邪；

陈皮、枳壳具有理气化湿、调畅气机的作用，有助于缓解

因湿热导致的消化不良、腹胀等症状；黄连与生甘草则善

于清热解毒，尤其适用于湿热所致的各类溃疡与炎症反应
[5]；防风、荆芥、连翘和黄芩则具有显著的祛风解毒效果，

能够阻断风毒进一步入侵，减少疾病的复发。整体药物配

伍精准对应疾病病机，疗效显著[6]。 

此外，本研究将心理护理融入到治疗过程中，充分体

现了现代医学整体治疗观念的优势。研究发现，患者的心

理状态与疾病的治疗效果密切相关，情绪的积极改善有助

于增强患者对治疗的信心与配合意愿，从而提高了治疗依

从性和整体疗效。通过积极的心理干预，如认知行为疗法、

放松训练及心理支持，患者能够缓解负面情绪，降低心理

压力，提升免疫功能[7-10]。 

研究中还发现治疗依从性较差的患者疗效不佳，提示

临床护理人员应特别注意此类患者，制定针对性的心理干

预方案，加强护患沟通，确保患者心理需求得到有效满足。 
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