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糖 尿 病 足 （ diabetic foot， DF） 是 指 糖 尿 病 患 者 因 合 并 神 经

病 变 及 各 种 不 同 程 度 的 末 梢 血 管 病 变 而 引 发 的 一 系 列 问 题 ，

包 括 足 部 感 染 、 溃 疡 的 形 成 及 （ 或 ） 深 部 组 织 的 严 重 损 害 [1]。 DF

的 发 病 率 相 当 高 ， 糖 尿 病 相 关 的 足 部 溃 疡 一 生 中 发 病 率 可 达

到 19%~34% ， 而 其 年 发 病 率 则 约 为 2%[2]。 该 病 以 其 显 著 的 高

发 病 率 、 高 截 肢 率 、 高 复 发 率 及 高 致 死 率 为 特 点 ， 同 时 也 伴 随

着 高 昂 的 治 疗 费 用 [3]， 不 仅 对 患 者 的 生 活 质 量 造 成 了 严 重 影

响 ， 也 为 社 会 带 来 了 沉 重 的 经 济 负 担 。

王 军 ， 天 津 中 医 药 大 学 第 一 附 属 医 院 疮 疡 及 周 围 血 管 外

科 主 任 医 师 ， 教 授 ， 博 士 生 导 师 ， 第 六 批 全 国 老 中 医 药 专 家 学

术 经 验 继 承 工 作 指 导 老 师 ， 津 门 疡 科 学 术 传 承 人 ， 迄 今 已 经

从 事 中 医 外 科 临 床 工 作 30 余 年 ， 学 术 造 诣 深 厚 ， 临 床 经 验 丰

富 ， 擅 长 治 疗 各 种 外 科 病 症 ， 尤 擅 DF的 综 合 诊 疗 ， 曾 主 笔 制 定

了 《 糖 尿 病 足 溃 疡 域-郁 期 中 医 综 合 外 治 方 案 》 [4]与 《 糖 尿 病 足

溃 疡 中 医 循 证 临 床 实 践 指 南 》 [5]。 王 军 教 授 结 合 自 身 丰 富 的 临

床 经 验 ， 认 为 “ 虚 、 瘀 、 毒 ” 为 DF 的 三 大 病 因 ， 提 出 分 期 、 分 级 、

分 型 论 治 的 特 色 治 疗 。 笔 者 有 幸 师 从 王 军 教 授 攻 读 博 士 学

位 ， 并 随 诊 学 习 3年 余 ， 现 将 王 军 教 授 治 疗 DF的 临 床 经 验 介 绍

如 下 。

1 古代及现代医家对糖尿病足的认识

DF属 于 中 医 学 “ 脱 疽 ” 的 范 畴 。 有 关 该 病 的 记 录 最 早 出 现

在 《 黄 帝 内 经 》 中 ， 《 灵 枢 · 痈 疽 》 [6]曰 “ 发 于 足 趾 ， 名 脱 痈 ” 。 各 医

家 亦 使 用 “ 脱 复 疽 ” “ 脱 骨 疽 ” “ 蛀 节 疔 ” “ 脚 疽 ” “ 敦 痈 ” 等 病 名 。

晋 代 皇 甫 谧 在 《 针 灸 甲 乙 经 · 寒 气 客 于 经 络 之 中 发 痈 疽 风 成

发 厉 浸 淫 （ 下 ） 》 [7] 中 记 载 ： “ 发 于 足 趾 ， 名 曰 脱 疽 ， 其 状 赤 黑 不

死 ， 治 之 不 衰 ， 急 斩 去 之 ， 治 不 去 必 死 矣 。 ” 其 首 次 提 出 了 “ 脱

疽 ” 病 名 ， 并 沿 用 至 今 。

古 代 医 家 多 认 为 脱 疽 的 病 因 以 正 气 亏 虚 、 湿 热 内 蕴 为

主 。 《 外 科 枢 要 · 论 脱 疽 》 [8] 记 载 ： “ 脱 疽 … … 若 元 气 虚 弱 ， 或 犯

