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黄连膏封包治疗1例寻常型银屑病的护理体会
陈津津， 李佳星， 蔡 娜

（天津市中医药研究院附属医院 皮肤科，天津，300120）
摘要： 本文总结了黄连膏封包治疗 1例寻常型银屑病患者的护理经验。患者入院后，进行全面的护理评估和

辨证分析，根据中医基本理论，实施起居护理、饮食指导、情志护理以及黄连膏封包等中医护理干预。这些措

施有效地降低了患者的皮损程度，减轻了患者的痛苦，缓解了患者的瘙痒程度，从而提升了患者的生活质量。
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Nursing experience of a case of psoriasis vulgaris treated by 
Coptis ointment encapsulation

CHEN Jinjin，LI Jiaxing，CAI Na
（Dermatology Department， Tianjin Institute of Traditional Chinese Medicine Affiliated Hospital， 

Tianjin， 300120）

ABSTRACT： This article summarizes the nursing experience of using Coptis ointment to treat a 
patient with psoriasis vulgaris.  After the patient was admitted， a comprehensive nursing evalua⁃
tion and dialectical analysis was conducted.  According to the basic theories of Traditional Chinese 
Medicine， TCM nursing interventions including daily care， dietary guidance， emotional care， 
and Coptis ointment encapsulation were implemented.  These measures effectively reduced the de⁃
gree of skin lesions in the patient， alleviated pain and itching， and thus improved the patient’s life 
quality.
KEY WORDS： Psoriasis vulgaris； skin lesions； Coptis ointment encapsulation

银屑病，中医称之为“白疕”。中医认为本病

由于外邪入侵，导致营血亏虚，肌肤失养。吴丽华

将本病分为三个基本证型：血热型；血燥型；血瘀

型［1］。本病的主要临床表现为红色丘疹、斑块样

皮疹，上覆厚层银白色鳞屑。本病病程慢、难治

愈、易反复，发病时瘙痒剧烈并伴随大量脱屑，严

重影响患者睡眠和日常生活，长期治疗为患者的

工作和生活带来不便，并对患者的经济状况带来

负担。外用药膏经济适用，操作方便，可直接作用

到皮肤病灶，因此一直以来是治疗银屑病的首选

药物［2］。相对于常规西药激素类药膏，黄连膏作

为中医膏方，虽然对银屑病的治疗见效较慢，但安

全性更高，不良副作用少，同时治疗银屑病短期复

发率更低［3］。黄连膏封包在临床护理工作中操作

方便，适用范围广。本文对黄连膏封包治疗 1 例

寻常型银屑病患者的护理经验进行了总结，现报

告如下。

1 临床资料 

患者男性，76 岁，自诉 50 年前无明显诱因周

身出现红斑、丘疹，上覆银白色鳞屑，患者自觉瘙

痒，于当地医院就诊，考虑“银屑病”，具体治疗不

详。皮疹间断反复发作，控制不佳，2年前曾因病

情加重于我院住院治疗。患者于 2021年 12月 22
日、12月 28日先后两次予司库奇尤单抗拮抗 IL-
17A，予阿维 A 胶囊 30 mg QD 调节表皮细胞分

化，予抗感染、清热解毒、抗炎抗敏、利尿消肿及局

部湿敷、黄连膏封包、外用药等治疗，后病情好转

出院。出院后自认为病情好转未再进行生物制剂

及阿维A治疗，半年后无明显诱因皮疹再次加重，

瘙痒住院治疗，予清热解毒、调节免疫、调节表皮

分化对症止痒治疗。因患者出现间断头疼遂转至

外院治疗。期间间断就诊于我院门诊，病情未见

明显好转，病情持续加重，遂于 1月前再次住院治
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疗，予阿维A 20 mg QD口服，配合清热解毒、调节

