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摘  要 

糖尿病足溃疡是最严重的糖尿病并发症之一，它是糖尿病病人下肢神经损伤和血管病变导致的慢性伤口。

愈合后的溃疡有较高的复发率。严重的DFU甚至导致下肢截肢，DFU的患病率不断增加，尽管有既定的

指南指导治疗，但其治疗仍然有许多局限性。故本文从传统中医外治法中寻找机遇，从近年的文献中总

结中药外敷法对糖尿病足溃疡的治疗方法和效果。 
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Abstract 
Diabetic foot ulcer is one of the most serious complications of diabetes. It is achronic wound 
caused by nerve injury and angiopathy in the lower extremities of diabetic patients. The ulcer af-
ter healing has a higher recurrence rate. Severe DFU even leads to lower limb amputation, the 
prevalence of DFU is increasing, although there are established guidelines for treatment, but its 
treatment still has many limitations. Therefore, this paper looks for opportunities from the ex-
ternal treatment of traditional Chinese medicine, and summarizes the methods and effects of ex-
ternal application of traditional Chinese medicine in the treatment of diabetic foot ulcer from the 
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literature in recent years. 
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1. 糖尿病足溃疡的认识 

糖尿病足溃疡(DFU)是糖尿病的一种常见且严重的并发症，主要是周围神经病变，周围血管病变和感

染等共同作用所引起的，是造成糖尿病致残率、死亡率和医疗费用“三高”的主要原因。国际糖尿病联

合会报告称，每年将有 910 万~2610 万人患上 DFU [1]。DFU 的治疗约占糖尿病治疗总成本的三分之一，

尽管医疗成本很高，仍大约有 20%的患者在 1 年内无法实现溃疡愈合。即使伤口愈合，仍有 40%左右的

患者会在 1 年内复发，5 年内复发率高达 65% [1] [2] [3]。20%的 DFU 患者面临截肢的风险[4]，尽管有既

定的指南来管理 DFU，但 DFU 的治疗仍是具有挑战性的。 

2. 中药外敷法的认识 

中药外敷法历史悠久，远在春秋战国时期就出现了贴敷法，晋、唐时期，医者将贴敷法与经络孔穴

联系起来，形成了穴位贴敷法，明清以后，贴敷法进一步发展，被广泛应用于内、外、妇、儿、五官等

科病症。外敷法以中医基础理论为指导，将中药制成丸、散、膏、糊、饼等剂型，通过药物直接作用于

局部皮肤，产生效能，达到舒筋活血、通络止痛的作用，不仅有效避免内服药物对肝脏及胃肠道的毒副

作用，而且直接的靶向作用增强了药效，在骨伤科中应用广泛。外敷法以中医基础理论为指导，将中药

制成丸、散、膏、糊、饼等剂型，通过药物直接作用于局部皮肤，产生效能，达到舒筋活血、通络止痛

的作用，不仅有效避免内服药物对肝脏及胃肠道的毒副作用，直接的靶向作用更增强了药效[5]。本文将

从外敷法的剂型入手，归纳总结近年来相关文献，就外敷法治疗糖尿病足溃疡的研究进展作一综述。 

3. 中药外敷法的剂型及研究现状 

3.1. 湿敷 

湿敷又称“溻洗”，《外科精义》中记载：“夫溻法者……如药二两用水二升，为则煎取一升半，

以净帛或新棉蘸药水稍热溻其患处”，现代早在 1962 年就提出“创面湿性愈合学说”[6]，认为潮湿的环

境对创面愈合更加有利，研究表明湿性敷料在愈合时间、直接成本和敷料更换次数方面优于传统无菌敷

料和凡士林敷料[7]。 
于天一[8]将 30 例湿热毒盛型患者分为对照组和试验组各 15 例，基础治疗的基础上，对照组清创后

以无菌油纱外敷，试验组以赵刚老师经验方疮疡 I 号(连翘 100 g，黄芩 50 g，赤芍 30 g，当归 30 g，苦参

30 g)煎液浸透无菌纱布外敷，发现疮疡 I 号湿敷能降低以白介素-6 为代表的促炎因子，升高以白介素-10
为代表的抑炎因子，控制住炎症瀑布链反应，有效促进愈合创面。沙丽君[9]把高压氧组与中药封闭湿敷

