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突出中医特色，彰显眼病中医外治的优势
都小波

【摘要】中医眼科外治法是中医治疗学的特色之一。本文主要概述中医眼科外治法在整

体观念、辨证论治及辨病论治与辨证论治相结合的指导思想下对眼部疾患进行诊断、治疗、

预后、转归等。并对I临床中视网膜中央静脉阻塞病例1例加以说明。
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目，五官之首，主司视觉。目精虽属局部器官，但

与脏腑、经络有着密切的联系。《灵枢·大惑论》日【·】

“五脏六腑之精气，皆上注于目而为之精。精之窠为

眼，骨之精为瞳子，筋之精为黑眼，血之精为络，其窠

气之精为白睛，肌肉之精为约束，裹撷筋骨血气之精

而与脉并为系。上属于脑，后出于项中”。充分揭示了

眼的发育及构成是五脏六腑精气作用的结果。而人

出生后眼能视万物、辨形状、别颜色，仍需五脏六腑

精气的濡养，才能维持正常的功能。这就需要有一条

能通达上下、表里、内外的通路，方能源源不断地将

五脏六腑的精华上输而滋养。人体经络可运行气血，

沟通表里，贯穿上下，联络脏腑、器官，把人体有机地

连接成一个统一的整体。正如《灵枢-口问》云11】“目

者，宗脉之所聚也”。《灵枢-邪气脏腑病形》日【11：“十

二经脉，三百六十五络，其血气皆上于面而走空窍，

其精阳气上走于目而为睛”。若脏腑及经络功能失

调，既不能化生精气，亦不能输送精气至目，致使目

失气血津液的充养而影响视觉。《太平圣惠方·眼论》

日【21：“明孔遍通五脏，脏气若乱。目患即生：诸脏既

安，何辄有损”。《灵枢·经脉篇》云【t】：“大肠手阳明之

脉，⋯⋯是主津液所生病者，目黄，口干”“膀胱足太

阳之脉，⋯⋯是动则病冲头痛，目似脱，项如拔⋯⋯目

黄，泪出”“肾足少阴之脉，是动则病饥不欲食，⋯⋯坐

而谷起，目吭院如无所见”“三焦手少阳之脉，⋯⋯是主

气所生病者，汗出，目锐眦痛”“胆足少阳之脉，⋯⋯是骨

所生之病者，头痛、额痛、目锐眦痛”，以上论述均说

明眼目所生之病无不与脏腑、经络二者有关．正如
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《灵枢·经脉篇》云【1】：“经脉者，所以决生死处百病调

虚实，不可不通。”概括而言，眼部疾病产生的原因是

由于经络的失控，因此可以通过激发经络的潜能，使

其恢复调控和修复人体的治疗作用。故而内调脏腑，

外调经络或针对病灶进行治疗是眼病治疗中不可缺

少的治疗手段。

中医眼科外治法是中医外治法的一个分支，它

是在整体观念、辨证论治的指导思想下，选择不同的

外治技术，通过人体体表、孔窍、穴位给予药物进行

贴敷、熏冼、熨或对经络及患处施予针法、灸法以及

推拿点穴疏通手法或配合物理刺激疗法。以达到治

疗疾病目的的一种治疗方法。眼科外治疗法具有用

药无须经体内代谢、安全无损、疗效持久、简便易行

等特点。中医眼科外治法历史悠久。源远流长，早在

唐朝《外台秘要》中就有金针拨内障手术等外治法的

记载。《外台秘要·卷二十一》云【31：“眼无所因起，忽然

膜膜，不痛不痒，渐渐不明：久历年岁，遂致失明。⋯⋯

此宜用金篦术，一针之后，豁若开云而见白日”。中医

眼科外治法发展至今。有些手术技术已被现代医学

所代替，有些外治法则采取“古法新用”被优化．近十

余年眼科领域专家们从古籍中不断挖掘、检索、整

理、研究、开发出适应当代眼病外治技术，从而进一

步丰富了中医眼科外治法。

清代外治大师吴师机云：“外治之理。亦即内治

之理，外治之药，亦即内治之药，所异者法耳”。与中

药内服法一样，中医外治法亦需突出中医特色，选择

相应的方法，以达到治疗目的。在应用外治疗法治疗

眼疾时，应注意以下五个方面。

1整体观念

人生活在自然界中，与自然界息息相通。因此，

人体内环境与自然界呈现着动态平衡，正如《濒湖脉
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学·四言举要》[4】日：“春弦夏洪，秋毛冬石，四季和缓，