免疫对症止痒治疗，病情好转后出院。患者出院

后未规律复诊，周身瘙痒剧烈，皮损再次加重，今

为求进一步中西医结合系统治疗于 2023 年 7 月

16日收治入院。现症：：神清，精神可，舌红，苔黄，

脉数，周身皮疹颜色鲜红至暗红，上覆厚层银白色

鳞屑，泛发红斑丘疹、斑块，双下肢可见肥厚性斑

块，周身可见抓痕及血痂，双下肢不肿，指趾甲未

见明显异常，关节无明显畸形红肿。患者自发病

以来，无明显发热恶寒、乏力，无心慌心悸，无胸闷

憋气，无恶心呕吐、腹痛，无关节痛，纳食可，夜寐

差，大便可，夜尿频、尿急，体重无著变。既往史：

高血压病史2年余，自诉血压最高160/100 mm Hg，
现未服用药物，血压控制不详；心律失常病史 2
年，目前未服用药物；前列腺增生 1 年，目前口服

“非那雄胺、塞洛多辛胶囊”治疗，自述症状稍好

转；脑供血不足 7 年余，白内障 2 年余；否认糖尿

病、精神病、哮喘、青光眼、慢性胃炎、肝肾功能异

常等慢性系统性疾病。否认肝炎史，疟疾史，手术

史。否认食物、药物过敏史。中医诊断：白疕，辨

证为血热证；西医诊断：银屑病。

患者入院后，以清热凉血为治则，遵嘱予皮肤

科中医护理常规，予对症抗敏止痒治疗。中医疗

法：运用医院自制黄连膏涂于患处，再使用不透水

薄膜对涂药的患处包裹，促进药物吸收。黄连膏

封包治疗 1周后，患者自觉皮疹面积减小，瘙痒程

度减轻，睡眠情况改善。经治疗患者病情好转，于

2023年 7月 22日出院。出院情况：患者一般状况

可，躯干、四肢泛发红斑、丘疹、斑块，较前变淡，上

覆厚层银白色鳞屑，双下肢可见肥厚性斑块，较前

稍变薄，周身抓痕淡化，血痂大部分脱落，局部可

见色素沉着，双下肢不肿，指趾甲未见明显异常，

关节无明显畸形红肿。

2 护理 

2. 1　护理评估　

2. 1. 1 四诊合参：中医四诊包括望诊、闻诊、切诊、

问诊，具体四诊结果见表1。
2. 1. 2 瘙痒程度VAS评分：瘙痒程度VAS评分是

一种用来判断病人皮肤瘙痒严重程度的工具，0
分表示无瘙痒；1～3 分表示轻度瘙痒；4～6 分表

示中度瘙痒；7～9 分表示严重瘙痒；10 分表示极

度瘙痒。本病例患者治疗前瘙痒程度评分为 9

分，严重瘙痒。

2. 1. 3 匹兹堡睡眠质量评分（PSQI）：采用PSQI评
估患者睡眠质量情况，每项按 0～3 分计分，总分

21分，PSQI评分与患者睡眠质量成正比。本病例

患者治疗前PSQI评分为17分。

2. 2　护理问题和目标　

该例患者皮肤瘙痒与湿热毒邪蕴结肌肤有

关；不寐与气血阴阳失调有关。护理目标：通过中

医治疗护理，减轻患者皮疹严重程度，缓解患者瘙

痒情况，优化患者睡眠状态，提高患者生活质量。

2. 3　中医护理措施　

该患者白疕辨证为血热证，治疗原则为清热

凉血。

2. 3. 1 辨证施膳：护理人员指导患者饮食有节，起

居规律。患者中医辨证属血热证：宜食清热凉血、

清淡的食品，多饮水、忌热性食物。由于大量的脱

屑会使身体丢失大量的蛋白质，因此患者应该多

食用富含蛋白质的食品如牛奶、瘦肉和鸡蛋。银

屑病患者应摄入新鲜的果蔬、谷类等富含维生素

的食物，有利于患者体内氧化应激与抗氧化剂防

御相互平衡。同时患者应当尽量少摄入辣椒、花

椒等辛辣刺激性食物［4］。

2. 3. 2 辨证施情：护理人员应及时疏导患者，加强

与患者及家属的沟通，鼓励家人和亲友在情感和

生活中给予患者心理社会支持，多关心、鼓励、安

慰、陪伴患者，促进患者康复。经过对患者进行健

康教育，能够缓解患者的负面心理状况，降低患者

表1　四诊合参内容及结果

四诊

望诊

闻诊

问诊

切诊

项目

望色

望形态

望神

望舌

闻声

闻味

呼吸