房 事 ， 外 涂 寒 凉 ， 内 服 克 伐 ， 损 伤 脾 胃 ， 患 处 不 溃 。 ” 《 辨 证 录 ·

脚 疽 门 》 [9] 亦 有 提 出 ： “ 脚 疽 之 生 ， 正 气 血 之 亏 ， 不 能 周 到 之

故 。 ” 气 血 亏 虚 ， 内 则 脏 腑 失 养 ， 外 则 四 肢 失 充 ， 抑 或 房 事 不

节 ， 劳 则 耗 精 ， 肢 末 筋 骨 无 以 供 养 ， 干 枯 萎 缩 ， 而 致 趾 （ 指 ） 焦

黑 坏 死 ， 甚 则 脱 落 。 《 外 科 发 挥 · 脱 疽 》 [10]记 载 ： “ 此 证 因 膏 粱 浓

味 ， 酒 面 炙 爆 ， 积 毒 所 致 。 ” 《 外 科 正 宗 · 脱 疽 论 第 十 八 》 [11]提 出 ：

“ 夫 脱 疽 者 … … 此 因 平 昔 浓 味 膏 粱 ， 熏 蒸 脏 腑 ， 丹 石 补 药 … …

其 毒 积 于 骨 髓 者 ， 终 为 疽 毒 阴 疮 。 ” 故 饮 食 不 节 ， 过 食 膏 粱 厚

味 ， 或 服 丹 药 补 品 ， 日 久 损 伤 脾 胃 ， 运 化 失 司 ， 湿 邪 内 蕴 ， 久 而

生 热 ， 湿 热 蕴 结 ， 侵 袭 四 肢 ， 导 致 本 病 。

随 着 对 DF的 研 究 逐 步 深 入 ， 诸 多 外 科 医 家 对 糖 尿 病 足 产

生 了 不 同 的 认 识 ， 其 中 既 又 共 同 之 处 ， 又 各 有 侧 重 。 现 代 医 家

对 于 DF认 识 的 共 同 点 为 ： DF 属 本 虚 标 实 之 候 ， 以 脏 腑 虚 损 为

本 ， 湿 、 热 、 痰 、 瘀 、 毒 为 标 ， 涉 及 脾 、 肝 、 肾 等 多 脏 ， 气 血 阴 阳 失

衡 ， 最 终 导 致 络 损 筋 伤 、 肌 肤 失 养 、 筋 烂 肉 腐 。 病 机 演 变 呈 现
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“ 因 虚 致 实 ， 虚 实 夹 杂 ” 的 特 点 [12]。 各 医 家 在 治 疗 中 又 有 不 同 侧

重 ， 如 ： 奚 九 一 将 该 病 分 为 筋 疽 、 脱 疽 ， 强 调 “ 急 则 祛 邪 为 先 ”

“ 祛 邪 与 扶 阳 并 重 ” [12]； 尚 德 俊 主 张 以 活 血 化 瘀 为 基 本 大 法 ， 有

热 清 之 ， 有 湿 利 之 ， 有 瘀 通 之 ， 有 痰 化 之 ， 虚 实 兼 顾 [13]； 阙 华 发

认 为 祛 瘀 即 是 化 腐 之 法 ， 活 血 即 是 生 肌 之 法 ， 同 时 重 视 固 护

脾 胃 [14]； 李 令 根 提 出 “ 活 血 化 瘀 十 二 法 则 ” “ 利 湿 化 痰 八 法 则 ”

的 观 点 [12]； 曹 烨 民 提 出 “ 因 虚 感 邪 、 因 邪 致 瘀 、 扶 正 为 本 、 祛 邪

为 先 ” 的 扶 正 清 解 法 [15]； 徐 旭 英 善 用 补 托 法 ， 主 张 阴 阳 互 根 互

用 ， 以 补 阳 为 主 ， 兼 顾 养 阴 ， 随 证 治 之 [16]； 黄 淑 玲 将 扶 正 以 祛 邪

作 为 基 本 原 则 ， 将 补 法 贯 穿 全 程 [17]。

2 病因病机

2.1 “虚”为糖尿病足发病之本 《 诸 病 源 候 论 · 消 渴 病 诸 候 》 [18]

