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【摘  要】为大力发展瑶药古法头疗技法应用前景，研究该法对现代医学的研究与应用。文中介绍瑶药古法头疗技法的背景和依据，说明该头疗技法的操作

方法和注意事项，从偏头痛、生发乌发、白屑风三个方面阐述了该头疗技法对现代医学研究与应用。每个实验选取 60 例病例，平均分在研究组和对照组，分别治

疗后观察治疗效果。实验结果表明：瑶药古法头疗技法对偏头痛、生发乌发、白屑风的治疗效果显著，有效率达 100%，治愈率在 90%以上。 
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1 引言 
瑶族是一个有着悠久历史的古老民族，长期居住在高山幽谷之中，

面对各种自然环境的考验以及刀耕火种、食尽则徙的生存方式，瑶族人

不仅积累了丰富的防病治病经验，还形成了许多独具一格的医药治疗方

法。经过数百年的发展与积淀，瑶族医药已成为传统医药的重要组成部

分，具有显著的实用性、传统性、地域性和民族特色，并成为民族地区

重要的医药卫生资源。瑶族瑶药古法头疗技法是指采用瑶药熬制的药液，

通过药液的熏、洗并结合特殊的手法，作用于人体头部，借助药力、热

力、通力以促使皮部、脉道开启，调节人体平衡的一种特色技法。头部

有四条主要经络，分别是督脉、膀胱经、胆经、三焦经，这四条经络分

别对应着大脑、脾肾、肝脏、心脏，在进行头疗时，可以间接调理这四

个重要的人体器官，增强机体免疫力，防御各种毒素对人体的侵害。该

疗法具有简便易操作、经济实用、实践性强、安全性高且治疗效果好的

优势，适应目前追求的自然疗法大趋势。 

现代医学是指以科学方法和现代化科技为基础，经过研究、实验和

临床实践，运用现代医学理论和方法对各种疾病进行预防、诊断、治疗

和康复的医学体系。现代医学根据医学研究的最新成果、临床实践的经

验和病人个体差异，为病人提供全面、精确的医疗服务，以提高疾病治

疗效果和病人的生存质量为目标。虽然已经取得了很大的进步和成就，

但仍然面临一些难以解决的疑难杂症，也存在治疗过程繁琐、费用高、

过于依赖药品等问题。为了弥补现代医学的不足和拓展瑶药古法头疗技

法的发展前景，所以本文研究瑶药古法头疗技法在现代医学上的应用。 

2 瑶药古法头疗技法 
2.1 历史渊源 

金秀位于广西中部偏东的大瑶山区，地处大瑶山主体山脉，自然环

境特殊，树高林密，药用植物 1000 多种，瑶族同胞自古就懂得用草药和

手法技巧治疗疾病。瑶族地区阴雨潮湿气候居多，瑶民易感受毒、风、

痧，导致三元失谐、盈亏失衡，而易患头风头痛等疾病，由于生活在山

区，交通不便，缺医少药，瑶族同胞便不断寻找可祛风除湿止痛的草药，

并将其熬制成药液熏、洗头部，并结合特殊的手法，借助药力、热力、

通力开启皮部、脉道，祛风除湿，通络止痛以调节人体平衡，治疗疾病。

如古籍中记载，瑶人“善识草药，取以疗人疾，辄效”（包汝辑《南中记

闻》）。随着时间的不断推移，形成了一套瑶族瑶药古法头疗技法，流传

至今。 

2.2 理论依据 

瑶医认识疾病有“三元和谐论”“盈亏平衡论”，它不但要求机体自

身各脏腑之间的盈亏平衡，亦要求机体与周围环境相互平衡。平衡是根

本，平衡是关键，一旦这个平衡被破坏，疾病便会发生。采用瑶族瑶药

