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传统中药药油及油膏治疗皮肤病的研究进展 
李志恒 1，何茂煊△ 

（菏泽市中医医院皮肤科  山东菏泽  274000） 

摘要：运用电子数据库对相关文献进行检索，分析和总结传统中药油剂治疗皮肤疾病的临床疗效。中药外用治疗皮肤病历史久远,具有简便

廉验的特点。中药药油是在中医理论指导下衍生出的传统中药外治法之一，可广泛治疗多种皮肤病, 如老年性皮肤瘙痒症、湿疹、银屑病、

皮炎等。 
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中药药油制、及油脂膏剂在祖国医学中运用历史悠久，在

《本草纲目拾遗》、《中华本草》、《疡医大全》分别载有鸡子黄

油、紫草油等，中药药油制备方法是将中药浸泡于麻油、或花

生油 48 小时至 72 小时后，煎煮中药变成焦黄色控出药油，将

药物性能与油脂融合，作用于患处起到保湿、润肌、清洁，结

合中药自身功效可具有以下作用清热解毒、清热利湿消肿止痒，

多用于治疗急慢性湿疹、唇炎等，直接作用于病灶具有事半功

倍之效。中药油脂膏剂是在药油的基础上加上蜂蜡等基质，增

加载药量延长药物作用皮肤时间，常用于皮肤科常用油膏制剂

为生肌类，如生肌玉红膏、橡皮膏、回阳生肌膏等，多具有祛

腐生肌、消肿止痛作用，所用于慢性溃疡性疾病久不愈合者。

中药药油制、及油脂膏剂在治疗皮肤疾病中占有很大的优势。

本文就近年来中药药油及油膏剂在皮肤疾病的应用作一概述，

达到进一步推广和应用的目的。 

1.中药药油、油膏制备 

中药药油的制备方法主要有两种，第一种为煎熬法，是将

中药浸泡于相应剂量的油脂中将药物煎炸至焦黄，过滤出药渣

留取药油备用；第二种方法为提炼法或蒸馏法，如蛋黄油《中

华本草》记载“将煮熟的鸡蛋，去蛋白留下蛋黄，置铜锅内以

文火加热，待水分蒸发后再用大火，即熬出蛋黄油。”［1］中药油

膏是将过滤后的药油加入蜂蜡放凉后凝固为膏剂。 

2.油脂性基质作用机制 

常用油脂为芝麻油，其性凉味甘，具有发散行腠理的作用，

因此具有润肺通便、健脾补虚、凉血止痛、润燥生肌之功。《外

科精要》言“气血闻香则行”，麻油其浓郁香气可开腠理行气血，

现代药理研究显示麻油所含的芝麻酚具有抗炎、抗衰的化学特

性，其内含有脂肪酸、微量元素等可以调节炎症因子的释放[2]，

达到润肤止痒，其气味浓香作为药物基质增加药物经皮吸收。

《日华子本草》载：“陈油煎膏，则生肌长肉，止痛，消痈肿，

补皮裂”,油膏制剂是在药油的基础上加上蜂蜡，蜂蜡内含有丰

富的黄酮物质具有镇痛、促进肉芽、血管生长加速创面愈合的

作用，油脂膏剂临床多用于慢性溃疡久不收口长肉[3]。 

3.常见中药药油 

3.1 甘草油类 

甘草油由皮肤外科创立者赵炳南老先生研制的药油[4]是将

甘草完全浸泡与芝麻油中，经过 72 小时的浸泡，以文火煎煮至

甘草焦黄而成，现代临床应用广泛，可单独外用具有保护皮肤

黏膜，润肤、清洁等作用，临床应用广泛可应用于急性炎症性

皮肤病如急性湿疹、剥脱性皮炎、红皮病、TEN 等，以及亚急

性炎症性皮肤疾患如神经性皮炎、银屑病、毛发红糠疹等，也

可联合其他中草药制成其他制剂如糊剂、膏剂等，如皮损表现

为弥漫性潮红的红皮病或寻常型银屑病，再此基础上赵教授根

据临床实践经验扩展甘草油作为赋形剂、油调剂，通过辩证论

治，辨别病性、病位，甘草油调和青黛称为甘黛油可清热软化

痂皮、润肤止痒，甘草油调和祛湿散减轻皮损渗出，调和化毒

散收湿敛疮、杀虫解毒[5]。朱丰昌用紫外分光光度计检测出甘草

油中富含甘草总黄酮[6]，甘草总黄酮有抗炎抑菌、抗氧化的作用，

可有效抑制多种细菌如金黄色葡萄球菌、双歧杆菌、绿脓杆菌

等。并运用薄层鉴别法对甘草油中的甘草苷与甘草酸的测定，

更明确的证明了甘草油在皮肤科应用具有可靠的临床价值。 

研究表明甘草油可增强激素药膏的正向治疗作用，减少激

素皮炎的发生，起到双向调节的作用[7]。陈可平[8]在治疗大疱性

类天疱疮，皮损表现为疱破留有红色糜烂面、暗红色色沉及部

分皮疹结痂，予以清心泄火、健脾除湿类中药口服，同时外用

甘草油涂抹患处，对于大面积皮损制作成油纱外敷患处，减轻

渗出、水肿，临床获效较好，新发水疱较前减少，皮损糜烂渗

出减轻，明显缩短治疗病程。 

3.2 紫草油类 

紫草有清热凉血，活血解毒之功，现代药理研究表明紫草

具有抗炎、抗感染、促进伤口愈合等作用[9]。有文献报道紫草中
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含有的紫草素可通过抑制炎症反应、促进细胞增值而加速皮肤