云 ： “ 以 其 病 变 ， 多 发 痈 疽 。 ” 脱 疽 发 病 肇 始 于 消 渴 之 疾 ， 消 渴

起 初 气 阴 亏 损 ， 久 而 阴 损 及 阳 ， 后 致 阴 阳 俱 虚 。 脾 为 后 天 之

本 ， 主 运 化 、 主 统 血 ， 主 水 谷 精 微 之 输 布 ， 为 气 血 生 化 之 源 ， 人

体 五 脏 六 腑 、 四 肢 百 骸 皆 赖 脾 以 濡 养 。 脾 虚 则 气 血 生 化 失 源 ，

水 谷 精 微 失 司 ， 五 脏 六 腑 、 四 肢 百 骸 无 以 充 养 。 肾 为 先 天 之

本 ， 主 藏 精 ， 为 人 体 的 脏 腑 阴 阳 之 本 ， 肾 阳 具 有 推 动 、 温 煦 的

作 用 。 肾 阳 虚 则 肢 体 失 于 温 煦 ， 内 生 寒 湿 ， 出 现 四 肢 冰 冷 、 皮

肤 苍 白 、 创 面 脓 汁 清 稀 较 多 、 肉 色 不 鲜 、 经 久 不 愈 等 症 。

王 军 教 授 认 为 ， DF本 虚 标 实 ， “ 虚 ” 为 发 病 之 本 ， 由 “ 虚 ” 致

“ 瘀 ” ， 由 “ 虚 ” 生 “ 毒 ” ， 益 气 养 血 、 温 肾 健 脾 之 法 应 贯 穿 整 个 治

疗 过 程 。

2.2 “瘀、毒”为糖尿病足发病的关键因素 《 圣 济 总 录 · 消 渴

门 》 [19]记 载 ：“ 论 曰 消 渴 者 … … 久 不 治 ， 则 经 络 壅 涩 ， 留 于 肌 肉 ，

变 为 痈 疽 。 ” 患 者 消 渴 日 久 ， 气 阴 耗 伤 ， 气 为 血 之 帅 ， 气 具 有 推

动 血 循 行 周 身 的 生 理 作 用 ， 气 虚 则 血 行 无 力 ， 循 行 涩 滞 ， 瘀 阻

脉 络 ， 消 烁 经 脉 、 肌 肤 、 筋 骨 ， 筋 骨 肌 肤 失 去 气 血 之 充 养 ， 出 现

患 趾 （ 指 ） 酸 胀 疼 痛 ， 皮 色 紫 暗 ， 发 凉 干 燥 ， 肌 肉 萎 缩 ， 趺 阳 脉

搏 动 消 失 ， 甚 则 破 溃 干 黑 ， 故 血 瘀 脉 络 为 该 病 的 重 要 病 因 。 气

虚 血 瘀 ， 郁 久 化 热 ， 生 为 热 毒 ， 耗 伤 阴 液 ， 抑 或 外 感 湿 毒 热 邪 ，

侵 袭 肢 体 ， 正 气 亏 虚 ， 不 敌 外 邪 ， 致 湿 热 蕴 结 ， 出 现 患 肢 局 部

肿 胀 疼 痛 ， 皮 色 红 或 紫 暗 ， 浸 淫 蔓 延 ， 最 终 腐 烂 破 溃 。 自 古 便

有 医 家 使 用 “ 黑 气 、 五 脏 毒 、 此 毒 、 黑 如 乌 羽 ” 等 词 描 述 脱 疽 ，

《 外 科 大 成 · 分 治 部 上 （ 痈 疽 ） 》 [20]记 载 ： “ 肿 痛 赤 色 ， 自 溃 者 由 元

气 虚 而 湿 毒 壅 盛 也 。 ” 可 见 湿 热 毒 邪 是 该 病 的 重 要 病 因 。

王 军 教 授 认 为 ， “ 瘀 、 毒 ” 乃 是 在 “ 虚 ” 的 基 础 上 产 生 的 病

理 产 物 ， 是 该 病 发 病 的 关 键 因 素 。 “ 虚 、 瘀 、 毒 ” 三 因 并 非 相 互

独 立 ， 临 床 患 者 多 为 三 因 合 而 发 病 ， 需 医 者 根 据 临 床 症 状 侧

重 点 ， 明 辨 “ 虚 、 瘀 、 毒 ” 中 的 关 键 病 因 ， 从 而 采 取 不 同 治 法 。

3 分期、分级、分型论治

《 中 藏 经 · 论 诸 病 治 疗 交 错 致 于 死 候 》 [21]云 ： “ 大 凡 治 疗 ， 要

合 其 宜 。 ” 结 合 DF 疾 病 周 期 长 、 进 行 性 加 重 的 疾 病 特 点 ， 王 军

教 授 提 出 “ 分 期 、 分 级 、 分 型 论 治 ” 特 色 治 疗 ， 将 DF 分 为 未 溃

