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五味消毒饮眼科临床近３０年应用进展

黑环环１　吴惠琴２
（１．陕西中医药大学，陕西 咸阳 ７１２０４６；２．西安市第一医院，陕西 西安 ７１０００２）

摘　要：目的 探讨五味消毒饮的眼科临床应用价值，为其在眼科临床规范用药及研究提供参考依据。方法

通过查阅中国期刊全文数据库（ＣＮＫＩ），笔者从眼科热证和毒证辩证、五味消毒饮的古方应用概况、列举典型临床

病例、实验研究及对五味消毒饮在眼科应用中的体会等方面论述。结果 五味消毒饮在治疗睑腺炎、睑板腺囊肿、

睑缘炎、色素膜炎、复发性单纯疱疹病毒性角膜炎、急性葡萄膜炎、慢性泪囊炎、流行性角结膜炎疗效显著，指出其

具有广谱抗细菌、真菌、病毒、耐药率低、消炎及调节免疫等药理活性。结论 五味消毒饮清热解毒、抗菌消炎功能

突出，临床疗效显著，具有广泛应用的前景。
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　　眼科常见症状有视功能障碍、眼球疼痛、畏
光、流泪、干涩、分泌物、眼睑肿物、角膜混浊等［１］。

辨证论治是中医学理论体系的基本思想之一［２］，

基于准确辨别符合眼科的热证和毒证，给予清热

解毒方药治疗至关重要。五味消毒饮是治疗痈疡

疔疮之要药，临床常用于治疗外科疾病，其在眼科

临床应用的报道较少，本文通过在ＣＮＫＩ查阅近３０
年关于五味消毒饮在眼科的应用，收集整理了五

味消毒饮的药理实验研究及其在眼科临床应用加

减，中西医结合治疗特种病，为其在眼科临床规范

用药及研究提供参考依据。综述如下。

１　辨证论治
１．１　眼科热证　临床表现为眼部红赤、肿痛生
疮、黄液上冲、眼球灌脓、眵多黄稠［３］，治疗应清热

泻火。常用泻火药有夏枯草、决明子、密蒙花、黄

连、龙胆草、秦皮［４］。根据足厥阴肝经连于目系，

肝开窍于目，肝和则目能辨五色矣等理论依据［５］，

上述清热泻火兼归经入肝的药物可作为治疗眼部

热证的首选，这类药物还能增强白细胞的吞噬能

力和机体免疫功能［６］。

１．２　眼科毒证　临床表现在热证基础上为甚，表
现为溃疡、糜烂，毒性感染常见以病毒感染为主，

这可能与滥用抗生素引起菌群失调有关［７］，治疗

应以解毒为主。常用解毒药有［４］野菊花、蒲公英、

紫花地丁、马齿笕、贯丛、大青叶、青黛、板蓝根，这

些解毒中药不但能抑杀病原体而且加强中枢神经

系统保护性抑制过程，有利于各种疾病的恢复［６］。

２　古方应用概况
２．１　方药理论　五味消毒饮出自《医宗金鉴》，由
金银花、野菊花、蒲公英、紫花地丁、紫背天癸子５
味药组成［８］，故名五味消毒饮，五味消毒饮是常用

的痈疡剂［９］，具有清热解毒，消散疔疮之功，主治

火毒结聚之疔疮，初起局部红肿热痛，各种疔毒，

疮形如粟，坚硬根深，状如铁钉，舌红，苔黄，脉数

等症有良好的效果，煎服法：水一盅，煎八分，加无

灰酒半盅，再滚二、三沸时热服，被盖出汗为度。

２．２　方论选录　顿宝生［８］认为，痈疮疔毒多由脏

腑蕴热，火毒壅聚而成。方中金银花性味甘寒，最

善清热解毒疗疮，前人谓“疮疡圣药”，故重用为

君，野菊花、蒲公英、紫花地丁、紫背天葵子均有清

热解毒的功效，相须为用，清热之力更显著，并能

凉血散结以消肿痛。煎服时加酒少量，使血脉得

行，以助药效，且微微汗出，皮肤腠理开泄，邪气得

以外出。本方５味药物相须配合使用，清热消疔之
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力更强［１０］。现代药理研究表明［１１］，蒲公英中的蒲