创面愈合时间[10]。有研究报道紫草中含有 PAs，经肝微粒体细

胞色素酶代谢激活可产生毒性，因此紫草制剂外用相对安全[11]。

《医学入门》：“恶疮癣及恶虫咬，紫草煎油涂之”,紫草与麻油

共用具有凉血解毒、消肿止痛、润泽肌肤的功效，主要用于治

疗皮损为红斑、水疱、糜烂、溃疡、皲裂、鳞屑、痂皮、瘙痒

或疼痛等皮肤病。 

《外科证治全书》记载治疗茧唇当“外用紫归油频润之”，

药物组成为紫草、当归、麻油，当归性温具有补血活血之效，

三者相配伍有润而不凉，活而不燥之势。王辉[12]等采用内服唇

风汤加外涂紫归油治疗 46 例唇风患者，临床有效率为 86.96%，

对照组采用外用 3%硼酸软膏，临床有效率为 66.67%，两组差

异具有统计学意义。 

杨旭[13]等人采用白鲜皮联合紫草油治疗小鼠急性湿疹模

型，治疗 12 天后观察白鲜皮组皮损病理切片可见充血、水肿及

炎细胞浸润，白鲜皮联合紫草油组病理组织结构清晰、水肿、

充血及炎细胞浸润少见。本研究表明白鲜皮联合紫草油可通过

调节 Th1/Th2 细胞的平衡，减少细胞因子 IL-31、IL-4 含量，

从而抑制炎症反应。 

李文元教授治疗慢性唇炎以湿热化燥为病机辨证用药，并

配合外用紫草油，临床效果显著，可明显减轻口唇部干燥皲裂

的症状，缓解瘙痒及烧灼感[14]。孙少馨等人报道运用紫草油走

罐治疗斑块型银屑病，此种疗法具有温通经脉、调和气血的作

用，可以改善局部气血循环加快皮疹消退，减缓瘙痒程度，取

得较满意的临床效果[15]。 

吴燕燕[16]应用苦参汤联合紫草油治疗湿热下注型肛周湿疹

43 例，并设立对照组 43 例单纯使用苦参汤坐浴。结果治疗组

43 例，治愈 30 例，显效 6 例，有效 5 例，无效 2 例，总有效

率 95.35%;对照组 43 例，治愈 14 例，显效 11 例，有效 10 例，

无效 8 例，总有效率 81.40%，两组总有效率比较，差异有显著

性。 

3.3 蛋黄油 

《神农本草经》中记载鸡子黄的功效为“主除热、火疮、

痫痉”，鸡子黄外用具有滋阴润燥、清热消肿、敛疮生肌的功效

[17]。现代研究报道蛋黄油中含有丰富的卵磷脂，有研究证实蛋

黄油具有促进创面愈合[18]、镇痛、促进血管内皮生长因子表达

[19]、促进修复表皮的功能[20]。临床多用于治疗烧烫伤、湿疹、

轻度渗出性溃疡、皮炎等多种皮肤病。 

孙嵌[21]使用蛋黄油治疗新生儿红臀 43 例，治疗 3 天后观察

两组有效率和痊愈时间，研究表明蛋黄油总有效率为 95.3%明

显高于鞣酸软膏有效率 79.1%，差异具有统计学意义。痊愈时

间上观察得出蛋黄油组的痊愈时间为 3.65±1.23 天，鞣酸软膏

组的痊愈时间为 4.65±1.65 天，两组痊愈时间比较，差异具有

统计学意义。说明蛋黄油使红臀症状快速消退，缩短治愈时间。 

蒲昭和[22]报道治疗带状疱疹初起第 3-5 天时外用蛋黄油，

可减轻患处疼痛感，促使疱疹愈合，且不留瘢痕。 

