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自血疗法配合针刺治疗肺胃实热型痤疮３０例
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摘　要：目的 观察自血疗法配合针刺治疗痤疮的临床疗效。方法 将符合本试验诊断标准和排除标准的

６０例患者随机分为治疗组和对照组，治疗组３０例，采用自血疗法配合针刺治疗；对照组３０例仅采用针刺治疗。

２个疗程后观察疗效。结果 经统计分析，两组２个疗程后治疗效果有显著性差异（犘＜０．０５），治疗组疗效优于

对照组。结论 自血疗法配合针刺治疗痤疮提高治愈率，缩短疗程。
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　　痤疮俗称青春痘或粉刺，是一种累及毛囊、皮

肤下脂肪腺的一种皮肤病损。中医又将其称之为

“风疮”“肺风粉剌”“面疮”等。最常见的地方主要

是面部，有时胸背部也会有所发现。以黑头粉刺、

丘疹、结节、囊肿等为主要临床表现，并常伴有瘙

痒、潮湿、疼痛等不适感。此病为皮肤科的常见病、

多发病，其中很多男性患者的发病率高于女性［１］。

痤疮不仅属于皮肤的一种损伤性疾换，且影响患者

美观，常给患者心理以及社会交往等造成一定困

扰。由于现代社会的快节奏及饮食、生活作息、环

境的改变，近年来发病率迅速上升，尤以肺胃实热

型最多，巢元方《诸病源候论·面癌候》中提出：“面

疮者，谓面上有风热气生疮，头如米粒大，亦如谷

大，白色者是也。”风、湿、热、郁为其主病因素，与

肺、胃两脏腑密切相关。外感六淫邪气或者过食辛

辣以及肥甘厚味或平素阳热偏盛，这些因素致使肺

胃积热，循经上熏于头面胸背部而发病。若病情缠

绵日久不愈，很容易导致肺胃积热，造成皮疹扩大，

表现为局部的一些肿块、结节、囊肿、甚至形成瘢痕

等病理改变。自血疗法配合针刺治疗肺胃湿热型

痤疮疗效明显，且副作用小，已被越来越多的病人

所接受，本文对自血疗法配合针刺用于肺胃实热型

痤疮的临床疗效进行了整理，分析，并探究其发病

机制，现报告如下。

１　临床资料

１．１　一般资料　治疗组与对照组病例为２０１６年

７月～２０１７年１月在陕西中医药大学附属医院针

灸科门诊及脾胃病科门诊的患者，符合诊断标准及

病例选择标准的６０例肺胃实热证的患者，采用简

单随机对照方法，编辑密封纸袋，设定０～５９编号

６０数字编号 抽到奇数号归为治疗组，抽到偶数号

归为对照组，患者就诊时随机抽取信封内数字条，

所抽取的号码即为所对应的分组。治疗组３０例，

其中男性１６例，女性１４例；年龄１５～３５岁；病程１

个月至５年。对照组３０例，其中男性１７例，女性

１３例；年龄１６～３７岁；病程１个月～５年。两组患

者在相关年龄以及性别和病程进行统计学分析，无

显著性差异（犘＞０．０５），说明其具有可比性。

表１　两组患者性别、年龄、病程表

组别 狀
性别（例）

男 女

年龄（岁）

最小 最大 平均（狓±狊岁）

病程

最短（月） 最长（年） 平均（狓±狊年）

治疗组 ３０ １６ １４ １５ ３５ ２５．４±７．２５ ０．８ ５ ２．３±３．３０

对照组 ３０ １７ １３ １６ ３７ ２６．０±７．１０ ０．６ ４．９ ２．４±３．７０

　　注：两组患者性别、年龄、病程经统计学分析后（犘＞０．０５），差异无统计学意义，其性别、年龄、病程具有可比性。
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