公英醇和蒲公英素具有抗菌和免疫促进效果，紫

花地丁、野菊花具有较好的消炎抗菌、抗病毒等

作用。

３　眼科临床应用
王晗峄等［１２］应用五味消毒饮加减治疗５４例

小儿麦粒肿（睑腺炎），具体用药为：金银花６ｇ，蒲
公英８ｇ，紫花地丁８ｇ，野菊花４ｇ，连翘６ｇ，丹皮
６ｇ，赤芍６ｇ，牛膝６ｇ。总有效率９６．３％，小儿先
天脾虚，运化乏力，痰瘀上犯眼睑故发病，原方加

活血化瘀药使肿消脓退。吴玉晶等［１３］应用五味消

毒饮加减治疗小儿睑板腺囊肿，用药两周后治愈，

随访三月无复发。《审视瑶函》指出：“凡脾生痰

核，乃痰火结滞而成，皮外觉肿如豆，皮内坚实而

有形。”故在原方清热解毒的基础上加竹茹以化痰

取得了良好临床疗效。徐蕴［１４］应用五味消毒饮熏

洗按摩联合电离子导入治疗睑缘炎，将５６例受试
者随机分为治疗组和对照组，各２８例。对照组清
洗睑缘后涂抹典必殊眼膏，治疗组在对照组的基

础上加用五味消毒饮熏洗按摩联合电离子导入治

疗，其总有效率（９２．９％，２６／２８）优于单用典必殊
眼膏者（７１．４％，２０／２８），且不良反应较少。张萍
等［１５］应用五味消毒饮合犀角地黄汤治疗热毒炽盛

型色素膜炎，配合阿托品眼药水散瞳，酌情给予抗

生素，治疗３月后１８例患者全部治愈。张智军［１６］

应用五味消毒饮合甘露消毒丹治疗１２例湿热蕴蒸
型色素膜炎，总有效率９１．６７％，说明五味消毒饮
治疗色素膜炎有效。张希华等［１７］采用五味消毒饮

与干扰素联合治疗６１例复发性单纯疱疹性角膜
炎，五味消毒饮先煎服，再将药渣水煎熏眼，并用

干扰素１０万单位，每３日１次球结膜下注射，并与
６０例西药对照组进行对照，结果显示：治疗组总有
效率１００％明显优于对照组总有效率９１％，试验组
视力恢复情况优于对照组，差异具有统计学意义 ，

通过对试验组临床疗效的分析，五味消毒饮能增

强机体抗病毒和清除潜伏病毒的能力，并能调节

机体免疫功能。黄江丽［１８］应用五味消毒饮治疗急

性葡萄膜炎，将１３０例受试对象随机分为治疗组和
对照组，各６５例。治疗组中汤药联合每日口服强
的松片３０ｍｇ，对照组患眼滴妥布霉素地塞米松、双
氯芬酸钠、托吡卡胺滴眼液并口服消炎痛２５ｍｇ和
强的松片６０ｍｇ，治疗三周后结果显示，治疗组总