是谓平脉”。天气炎热，则气血运行加速，腠理开疏，

汗大泄；天气寒冷，则气血运行迟缓，腠理固密，汗不

出。这充分说明了四时节气变化对人体生理功能的

影响。而当内外环境不相适应或突然改变，或因致病

因素的干扰，破坏了这种动态平衡，就会导致疾病的

发生。古人总结了“春天洗脚，升阳固脱，夏天洗脚，

暑湿可祛，秋天洗脚，肺润肠濡，冬天洗脚，丹田温

灼”的足浴歌谣，以适应自然界变化对人体的影响。

纠正人体的偏胜或偏衰。同时人体又是一个有机的

整体，以五脏六腑为中心，通过经络的作用相互维

系。生理上，通过这种有机联系共同完成人体统一的

功能活动。病理上，外来病邪可以通过经络由表传

里、由上传下，并将脏腑病变反应至相应的体表、肢

节、五官等部位；而脏腑病变之间的相互影响也可通

过经络起作用。因此，在运用中医外治疗法时，就应

该针对这些特点进行治疗。如急性病毒性结膜炎，在

眼局部可用祛风清热解毒中药超声雾化治疗．为缓

解急性期的疼痛还可在耳尖或太阳穴放血．亦可用

菊花、蒲公英加盐足浴，以清热解毒，引热下行。充分

体现了“外病外治”、“通其经络。调其气血”及“上病

下治”的中医治疗理念。

2辨证论治

所谓辨证论治，就是通过望、闻、问、切四诊所收

集的资料进行综合分析，归纳为某种性质的证候，从

而确定相应的治疗方法。它是中医治疗学的一大特

点。就眼部疾患而言，以经络辨证为基础，结合脏腑

辨证、八纲辨证及五轮辨证，最后确定眼病的病位、

病性．在辨证的原则上选用不同的外治疗法。如外感

风热为患的眼疾．可运用疏风清热的中药液超声雾

化。对风重于热者可配合拔罐疗法以祛风泄热，而对

热重于风者则可选用放血疗法以清热排毒逐瘀。再

如眼底出血的患者，若因气滞血瘀，血溢络外者，可

予针刺疗法、刮痧拔罐疗法或推拿点穴疗法以疏通

经络，消除瘀阻；若因肝阳上亢者可予醋调吴茱萸贴

敷涌泉穴、艾灸疗法或足浴疗法引热下行；若由脾不

统血．血溢络外者，则可用健脾益气的药物贴敷神阙

穴或采用雷火灸中脘、神阙、足三里等穴位，以达到

补益脾气之效：若因阳气亏虚，血液运行迟缓而致血

溢络外者．可用姜疗温阳透骨疗法或艾灸疗法。通过

内、外相结合的辨证施治，可调节脏腑功能，使机体

内外环境趋于平衡，阴阳调和而病治愈。

3辨病与辨证结合

辨证施治是中医诊疗的精髓之一，但许多眼科

史垦生匡堕叠盘查2Q18笙!Q旦筮28鲞筮』塑

疾病的诊断及发展变化仅靠辨证论治尚不完善，特

别是现代先进检查仪器在眼科领域的应用。使中医

望诊方面得到延伸和扩展。如眼底出血的患者。通过

眼底镜可窥见眼底出血、硬性渗出、或血管闭塞、瘀

曲扩张等．治疗时可采取活血化瘀，软坚散结中药离

子导入；亦可用活血化瘀针剂进行穴位注射；或使用

刺络拔罐疗法以达到逐瘀排毒，除湿通络目的：若因

肝阳上亢者可用盐水足浴或涌泉穴贴敷疗法：而葡

萄膜炎，以及反复发作的病毒性角膜炎，过敏性结膜

炎一类的眼部疾病可用穴位埋线疗法协调脏腑．平

衡阴阳，疏通经络，调和气血，补虚泻实，扶正祛邪及

免疫双向调节。总之，辨证施治是进行中医外治的前

提；而辨病施治是提高中医外治疗效的基础，两者相

互补充，相辅相成，缺一不可。

4多种外治疗法相结合

临床医生为了提高治疗效果，往往会在一个患

者身上，同时使用针刺疗法及艾灸疗法予以治疗，或

推拿点穴疗法配合刮痧疗法再辅以中药热奄包疗

法。或针刺疗法与药物离子导入疗法相结合等【61。此

外．还可在疾病发展的不同阶段运用不同的外治疗

法。总之，在治疗过程中一定要明确眼部病变发生的

病因和病性。以期全面掌握疾病的转归、预后等。诊

疗施治时要有整体观念，辨证思维，合理、恰当的选

用不同的外治疗法，而不是为了经济利益盲目套用

外治疗法，这样才能使传统的中医外治疗法更具有

科学性和针对性。

5导引术自调心身健康

内源性眼病或久治不愈的眼部病变多与七情致

病有关．情志因素不仅可以直接导致多种眼部疾患

的发生，而且还对所患眼病的转归起着重要作用。临

床上可采取导引术对其进行调理，效果颇佳。“导引”