古法头疗技法以调整或促使机体与周围环境及机体各脏腑之间盈亏达到

平衡，从而起到防病治病作用。 

2.3 操作方法 

2.3.1 操作准备 

（1）操作人员资质要求：取得相关培训合格的人员，且应定期接受

专业知识和相关政策、法规的培训与考核。仪容仪表要求：衣帽整洁、

举止端庄、态度和蔼、双手洁净、不应留长指甲。 

（2）物品准备：头疗床、头疗盆、头疗药汤（温度 45-50℃）、瑶药

营养液、消毒毛巾、熏蒸机、竹筒、头部拨筋棒、头疗梳、温度计。 

（3）环境要求：环境要求清洁、安静、保暖、避风，室温 26℃～28

℃为宜。 

（4）操作沟通：核对及评估受用者，向其说明操作的意义和注意事

项，进行精神安慰与鼓励，消除受用者的紧张、恐惧情绪，使其能积极

主动配合操作。 

（5）体位选择：取受用者舒适体位，操作者便于操作的体位。 

2.3.2 操作步骤 

（1）头部放松（5 分钟） 

（2）熏蒸放松（5 分钟），运用一号药汤薰蒸头部，同时运用手法放

松上肢。 

（3）热敷拨筋（10 分钟）：先用二号药汤热敷颈部、脸部各 3 遍。

然后在头部分七条线进行拨筋：一线（1 条）：从眉心到后发际；二线（2

条）：头部正中线旁开两指；三线（2 条）：头部正中线旁开四指；四线（2

条）：太阳穴至枕骨粗隆。 

（4）头部梳洗（10 分钟）：运用一号药汤冲洗头部 3 遍，瑶药营养

液清洁头部，一号汤药汤冲净泡沫，二号汤冲洗头部 3 遍。 

（5）热敷浸泡（10 分钟）：运用三号药汤热敷眼睛、颈部各 3 遍，

浇淋头部、颈部 10 遍，三号药汤浸泡头部。 

（6）按摩点穴（10 分钟） 

a.擦干头发，按摩头部，点穴：睛明---攒竹--鱼腰--丝竹空--瞳子

髎--太阳--四白，点揉 3 遍。 

b.按揉 5 条线：一线：前正中线（印堂至百会）；二线（2 条）：头部

正中线旁开两指；三线（2 条）：头部正中线旁开四指，按揉 3 遍。 

c.三指安抚头部两侧，点按太阳穴一遍，搓耳朵，点耳朵穴位。 

（7）肩颈放松（5 分钟）：肩颈涂抹瑶药油，横拉脖子，按肩胛内侧，

推淋巴、大板筋，提拉大板筋。 

（8）熏蒸热敷（5 分钟）：三号药汤熏洗头发，热敷眼睛。 

（9）吹干头发，整理好衣物，操作完毕。 

2.5 注意事项 

做完头疗需注意避免吹风、受凉，6 个小时内不建议继续做头部、面

部洗护，头疗后不宜突然起身，需休息 5-10 分钟。 

2.6 禁忌及慎用症 

（1）有严重心脑血管疾病、出血性疾病及肝、肺、肾功能不全者禁

用。 

（2）对本药物成分过敏及过敏体质者禁用。 

（3）头皮有外伤感染或溃疡者禁用。 

（4）恶性肿瘤、精神病、癫痫、不能自我约束者禁用。 

（5）妊娠期妇女禁用。 

（6）妇女经期及婴幼儿慎用。 

（7）过度疲劳、极度饥饿、年长或身体过于虚弱慎用。 

2.7 头疗汤方 

头疗方一号（头皮排毒汤）：百部、吴茱萸、下山虎（满山香）、毛

冬青、桑白皮、千里光、藿香、白鲜皮、田皂角、黑血藤（鸭仔风）各

20 克。 

头疗方二号（通络汤）：山苍根（豆豉姜）、当归藤、桂枝、川芎、
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干姜、墨旱莲、侧伯叶各 20 克。 