有效率９３．４８％明显高于对照组的７８．４６％，说明
五味消毒饮联合激素较单用西药在治疗急性葡萄

膜炎患者上具有明显的优势。吕孝平等［１９］应用人

工鼻泪管植入配合五味消毒饮治疗慢性泪囊炎，

将１０５例受试对象随机分成治疗组５４例和对照组
５１例。治疗组用人工鼻泪管植入联合五味消毒饮
治疗，对照组单纯用鼻腔泪囊吻合术。结果显示：

治疗组的总有效率（９６．２９％，５２／５４），对照组的总
有效率（９８．０４％，５０／５１）。两组总有效率比较无
统计学意义。慢性泪囊炎治疗手段多，各有优劣

之处，鼻腔泪囊吻合术需凿去部分鼻骨，创伤较

大。人工鼻泪管植入术创伤小，可重复手术，再配

合中药使用后取得整体满意疗效，具有广泛应用

的价值。唐洋等［２０］应用五味消毒饮加减配合无环

鸟苷和氧氟沙星交替点眼，治疗７５例流行性角结
膜炎，具体用药为银花、野菊花、夏枯草、刺蒺藜、

赤芍、蝉蜕、木贼、柴胡、黄芩各１５ｇ，龙胆草、生地、
蒲公英、地丁各２０ｇ，甘草６ｇ，同时用无环鸟苷和氧
氟沙星滴眼液交替点眼，服药后全部治愈，由此可

见，临床应用中灵活应用经方加减治疗流行性角

结膜炎更能取得满意结果。

４　实验研究
冯海等［２１］应用五味消毒饮联合龙胆泻肝汤对

５６例带状疱疹患者治疗前后血清中ＩＬ－６、ＩＬ－１０
的影响分析中，实验组治疗后血清细胞介素 －６
（ＩＬ－６）、白细胞介素－１０（ＩＬ－１０）含量显著低于
对照组（Ｐ＜０．０５），说明五味消毒饮联合龙胆泻肝
汤能显著降低 ＩＬ－６、ＩＬ－１０含量，减少神经系统
和炎症反应的损害，具有良好消肿止痛的功效。

张四清等［２２］应用五味消毒饮提取物对金黄色葡糖

球菌感染脊柱大鼠模型的动物实验中，实验组炎

性相关因子（降钙素原及 Ｃ反应蛋白）、血常规白
细胞计数及大鼠体质量显著低于空白组（Ｐ＜
０．０５），说明五味消毒饮提取物具有明显的抑制机
体炎症反应。李忠新等［２３］通过五味消毒饮对甲氧

西林耐药金黄色葡萄球菌（ＭＲＳＡ）临床株生物膜
形成及抗菌活性的实验研究表明五味消毒饮能有

效地增强 ＭＲＳＡ对敏感抗菌药物的敏感性，一定
程度抑制了细菌生物膜的生成。金黄色葡萄球菌

是引起临床感染首要的病原菌之一，临床长期使

用抗菌药物导致厌氧菌的耐受性增加，抗生素的

使用范围受到限制，以上研究均表明，五味消毒饮
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提取物具有良好的抗菌［２４］、抗病毒、消炎、调节免

疫效果［２５］，副作用少，耐药率低［２６］的特点。谷静

娟等［２７］将五味消毒饮水煎液添加到细胞炎症模型

和小鼠炎症模型，检测血清白细胞介素 －１０（ＩＬ－
１０）的表达水平。结果显示：五味消毒饮能增强模
型小鼠的免疫功能，降低 ＩＬ－１０浓度。杨宏静
等［２８］采用高效液相色谱法同时测定五味消毒饮中

４种活性成分，结果显示：绿原酸、咖啡酸、蒙花苷
和秦皮乙素的线性范围分别为 ４．９６～４９．６μｇ／
ｍＬ，０．２５５～２．５５μｇ／ｍＬ，２．５１～２５．１μｇ／ｍＬ和２．
４７～２４．７μｇ／ｍＬ（ｒ≥０．９９９８），更好地为五味消
毒饮进行质量标准提供参考。杨宏静等［２９］使用扩

散法、试管二倍稀释法与平板涂布法对五味消毒

饮的体外抑菌实验研究表明，该方煎液对金黄色

葡萄球菌、大肠埃希菌、变形杆菌和白色念珠菌普

遍具有抑制作用。梁坚等［３０］应用五味消毒饮保留

灌肠治疗老年急性盆腔炎（湿毒壅盛证）患者，以

患者血清白介素－８（ＩＬ－８）、Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）、
Ｄ－二聚体（Ｄ－Ｄ）水平为免疫学指标，中医症候
积分为临床指标进行检测，结果表明，血清 ＩＬ－８、
ＣＲＰ、Ｄ－Ｄ水平显著降低，有效改善临床症状。
５　体会