头身

二便

饮食

胸腹

视力

听力

睡眠

脘腹

脉象

内容

躯干四肢泛发红斑丘疹斑块

形体偏瘦

神志清楚

舌质红，苔黄厚

语言清晰

无异常气味

均匀

全身皮肤瘙痒、夜间明显

大便可，夜尿频尿急

平素饮食不节

偶有心慌

正常

正常

夜寐差

腹部未触及癥瘕

脉数
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因情绪导致疾病的风险，从而提升中医的临床治

疗和护理效果。

2. 3. 3 黄连膏封包：①封包药物：黄连膏（黄连、蜂

蜡、麻油）按比例配制，熬煮成膏状。②操作步骤：

在封包前，需要评估患者的皮疹情况，询问患者药

物过敏史。③注意事项：如果患者出现红斑、破

溃、剧烈痛痒等不适症状时，应立即停止治疗，遵

医嘱予患者对症处理。根据患者皮疹状况决定封

包的时间。操作前，用棉球蘸取生理盐水轻轻擦

拭患处皮肤，在操作过程中，询问患者的感受，是

否有不适的症状。留药期间，观察患者局部的血

运情况，评估患处皮肤是否存在瘙痒、红肿等不适

症状。对于皮疹肥厚浸润的部分，应厚涂黄连膏，

延长封包时间。告知患者操作后注意保暖，避免

受凉；另外，确保患者床单位干燥以及清洁。

2. 4　护理评价　

黄连膏封包治疗一周后，患者VAS评价总分

由 9 分降至 2 分，见图 1；PSQI 总分由 17 分降至 7
分，见图 2；患者皮疹面积改善，干燥脱屑情况缓

解，见图3。

3 讨论 

根据相关的研究，银屑病的发展过程相当漫

长，且治疗困难，长时间的脱屑以及因为瘙痒而导

致的抓挠，都对皮肤屏障作出了破坏。然而，如果

这些破坏没有被修复，银屑病的病情就会进一步

恶化。因此，这二者关系是紧密相连的［5］。目前，

临床上用于治疗红斑鳞屑类或皮炎湿疹类皮肤疾

病的常规药品多为西药药膏，其中含有大量的激

素，这种情况下可能会导致严重的副作用［6］。相

比之下，采取中医的膏方进行治疗，其优点在于疗

效显著，迅速见效，且无须频繁更换，并且能够通

过肌肤的涂抹让药品直接作用于疾病部位，从而

起到内外合治的目的［7］。我院运用中西医结合治
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图1　患者瘙痒程度VAS评分变化
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疗银屑病取得一定效果。我院将古方黄连膏进行

改良，单取黄连一味主药，配合麻油等成分进行熬

制，最终制成现在我院院内制剂“黄连膏”。其制

作方法简便，突出黄连单味药的药效，减少不良副

反应，配合不透明薄膜对局部进行密封，有清热解

毒，润燥止痒的功效。尤其在对寻常型银屑病患

者进行黄连膏封包治疗中，患者自觉舒适感增强、

不易发生感染。护士操作简单，省时节力，且安全

无创、无副作用，经济适用。本例患者治疗 1周后

皮疹面积较前减小，干燥脱屑症状减轻，瘙痒程度

减轻，患者治疗的配合度增加，提高了患者的生活

品质。

综上所述，对于寻常型银屑病，使用黄连膏进

行封包治疗的效果好，能够明显地降低病人的痛

苦，减小皮损的范围和严重性，缓解患者瘙痒程

度，副作用少，因此在临床医学中具备很大的推广

价值。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。

利益冲突声明：作者声明本文无利益冲突。
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图3　皮疹变化对比
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