期 、 溃 疡 期 、 促 愈 期 3 期 ， 结 合 Wagner 分 级 及 辨 证 分 型 ， 分 而 论

治 。 Wagner分 级 见 表 1 。

3.1 糖尿病足未溃期 DF 未 溃 期 ， 相 对 应 Wagner 分 级 为 0 级

时 ， 患 足 尚 未 出 现 皮 肤 破 溃 ， 但 具 有 发 生 溃 疡 的 倾 向 ， 属 于 DF

溃 疡 高 危 足 。 临 床 常 表 现 为 患 肢 冰 冷 、 麻 木 、 疼 痛 ， 皮 肤 颜 色

发 绀 或 苍 白 ， 患 肢 感 觉 麻 木 、 迟 钝 或 感 觉 消 失 ， 肢 端 刺 痛 或 灼

痛 ， 皮 肤 干 而 无 汗 ， 肢 端 动 脉 搏 动 减 弱 等 。

表 1 糖尿病足Wagner分级

分 级 表 现

0 级 有 发 生 足 溃 疡 危 险 因 素 ， 尚 未 发 生 溃 疡

1 级 表 面 溃 疡 ， 临 床 上 无 感 染

2 级 较 深 的 溃 疡 ， 常 合 并 软 组 织 炎 ， 无 脓 肿 或 骨 组 织 病 变

3 级 深 度 感 染 ， 合 并 骨 组 织 病 变 或 脓 肿

4 级 局 限 性 坏 疽 （ 趾 、 足 跟 或 前 足 背 ）

5 级 全 足 坏 疽

王 军 教 授 认 为 该 时 期 疾 病 主 要 病 机 以 气 虚 推 动 无 力 ， 久

而 血 瘀 脉 络 ， 阳 气 不 达 四 肢 ， 寒 邪 凝 滞 ， 四 肢 失 养 为 主 ， 临 床

上 以 气 虚 血 瘀 证 、 阳 虚 寒 凝 证 最 为 常 见 。 该 时 期 的 治 疗 以 内

治 为 主 ， 治 疗 原 则 为 益 气 活 血 、 温 阳 散 寒 ， 防 止 溃 疡 发 生 ， 阻

止 疾 病 进 一 步 发 展 。 常 选 用 黄 芪 加 茯 苓 、 白 术 ， 健 脾 益 气 ， 使

气 血 生 化 有 源 ， 充 养 四 肢 百 骸 ； 根 据 肢 冷 、 疼 痛 、 皮 色 苍 白 等

症 的 轻 重 ， 轻 则 选 用 桂 枝 以 温 阳 通 脉 ， 重 则 选 用 细 辛 、 附 子 等

温 热 药 以 温 阳 散 寒 ； 针 对 血 脉 瘀 阻 ， 使 用 丹 参 、 红 花 以 活 血 通

脉 ， 较 重 者 加 以 地 龙 、 水 蛭 、 全 蝎 、 蜈 蚣 等 虫 类 药 破 血 消 积 ； 若

有 肢 端 麻 木 、 刺 痛 等 皮 肤 感 觉 异 常 等 神 经 病 变 ， 加 以 葛 根 、 独

活 等 缓 解 局 部 症 状 ， 常 佐 以 牛 膝 引 诸 药 下 行 。

3.2 糖尿病足溃疡期 DF 溃 疡 期 ， 疾 病 进 一 步 发 展 ， 化 腐 成

疽 ， 出 现 肢 端 溃 疡 ， 该 时 期 相 对 应 Wagner 分 级 的 1 至 5 级 。 临 床

常 表 现 为 患 足 局 部 红 肿 疼 痛 ， 足 趾 坏 疽 溃 烂 ， 迅 速 向 四 周 扩

散 ， 创 面 腐 烂 ， 脓 液 稠 厚 ， 气 味 臭 秽 ， 抑 或 患 足 酸 胀 疼 痛 ， 夜 寐

难 安 ， 皮 色 紫 暗 ， 肌 肉 萎 缩 ， 足 趾 干 黑 伴 有 破 溃 ， 破 溃 处 肉 芽

色 暗 ， 渗 出 较 少 。

王 军 教 授 认 为 该 时 期 疾 病 主 要 病 机 以 湿 热 毒 邪 酿 腐 成

脓 ， 血 瘀 脉 络 ， 消 烁 肌 肤 筋 骨 为 主 ， 临 床 上 以 湿 热 毒 盛 、 血 脉

瘀 阻 证 最 为 常 见 。 该 时 期 治 疗 应 采 取 内 治 外 治 结 合 的 综 合 疗

法 。 内 治 的 治 疗 原 则 以 清 热 解 毒 、 利 湿 消 肿 、 活 血 化 瘀 为 主 。