头疗方三号（养发汤）：下山虎（满山香）、山苍根（豆豉姜）、首乌

藤、何首乌、生姜、桂枝、紫九牛（血风藤）、墨旱莲、侧伯叶、艾叶各

20 克。 

2.8 头疗穴位 

百会：在头部，位于头部中线和两耳尖连接线的交叉处，前发际正

中直上 5 寸。 

睛明：在面部，目内眦内上方眶内侧壁凹陷中。 

攒竹：在面部，眉头凹陷中，额切迹处。 

鱼腰：在头部，瞳孔直上，眉毛中。 

丝竹空：在面部，眉梢凹陷中。 

髎瞳子 ：在面部，目外眦外侧 0.5 寸凹陷中。 

四白：在面部，眶下孔处。 

太阳穴：在头部，当眉梢与目外眦之间，向后约一横指的凹陷中。 

印堂：在面部，两眉头连线中点。 

3 瑶药古法头疗技法对现代医学的研究与应用 
3.1 对偏头痛的治疗效果 

偏头痛即现代医学的血管神经性头痛，其病因尚未明了，症状复杂

多变，治疗也较棘手。本实验共研究偏头痛病例 60 例，分别采用两种方

法治疗偏头痛并比较效果。瑶医古法头疗技法组（研究组）30 例，中药

内服组（对照组）30 例。研究组每周采用瑶医古法头疗两次，对照组每

天内服中药早晚各 1 次。一个月为一个疗程，之后停止治疗观察半年后

两组病例治疗效果，对比数据如表 1 所示： 

表 1  研究组和对照组对偏头痛治疗效果 

组别 病例数 痊愈 好转 无效 总有效率 痊愈率

研究组 30 29 1 0 100% 96.7% 

对照组 30 20 5 5 83.3% 66.7% 

其中，治愈指患者偏头痛症状完全消失，并半年内没有复发；好转

指患者偏头痛程度明显减轻，发作次数明显减少，发作间隔时间明显延

长；无效指治疗期间症状有缓解，停止治疗后复发。由表 1 可得，采用

瑶药古法头疗技法组总有效率是 100%，痊愈率 96.7%；而采用普通中药

内服组总有效率是 83.3%，痊愈率 66.7%。说明瑶药古法头疗技法对于偏

头痛治疗效果显著，治愈率高。 

因为偏头痛多为风邪入侵，上扰清阳。或痰浊瘀血，上蒙清窍，经

脉不畅所致。治疗应当祛风通络、活血止痛。而瑶药中的山苍根具有消

肿止痛，祛风除湿作用；当归藤具有活血散淤作用；川穹具有活血行气，

祛风止痛作用。所以瑶药古法头疗技法对于偏头痛有很好的治疗效果。

另外，其他位置的头痛及头晕症状也可采用此方法治疗。 

3.2 对生发乌发治疗效果 

随着现代人生活节奏加快，生活质量提高，压力越来越大，人们的

身体机能也受到影响，最直接的表现为须发早白及脱发。本实验选取脱

发白发严重病例 60 例，分别采用两种方法治疗生发乌发并比较效果。研

究组 30 例采用瑶医古法头疗技法，对照组 30 例采用普通生发乌发药水。

研究组每周采用瑶医古法头疗两次，对照组每天涂药水一次。两个月为

一个疗程，观察每组生发乌发有效率，如表 2 所示： 

表 2  研究组和对照组生发乌发效果 

组别 病例数 痊愈 好转 无效 总有效率 痊愈率

研究组 30 27 3 0 100% 90% 

对照组 30 14 10 6 80% 46.7% 

其中，治愈指患者不再脱发，长出新头发，白发转黑，且三个月内

没有复发；好转指患者脱发数量明显减少，整体发色明显变黑；无效指

脱发现象无好转。由表 2 可得，采用瑶药古法头疗技法组总有效率为

100%，治愈率为 90%；而采用生发乌发药水组总有效率为 80%，治愈率

为 46.7%。说明瑶药古法头疗技法可以有效促进头发的生长，保护头皮健

康。 

因为瑶药中的何首乌具有养血滋阴，生发乌发作用；首乌藤具有养

血安神，祛风通络的作用；还有其他补肾补肝药材。通过熏蒸方式，促

进头皮血液循环，加快吸收速度，增强作用效果。 

3.3 对白屑风的治疗效果 

白屑风即脂溢性皮炎□多发于头面、耳旁、项后、发中□重者泛发

全身。表现为头皮堆叠增厚、粉末状脱屑。湿性患者可糜烂、流滋□脱

屑、结痂呈油腻性□常有臭味。本实验选取白屑风发于头面部的患者 60

例，分别采用两种方法治疗并比较效果。研究组 30 例采用瑶医古法头疗

技法，对照组 30 例采用常用药水擦拭。研究组每周采用瑶医古法头疗两

次，对照组每天擦拭药水一次。45 天为一个疗程，观察每组治疗效率，

如表 3 所示： 

表 3  研究组和对照组对白屑风治疗效果 

组别 病例数 痊愈 好转 无效 总有效率 痊愈率

研究组 30 28 2 0 100% 93.3% 

对照组 30 21 5 4 86.7% 70% 

其中，痊愈指皮损消退□自觉症状消失，且三个月内没有复发；有

效指皮损消退 30％以上，自觉症状减轻；无效指症状无改善或消退不足

30％。由表 3 可得，采用瑶药古法头疗技法组总有效率为 100%，治愈率

为 93.3%；采用擦拭药水组总有效率为 86.7%，治愈率为 70%。说明瑶药

古法头疗技法对于白屑风的治疗有效。 

因为白屑风的致病原因是由风热外袭、血燥血虚而生风，或者是因

肠胃失运、生湿生热、蕴结肌肤。所以瑶药中白鲜皮、侧柏的清热祛湿

作用，藿香、下山虎的化解上下湿热作用；当归的补血、活血作用都有

利于治疗白屑风。 

4 结论 
通过本文对瑶药古法头疗技法的介绍，以及在现代医学中偏头痛、

生发乌发和白屑风的治疗应用，得出该法操作简单、费用低、见效快、

疗程短、无副作用且符合现代人绿色治疗的趋势。瑶药疗法除了外敷、

熏蒸、外洗，还有神火灸、药灸、火针、鼻药疗法、杉剌疗法等一些瑶

族特色疗法，有待后续进一步研究。为了瑶族瑶药的长期稳定发展，还

需要进行多种学科的交叉研究，找出各学科之间的交叉点综合分析，使

其在临床应用上具有较高的科学价值和实际应用意义。 
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