中医多用五味消毒饮治疗疔疮、疖肿、局部红

肿热痛的阳性病变，近年来，对其药理实验研究、

临床疗效观察取得了满意结果，中西医结合治疗

眼科疾病成为广大医务工作者的共识。五味消毒

饮重在清热解毒，全方治疗方向以清泄为主。其

制方严谨，配伍巧妙，应用时只要辨证准确，亦可

随症加减，在治疗内科、外科、妇科、儿科、耳鼻喉

等科疾病中可灵活应用。随着抗生素的大量使

用，使得人体菌群失调，对药物的敏感度降低，现

代药理研究表明五味消毒饮具有广谱抗菌、抗病

毒、消炎、增强免疫力，且不良反应少，耐药性低等

特点，使得这类传统中医药具有广阔的发展前景

和较高的应用价值。五味消毒饮在治疗眼科疾病

时疗效显著，充分发挥了中医药特色，展示了中医

药的显著优势。
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［４］高学敏．中药学［Ｍ］．北京：中国中医药出版社，２００２：

１４５－１４９．

［５］刑玉瑞．内经选读（第三版）［Ｍ］．北京：人民卫生出版

社，２０１２：５４－５６．

［６］肖国士，谢立科．眼病中医特色疗法［Ｍ］．北京：人民军

医出版社，２０１５：１－２．

［７］毛丽萍，王大选，黄晓彤，等．致眼部感染病原菌及其耐

药性分析［Ｊ］．中国微生态学杂志，２０１５，２７（３）：３４１

－３４４．

［８］顿宝生，周永学．方剂学［Ｍ］．北京：中国中医药出版

社，２００６：１１３－１１４．

［９］王爱坚．五味消毒饮临床应用新进展［Ｊ］．甘肃中医，

１９９７，１０（２）：４３－４６．

［１０］黄水仙，田道法．五味消毒饮临床应用研究进展［Ｊ］．

湖南中医药导报，２００２，８（９）：５２３－５２５．

［１１］张世华，曾秀，付丽芝，等．五味消毒饮及各味药物对

化脓性细菌的抑菌试验与病理模型疗效观察［Ｊ］．畜禽

业，２０００，８（６）：２２－２４．

［１２］王晗峄，孙彦敏，朱叶珊．五味消毒饮加减治疗小儿麦

粒肿５４例［Ｊ］．实用中医药杂志，２０１８，３４（１０）：１１８０

－１１８１．

［１３］吴玉晶，徐荣谦．五味消毒饮在儿科疾病治疗中应用

体会［Ｊ］．中国中医药信息杂志，２０１４，２１（６）：１１４

－１１５．

［１４］徐蕴．五味消毒饮熏洗按摩联合电离子导入治疗睑缘

炎５６例［Ｊ］．浙江中医杂志，２０１６，５１（１１）：８２１．

［１５］张萍，李万深．中西医结合治疗色素膜炎［Ｊ］．中国中

医眼科杂志，１９９３，３（２）：７５－７７．

［１６］张智军．中西医结合治疗色素膜炎的疗效观察［Ｊ］．

陕西中医学院学报，２００２，１９，（４）：３３－３４．

［１７］张希华，王晓虎，法逸颖，等．五味消毒饮与干扰素联

合治疗复发性单纯疱疹性角膜炎临床观察［Ｊ］．山东中

医药大学学报，２０００，２１（１）：３４－３６．

［１８］黄江丽．五味消毒饮治疗急性葡萄膜炎６５例［Ｊ］．江

西中医药，２００８，３９（３）：４０－４１．

［１９］吕孝平，杜诚，余其智，等．人工鼻泪管植入配合五味

消毒饮治疗慢性泪囊炎疗效观察［Ｊ］．实用中医药杂

志，２０１２，２８（７）：５６７．

［２０］唐洋，曹旭东，陶仲明，等．中西医结合治疗流行性角

结膜炎７５例［Ｊ］．四川中医，２００９，２７（３）：１０３．