在 益 气 健 脾 、 活 血 化 瘀 的 药 物 基 础 上 ， 加 金 银 花 、 黄 柏 、 栀 子

等 清 热 解 毒 、 消 炎 退 肿 、 通 利 三 焦 ， 加 车 前 子 、 泽 泻 等 清 利 湿

热 、 控 制 感 染 、 减 少 渗 液 ， 加 皂 角 刺 、 白 芷 以 排 脓 拔 毒 。

外 科 之 法 ， 最 重 外 治 ， 王 军 教 授 在 治 疗 DF 溃 疡 期 时 亦 重

视 外 治 法 ， 使 用 如 湿 敷 、 箍 围 、 各 种 清 创 术 等 外 治 疗 法 ， 以 清

除 坏 死 组 织 、 控 制 局 部 感 染 、 改 善 足 部 微 循 环 ， 促 进 创 面 愈 合

为 目 标 。 对 于 溃 疡 较 浅 ， Wagner 分 级 1 级 的 糖 尿 病 足 溃 疡 ， 常

使 用 丹 黄 消 炎 液 （ 天 津 中 医 药 大 学 第 一 附 属 医 院 院 内 制 剂 ，

主 要 由 丹 参 、 黄 芪 、 当 归 、 金 银 花 、 大 黄 、 黄 柏 、 皂 角 刺 组 成 ） 湿

敷 。 对 于 Wagner 分 级 2 级 的 糖 尿 病 足 溃 疡 ， 使 用 中 药 化 腐 或 手

术 清 除 坏 死 组 织 ， 暴 露 创 面 后 予 以 湿 敷 疗 法 。 对 于 溃 疡 较 深

合 并 感 染 ， Wagner分 级 3、 4级 的 糖 尿 病 足 溃 疡 ， 创 面 脓 腐 较 多 ，

局 部 红 肿 明 显 者 ， 首 先 给 邪 以 出 路 ， 引 导 脓 液 排 出 ， 在 足 部 感

染 基 本 控 制 、 病 情 相 对 稳 定 的 情 况 下 进 行 较 大 范 围 清 创 ， 清

除 坏 死 组 织 ， 防 止 加 重 至 全 足 坏 疽 。 对 于 Wagner 分 级 5 级 的 糖

尿 病 足 溃 疡 ， 是 临 床 中 最 严 重 的 类 型 ， 积 极 采 取 手 术 清 创 、 中

药 外 敷 等 疗 法 以 保 肢 ， 若 患 肢 感 染 严 重 ， 危 及 生 命 ， 及 时 进 行

截 肢 以 保 全 患 者 生 命 。 此 外 ， 王 军 教 授 常 根 据 坏 疽 特 征 选 择

254



2026年2月第32卷第2期 February.2026 Vol.32 No.2

不 同 清 创 方 案 。 对 于 足 趾 干 黑 坏 死 的 干 性 坏 疽 需 保 持 干 燥 ，

清 创 “ 宜 晚 不 宜 早 ” ， 待 坏 死 组 织 与 周 边 健 康 组 织 分 清 界 限 时 ，

采 用 鲸 吞 法 进 行 清 创 处 理 ， 一 次 性 清 除 坏 死 组 织 。 对 于 感 染

严 重 的 湿 性 坏 疽 ， 脓 腔 秽 臭 难 闻 ， 累 及 深 部 组 织 ， 甚 至 波 及 骨

质 者 ， 清 创 “ 宜 早 不 宜 迟 ” 。 对 身 体 条 件 较 差 、 不 宜 做 大 面 积 彻

底 清 创 术 的 患 者 ， 使 用 蚕 食 祛 腐 清 创 术 逐 步 清 除 坏 死 组 织 。

3.3 糖尿病足促愈期 DF 促 愈 期 ， 即 感 染 已 得 到 有 效 控 制 ，

创 面 肉 芽 生 长 的 时 期 。 临 床 表 现 为 创 面 腐 肉 渐 少 ， 肉 芽 缓 慢

生 长 。 王 军 教 授 认 为 该 时 期 主 要 病 机 以 气 亏 虚 ， 邪 毒 未 尽 为

主 ， 临 床 上 以 气 血 两 虚 证 最 为 常 见 。 该 时 期 的 治 疗 仍 内 外 治

结 合 ， 治 疗 原 则 为 益 气 养 血 、 托 毒 生 肌 。 内 治 常 用 黄 芪 、 当 归 、

茯 苓 、 白 术 等 益 气 养 血 ， 杜 仲 等 温 肾 ， 再 稍 佐 白 芷 、 皂 角 刺 等