一词数见于《黄帝内经》中，如《素问·异方法宜论》阴

云：“中央者，其地平以湿，天地所以生万物也众。

其民食杂而不劳，故其病多痿厥寒热。其治宜导引按

蹁，故导引按蹄者，亦从中央出也。”同时散见于《素

问·奇病论》《素问·血气形志论》《灵枢·病传》《灵枢·

官能》等篇章中。导引术是道家呼吸吐纳之术、养生

之法。《庄子咳0意》中明确指出了养形之道“吹啕呼

吸，吐故纳新，熊经鸟申，为寿而已矣”。古人对导引

术的理解有广义与狭义之分，广义之导引指静的、动

的修练。静者，乃今所指的“禅坐”调吸或静心瑜珈

等；动者，多指传统的五禽戏、八段锦、太极拳及现代

的禅舞等。而狭义之导引仅指动功的修练。导引术能

够起到内调五脏六腑、气血经络，外修形体官窍的作

万方数据



空旦主匿里整盘查2Q18生!Q旦筮28鲞筮』塑

用，从而使身心得到放松。眼科临床工作者经常在诊

疗过程中传授导引术或以授课方式教授导引术．有

利于患者眼部疾病得到改善。因此，导引术对于眼疾

的治疗起到了重要作用。

6典型病案

熊某，男，25岁，某公司白领，长时间处于空调

环境下工作，1年半前开始出现脱发，临床表现为身

体倦怠，全身乏力，畏寒肢冷，曾服用大量温补肾阳

中药，并经常自行灸足三里、三阴交、肾俞、命门及关

元等具有温阳作用的穴位予以治疗，症状略有好转。

2016年10月3日因右眼视朦2周前来就诊。视力

检查：右眼0．05，左眼1．0，双眼前节无异常，右眼视

网膜静脉迂曲，大片出血斑呈火焰状、喷射状，颜色

鲜红，黄斑水肿明显，中心凹反光不见(见图1)。伴

有面色黧黑，爪甲不华，四肢畏冷，头晕，失眠，脱发，

舌质暗淡，苔白腻，脉沉细涩无力。西医诊断：右眼视

网膜中央静脉阻塞。中医诊断：右眼暴盲(肾阳不足，

瘀血内阻)。

治疗方案：分别于2016年10月4日、11月4

日、12月28日，2017年2月28日、4月16日、6月

16日、10月5日采取玻璃体腔注射抗VEGF药物治

疗，同时口服具有温阳利水，活血化瘀作用的中药。

经治疗1年后再次查体，眼底出血逐渐被吸收，从而

得到改善，但黄斑水肿时有发生。2017年10月7日

采用介入姜疗温阳透骨疗法。经过10次的治疗，患

者黄斑水肿不再泛滥(见图2)，视力恢复至0．8，且

患者面色红润，四肢渐温，头晕，失眠，脱发等诸症皆

除。随访未见眼底病变复发(图3)。此病案充分发挥

了中医外治法的特色，同时也体现了中西医结合治

_

_

图l 患者熊某初发病时眼科检查。lA右眼眼底彩

照(2018．10．4)；1B右眼眼底荧光造影图

(201&lO．14)；lC右眼黄斑0CT图(2018．10．14)。

图2患者接受介八姜疗温阳透骨疗法治疗后黄斑0CT变化幽(2017．10—2018．3)。0CT：光学相干断层扫描

i√
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疗眼部疾患的典型病例。

图3患者随访眼底图和黄斑OCT图(2018．5．26)。OCT：光学相干断层扫描
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肺癌眼内转移1例报告

许伟伟，冯彦清

【关键词】肺肿瘤；眼内转移癌；眼B超

中图分类号：R273 文献标识码：B 文章编号：1002—4379(2018)05—0284—02

肺癌是一种较常见的恶性肿瘤，常以呼吸道症

状为首发表现。对于老年体弱患者，咳嗽是常见

“病”，机体对于肺癌的反应常被忽视，尤其非吸烟

者。随着人们生活水平的提高，人们对眼睛的健康

日益重视。所以近些年来，在我眼科门诊时有肺癌

眼部转移病例，以眼部症状为首诊。现报告1例

如下：
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1临床资料

李某，女性，86岁。主诉：右眼前黑影飘动一个

月，于2017年3月29日来我门诊就诊。眼科检查：

右眼(裸眼)0．25，左眼(裸眼)04。右眼眼压13 mmHg，

左眼眼压16 mm Hg，右眼球转动时伴疼痛，双眼结

膜无充血，角膜透明，前房中深，房水清，瞳孔圆形，

光反射敏，晶状体混浊：右眼眼底视盘上方约1，4 PD

处可见视网膜圆形隆起伴局限视网膜浅脱离。隆起

物上无色素及血管分布。左眼眼底未见明显异常。

眼B超示(图1)：双眼玻璃体可见细点状反光，右眼

鼻下方探及球内视神经上方球形高回声，伴周围视

网膜浅脱离；左眼内未见明显视网膜脱离回声带。

眼B超诊断：双眼玻璃体混浊，右眼球内占位．位于

视网膜下。

万方数据