［２１］冯海，卢彩艳．五味消毒饮联合龙胆泻肝汤对带状疱

疹患者后遗神经痛及ＩＬ－６、ＩＬ－１０的影响分析［Ｊ］．当

代医学，２０１９，１７（５）：１００９－４３９３．

［２２］张四清，张观辉，林鹏，等．五味消毒饮提取物对脊柱

感染大鼠模型的作用价值探讨［Ｊ］．光明医学，２０１９，３４
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（３）：３７６－４４４．

［２３］李忠新，张春雷，曾雪辉，等．五味消毒饮对 ＭＲＳＡ临

床株抗菌活性影响的实验研究［Ｊ］．国际检验医学杂

志，２０１３，３４（１２）：１６１３－１６１５．

［２４］李波．经效散合五味消毒饮加减治疗外伤性真菌感染

所致角膜溃疡３８例临床研究［Ｊ］．中国中医眼科杂志，

２００９，１９（５）：２８７－２８８．

［２５］程晶玲．五味消毒饮皮肤科应用研究［Ｊ］．江西中医学

院学报，２０１２，２４（２）：３６－３８

［２６］代洪，范学工，田雪飞，等．五味消毒饮体外对万古霉

素诱导耐药金葡菌的影响［Ｊ］．湖南中医学院学报，

２００４，２４（５）：１８－２０．

［２７］谷静娟，赵璐，厉世伟，等．五味消饮对炎症模型的作

用研究［Ｊ］．中兽医医药杂志，２０１４，（３）：１３－１６．

［２８］杨宏静，陈瑛，方应权，等．ＨＰＬＣ法同时测定五味消

毒饮中４种成分［Ｊ］．中成药，２０１５，３７（４）：７７８－７８１．

［２９］杨宏静，李小山，杨志波，等．五味消毒饮的体外抑菌

实验研究［Ｊ］．卫生职业教育，２０１４，３２（１０）：８１－８２．

［３０］梁坚，黄丽，陈霞，等．五味消毒饮保留灌肠对老年急

性盆腔炎（湿毒壅盛证）患者血清ＩＬ－８、ＣＲＰ、Ｄ－Ｄ水

平及免疫学指标的影响［Ｊ］．中国中医急症，２０１８，２７

（１１）：９３７－１９５９．
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《陕西中医药大学学报》关于发现假冒网站的郑重声明

《陕西中医药大学学报》由陕西省教育厅主管，陕西中医药大学主办，创刊

于１９７８年，国内刊号ＣＮ６１－１５０１／Ｒ，国际刊号 ＩＳＳＮ２０９６－１３４０。由陕西省报
刊发行局向全国发行，国内代号５２－２；国外发行由中国国际图书贸易总公司
（北京３９９信箱）办理，国外代号ＢＭ４３３３。

近期，陆续发现假冒《陕西中医药大学学报》开设的网站，这些侵权网站盗

用我刊网站标识、页面布局和栏目设置等，甚至以本刊名义对外征稿，开展欺诈

经营，为维护我刊权益及广大作者及读者的利益，我刊特此郑重声明：《陕西中

医药大学学报》是面向国内外发行的同行评审的中医药科技期刊，开设唯一网

站：ｈｔｔｐ：／／ｔｇｘｔ．ｓｎｔｃｍ．ｅｄｕ．ｃｎ／，此地址以外的其他所有有关《陕西中医药大学
学报》的中文网站均为假冒网站。请各位作者注意甄别，谨防受骗，投稿务必通

过我刊官方网站。本刊从未委托其他任何机构、网站或个人代理征收稿件及收

取任何费用！

我刊强烈谴责这种假冒行为，并已向国家相关部门进行举报，请求对侵权

网站查处，责令侵权网站永久关闭。

特此声明！请广大读者、作者认真辨析，谨防上当受骗！

陕西中医药大学杂志社