托 毒 生 肌 。 外 治 重 在 祛 除 残 腐 ， 促 进 肉 芽 生 长 ， 加 速 长 皮 收

口 ， 可 外 用 丹 黄 消 炎 液 湿 敷 ， 后 外 敷 生 肌 膏 、 紫 草 油 纱 条 等 外

用 中 药 制 剂 ， 使 残 腐 脱 落 ， 促 进 局 部 气 血 通 畅 ， 使 创 面 渗 出 液

增 多 ， 创 造 湿 性 环 境 ， 以 利 生 肌 长 肉 、 皮 肤 爬 行 ， 达 到 加 速 愈

合 的 目 的 。

4 验案举隅

4.1 验案一 患者，男，64岁，2023年11月13日初诊。主诉：双

足麻凉疼痛1年余伴左足大趾破溃1个月。现病史：患者1年前

出现双足疼痛，伴有冰凉麻木感，遇冷或行走后加重，休息片

刻后可缓解，未进行诊治。病情渐进性加重，1个月前左足大

趾出现破溃，就诊于当地医院，疗效不佳，久不愈合。现症见：

双足疼痛，伴有冰凉、麻木，间歇性跛行，跛行距离约500 m，

一般情况可，纳可，寐安，二便调；舌紫暗，苔薄白，脉沉细。既

往史：2型糖尿病病史30余年，血糖控制不佳，空腹血糖控制

在8耀9 mmol/L。查体：双下肢皮温偏低，皮色苍白，双侧足背动

脉搏动减弱，左大足趾肿胀，色紫暗，外侧可见一处破溃，溃

疡面积约0.5 cm伊1.0 cm伊1.0 cm，少量灰黑色坏死组织覆盖，

轻微脓性渗出。下肢动脉彩色多普勒检查结果显示：左、右下

肢多发附壁斑块，右胫后动脉管腔闭塞，左足背动脉闭塞。西

医诊断：糖尿病足（Wagner 2级）；2型糖尿病；糖尿病性周围

血管病；糖尿病性周围神经病变；下肢动脉硬化闭塞症。中医

诊断：脱疽（寒凝血瘀证）。中医内治治法：温阳散寒，活血通

络。处方：肉桂6 g，丹参20 g，红花20 g，地龙6 g，烫水蛭3 g，牛

膝15 g，茯苓20 g，麸炒白术15 g，盐杜仲10 g，枸杞子10 g，当

归20 g，白芍20 g，醋延胡索15 g，炒川楝10 g，黄芪30 g，甘草

10 g。7剂，1剂/d，水煎服，分早晚温服。外治以中药化腐清创

术，切除坏死组织后，首先湿敷丹黄消炎洗液20 min，后覆盖

以生肌膏纱条，创周肿胀区域覆盖地榆油纱条，无菌纱布包

扎，每日换药1次。

2诊：2023年11月20日。患者双足麻凉疼痛较前缓解，跛

行距离增加至700 m，皮温有所回升，皮色仍苍白，左足大趾

肿胀减轻，溃疡大小约0.5 cm伊1.0 cm伊1.0 cm，未见明显坏死

组织及分泌物，基底部可见少量新鲜肉芽。予初诊处方去炒

川楝，肉桂增至10 g，盐杜仲增至15 g，地龙增至10 g，白芍增

至30 g，加白芷10 g，皂角刺10 g。同时外用丹黄消炎液湿敷加

生肌膏纱条包扎，每日换药1次。

3诊：2023年11月27日。患者自觉双足温热，麻木疼痛明

显减轻，见跛行距离增加至1 000 m以上，皮温明显回升，皮色

稍红，溃疡面积较前缩小，大小约0.5 cm伊1.0 cm伊0.5 cm，基底

部新鲜肉芽填充，边缘可见上皮爬行。中药处方及外用药同

2诊处方。

再经数诊后，患者麻凉疼痛明显减轻，跛行距离增加至

2 000 m以上，皮温回升，创面愈合，疗效甚佳。

按 语 ： 此 患 者 就 诊 时 临 床 表 现 为 双 足 部 的 麻 木 、 寒 凉 、 疼

痛 ， 遇 冷 加 重 ， 舌 紫 暗 ， 苔 白 ， 脉 沉 迟 ， 此 为 寒 凝 血 瘀 之 征 象 。

寒 性 收 引 凝 滞 ， 阻 遏 气 机 ， 四 肢 经 络 失 去 温 煦 ， 阳 气 不 能 达 于

四 末 ， 导 致 气 血 壅 遏 不 通 ， 而 不 通 则 痛 ， 则 肢 体 出 现 疼 痛 、 麻

木 ， 局 部 皮 温 低 ， 趺 阳 脉 弱 ， 且 寒 为 阴 邪 ， 遇 寒 则 重 。 气 血 流 通

受 阻 ， 肌 肤 失 于 荣 养 ， 则 易 出 现 溃 烂 坏 死 。 故 王 军 教 授 在 治 疗