陈丽丽[23]等把 48 例湿疹患儿随机分为蛋黄油联合氟芬那酸

丁酸软膏外用组（25 例）与氟芬那酸丁酯软膏外用组（23 例），

治疗组在对照组的基础上加用蛋黄油外涂，研究结果表明联合

蛋黄油治疗婴儿湿疹可显著提高临床疗效。 

高月连[24]将 48 例新生儿硬肿症患儿随机分为治疗组 30 例、

对照组 18 例，对照组予以常规对症治疗，观察组在对照组的基

础上外用蛋黄油局部按摩，每日 6-8 次，观察结果表明配合蛋

黄油外用，加快患儿体温恢复时间，缩短疗程，降低患儿病死

率，未发现不良反应。 

3.4 自拟药油 

蓝宏荣[25]等人在中药内服的基础上外用自制中药油（鬼箭

羽、丹参、三棱、莪术、姜黄、川芎、黄连、黄柏、红藤、芝

麻油）治疗 15 例气滞血瘀型寻常型斑块状银屑病，研究发现中

药油走罐辅助治疗银屑病疗效确切，可加强皮肤对药物的吸收，

加强表皮的修复，临床运用需辨证。 

5.讨论 

近年来中医外治法在治疗皮肤病的运用，临床认可度较高，

淪有其他治疗方法不可比拟的优势。《理 骈文》载有“外治之理

即内治之理，外治之药即内治之药，所异者法尔”。中医外治法

用于治疗皮肤病是一种特色疗法，“内外治殊途同归”外治法以

整体观念、辨病与辨证相结合的理论为指导，据皮肤病的不同

部位、不同症状，以及病程发展不同变化，选择相应的药物与

剂型。中药外治疗法通过经皮给药模式，使药物直接作用于患

处，增加了局部药物浓度，相对于口服药物疗法即减少药源性

疾病的发生，减少不良反应提高患者的依从性，从而提升疾病

的治愈率。中药药油是中药外用剂型之一，有润泽肌肤、保护

清洁创面、亦可作为赋形剂的作用，主要用于治疗或辅助治疗

皮损表现为红斑、轻度糜烂结痂渗液、肥厚、干燥、鳞屑等皮

肤病。中药油剂外擦以局部辨证为指导原则，更好的发挥了中

医外治在治疗局部症状的优势，提高临床疗效。传统中药油剂

外用疗法虽已取得相应的临床疗效，但是其研究水平尚有不足，

主要体现在以下几点: 第一，很多关于此剂型的临床观察大样
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本病例较少，多中心、双盲随机对照试验方法在临床中运用较

少，临床结论缺乏客观性、科学性，导致其可信度不高。第二，

未统一药油的具体制作方法、质量和使用标准，譬如油脂性基

质的温度、煎炸时间、药物浓度和使用剂量等。第三，对药油

的文献报道以医家经验和临床观察为主，实验研究欠缺，作用

机理尚不清晰，限制了其进一步的发展。综上可知，中药油剂

在治疗皮肤疾病方面有很大的研究空间，今后要运用先进的科

研技术，致力于基础性研究，使其作用机制更加清晰。注重多

中心、大样本、随机对照的临床研究，使疗效认可度得到提升。

从而让中医外治法的临床疗效发挥到极致，更好的服务于临床。 
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