上 结 合 《 素 问 · 调 经 论 篇 》 中 “ 血 气 者 ， 喜 温 而 恶 寒 ， 寒 则 泣 不

能 流 ， 温 则 消 而 去 之 ” 的 理 论 ， 予 以 温 阳 散 寒 、 活 血 通 络 之 法 ，

同 时 组 方 用 药 注 重 君 臣 佐 使 配 伍 关 系 的 运 用 。 全 方 以 肉 桂 为

君 ， 除 积 冷 ， 通 血 脉 ， 温 散 寒 邪 ； 以 大 量 活 血 通 络 药 为 臣 ， 地

龙 、 水 蛭 善 于 走 窜 ， 疏 通 脉 络 而 通 地 脉 ； 当 归 、 红 花 、 丹 参 活 血

通 络 ， 通 行 全 身 气 血 ， 与 白 芍 相 配 加 强 通 经 活 络 之 力 ； 牛 膝 逐

瘀 通 经 ， 补 肝 肾 强 筋 骨 ， 还 能 引 领 通 行 之 力 下 达 四 末 ； 延 胡

索 、 川 楝 子 活 血 祛 瘀 ， 行 气 止 痛 ； 佐 以 黄 芪 、 茯 苓 、 白 术 益 气 健

脾 ， 顾 护 中 焦 ， 使 得 气 血 生 成 有 源 ； 皂 角 刺 、 白 芷 消 肿 排 脓 ， 托

毒 生 肌 ； 杜 仲 、 枸 杞 子 补 益 下 焦 ， 强 健 筋 骨 ； 辅 以 甘 草 ， 不 仅 具

有 调 和 药 物 之 效 ， 还 有 利 百 脉 、 益 精 气 、 壮 筋 骨 之 功 。 以 上 诸

药 合 用 ， 共 同 达 到 温 肾 散 寒 助 阳 、 活 血 通 脉 化 瘀 、 益 气 养 血 生

肌 之 效 。 2 诊 时 ， 部 分 腐 肉 已 脱 ， 新 肉 开 始 生 长 ， 外 用 药 物 仍 以

托 毒 生 肌 为 主 ， 内 治 加 强 温 阳 散 寒 之 力 ， 并 加 以 托 毒 排 脓 药

物 ， 即 白 芷 、 皂 角 刺 。 3 诊 时 创 面 已 处 于 愈 合 期 ， 下 肢 皮 温 回

升 ， 内 外 治 发 不 变 ， 巩 固 治 疗 。 后 经 数 诊 ， 创 面 得 愈 ， 麻 凉 疼 痛

极 大 缓 解 ， 患 者 生 活 质 量 提 高 。

4.2 验案二 患者，男，43岁，2023年3月13日初诊。主诉：右

足第2趾及足背红肿疼痛3周余。现病史：患者3周前无明显诱

因出现右足第2趾红肿，轻度疼痛，自行使用“金黄散”外敷治

疗，未见明显好转。后红肿范围逐渐扩大，右足背出现红肿，

范围至足背前1/3，疼痛加重。现症见：右足第2趾红肿，右足背

红肿范围至足背前1/3，右下肢足踝及小腿轻度肿胀，一般情

况可，无发热，纳可，寐安，二便调；舌淡红，苔薄黄，脉数。既

往史：糖尿病病史10余年，血糖控制不佳，平素未监控血糖。

查体：右下肢足背动脉搏动减弱，胫后动脉搏动正常，右足踝

及小腿轻度肿胀，右足第2趾及足背部红肿明显，触之疼痛，

皮温高，有明显波动感，可见多处水疱，尚未破溃。查血常规

结果显示，白细胞计数为12.26伊109/L，中性粒细胞百分比为

79.3%；糖化血红蛋白水平为9.9%；右足X线正斜位影像显示，

第2趾近节趾骨存在骨质破坏现象，初步考虑可能为骨髓炎。

西医诊断：糖尿病足（Wagner 4级）；2型糖尿病；糖尿病性周

围血管病；糖尿病性周围神经病变。中医诊断：脱疽（湿热毒

盛证）。在西医抗感染、降糖的基础治疗上加以中医内治，治

法：清热解毒，利湿消肿。处方：金银花30 g，玄参15 g，连翘

10 g，蒲公英20 g，紫花地丁10 g，黄柏15 g，牛膝10 g，泽泻30 g，

盐车前子15 g，茯苓20 g，麸炒白术15 g，醋延胡索15 g，炒川楝
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10 g，当归20 g，甘草6 g。3剂，1剂/d，水煎服，分早晚温服。外治

首先引邪外出，在足背部搏动最明显的部位切开引流，排出

脓液，脓液量大，气味臭秽，双氧水+生理盐水冲洗干净后，在

引流口放入丹黄消炎洗液药捻进行引流，外敷金黄膏，面积

超过红肿范围，无菌纱布包扎，每日换药1次。

2诊：2023年3月16日。右足踝及小腿肿胀消失，右足第

2趾及足背部红肿明显减轻，皮色变暗，皮温稍高，疼痛减轻，

引流口可见大量黄灰色坏死组织，少量脓液流出，气味臭秽。

查血常规结果显示：白细胞计数为8.57伊109/L，中性粒细胞百

分比为67.6%。予初诊处方去紫花地丁、蒲公英，加白芷10 g，

皂角刺10 g，在前方基础上减轻清热解毒之效，并加以托毒排

脓。此时感染已有效控制，外治以化腐清创术，截去第2趾，清

除坏死组织以及坏死骨组织，创面面积约6 cm伊2 cm，术后创

面外用丹黄消炎液湿敷加黄连消肿膏纱条包扎，创周红肿区

域仍用金黄膏纱条包扎，每日换药1次。

3诊：2023年3月23日。创面大小约6 cm伊2 cm，可见少量黄

灰色坏死组织，少量脓性分泌物，气味腥臭，肉芽组织生长趋

势良好，色红活，外露跖骨端已被肉芽组织包裹，创周皮色

暗，皮温正常，疼痛不明显。在2诊处方基础上去金银花、玄

参、盐车前子、炒川楝，黄柏减至10 g，泽泻减至20 g，加黄芪

30 g、白芍15 g。创面进入愈合期，换药前清除易脱落的坏死

组织，外用丹黄消炎液湿敷加生肌膏纱条包扎，每日换药1次。

再经数诊后，患者创面完全愈合，行走功能正常，疗效甚佳。

按 语 ： 此 患 者 就 诊 时 临 床 表 现 为 右 足 第 2 趾 及 足 背 红 肿

疼 痛 ， 有 波 动 感 ， 右 下 肢 足 踝 及 小 腿 轻 度 肿 胀 ， 舌 淡 红 ， 苔 薄

黄 ， 脉 数 ， 此 为 湿 热 毒 盛 之 征 象 。 初 诊 时 ， 局 部 尚 未 破 溃 ， 但 查

体 有 波 动 感 ， 故 脓 已 成 ， 及 时 切 开 引 流 ， 给 邪 以 出 路 ， 同 时 内

治 以 清 热 解 毒 、 利 湿 消 肿 。 以 四 妙 勇 安 汤 为 基 础 方 ， 清 热 解

毒 ， 活 血 止 痛 ， 加 连 翘 、 蒲 公 英 、 紫 花 地 丁 、 黄 柏 增 强 清 热 解 毒

之 效 ， 加 泽 泻 、 车 前 子 以 利 湿 消 肿 ， 加 茯 苓 、 白 术 以 益 气 健 脾 ，

顾 护 中 焦 ， 加 延 胡 索 、 川 楝 子 行 气 活 血 止 痛 ， 加 牛 膝 引 诸 药 下

行 。 2 诊 时 ， 感 染 已 经 得 到 有 效 控 制 ， 此 时 可 大 范 围 清 创 ， 去 除

坏 死 骨 组 织 及 周 围 组 织 ， 充 分 暴 露 创 面 ， 外 用 药 物 仍 以 清 热

解 毒 为 主 ， 内 治 减 轻 清 热 解 毒 之 效 ， 加 皂 角 刺 、 白 芷 以 消 肿 排

脓 。 3 诊 时 ， 此 时 已 经 进 入 促 愈 期 ， 创 面 腐 肉 渐 少 ， 肉 芽 逐 渐 生

长 ， 无 需 清 热 解 毒 ， 故 去 除 金 银 花 等 药 物 ， 将 黄 柏 、 泽 泻 减 量 ，

并 加 黄 芪 以 益 气 托 毒 生 肌 ， 加 白 芍 以 养 血 和 营 ， 加 之 外 用 药

物 ， 使 残 腐 脱 落 ， 促 进 生 肌 长 肉 ， 达 到 加 速 创 面 愈 合 的 目 的 。

5 结 语

王 军 教 授 从 事 中 医 外 科 临 床 工 作 30 余 年 ， 学 术 造 诣 深

厚 ， 临 床 经 验 丰 富 ， 擅 长 治 疗 各 种 外 科 病 症 ， 尤 擅 DF的 综 合 诊

疗 。 王 军 教 授 认 为 “ 虚 、 瘀 、 毒 ” 为 糖 尿 病 足 的 三 大 病 因 ， 其 中

“ 虚 ” 为 DF发 病 之 本 ， “ 瘀 、 毒 ” 为 DF 发 病 的 关 键 因 素 ， 提 出 “ 分

期 、 分 级 、 分 型 论 治 ” ， 将 病 程 分 为 未 溃 期 、 溃 疡 期 、 促 愈 期 三

阶 段 ， 结 合 Wagner 分 级 及 中 医 证 型 辨 证 施 治 ， 强 调 未 溃 期 干

预 防 溃 烂 ， 溃 疡 期 控 制 感 染 防 扩 散 ， 促 愈 期 扶 正 祛 邪 促 愈 合

的 整 体 治 疗 思 路 。 笔 者 跟 随 王 军 教 授 学 习 数 年 ， 深 觉 王 军 教

授 治 疗 DF之 精 妙 ， 故 总 结 出 王 军 教 授 论 治 DF 的 经 验 ， 以 供 各

位 同 行 临 床 参 考 。
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