治疗联合高压氧组作对比，联合组湿敷用黄芪 30 g，黄柏 20 g，艾叶 10 g，白芷 15 g，丹参 15 g，苦参
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20 g，苍术 20 g，重楼 15 g，大黄 10 g，花椒 15 g 煎煮 300 毫升，保持 36~42℃浸透无菌纱布外敷至创

面，结果显示两组的白介素-6、肿瘤坏死因子-α、超敏 C 反应蛋白水平均有所降低，其中联合组明显低

于对照组，差异有统计学意义(p < 0.05)，得出中药外敷法能够进一步降低炎症因子水平，抑制炎症反应，

减少复发率，提高患者的生活质量的结论。谢小兰[10]将 80 例患者随机分为对照组和实验组，对照组用

生理盐水冲洗后外涂重组人碱性成纤维细胞生长因子凝胶，实验组采用铜砭刮痧联合生红液湿敷的治疗

方法，结果显示治疗 1 个月后，两组在溃疡创面症状评分、溃疡面积收缩率和血清血管内皮生长因子表

达水平三方面均有明显改善，其中对照组与实验组在溃疡创面评分和溃疡面积收缩率两方面有显著差异。 

3.2. 油纱 

油纱本身为传统敷料，常用于因渗液干燥发生粘连的伤口，对促进伤口愈合及控制感染疗效甚微，

但是当其与其他制剂联合使用，便具备了良好的抗氧化性及抗感染性，既能够有效的保护伤口，又能够

控制感染，促进肉芽组织的出现，促进溃疡愈合[11] [12]。吴迪[13]认为以藏红花为主药，辅以核桃油，

菜子油，全墨鱼干等榨油调和后外敷治疗糖尿病足溃疡疗效确切，可以缩小溃疡面积，缩短肉芽组织出现

的时间，减少疮疡的愈合时间，有利于创面的早期愈合。张晓晖[14]在常规治疗的基础上将糖尿病足(I~IV
级)患者分为甲钴胺组和黄氏黄油纱组各 30 例，实验证明黄氏黄油纱能更好的改善糖尿病足患者局部微

循环和表皮神经纤维传导状态，从而提高患者的营养功能，进而提高患者的感觉功能。鲁铭[15]等以紫草、

当归、地黄、乳香、没药、黄连、黄柏、生黄芪、党参、金果榄、赤芍、甘草，浸泡香油制成黄连紫草

油，治疗 15 天及 1 月后，疗效指数明显高于对照组，提示黄连紫草油对糖尿病足溃疡具有明显疗效。 

3.3. 散剂 

散剂又称掺剂或掺药，是把药物研磨成非常细的粉状颗粒，掺在膏药上或是直接撒在创面上的一种

剂型。一般将单味药研磨成的药粉称粉，复方研磨而成称散。散剂在应用于疮疡疾病时，具有平胬消疣，

蚀腐生肌的作用。[16]秦晓丽[17]将 93 例患者随机分为两组，在常规治疗的基础上，实验组予以象皮粉

外敷，对照组予以生长因子冻干粉针外敷，对比两组数据发现，象皮粉对糖尿病足溃疡有着显著的治疗

效果，尤其以清除坏死组织，促进创面愈合为著。张云[18]通过对比观察小鼠的创面愈合情况、创面组织

HE 染色情况、线粒体自噬情况以及 PINK1，Parkin 蛋白表达情况，提出丹黄散治疗糖尿病足溃疡的机制

可能与调节线粒体自噬和增强细胞因子 VEGF，EGF，bFGF 的表达有关。 

3.4. 膏剂 

膏剂，起源于先秦两汉时期，即以动物的脂、膏为基质制作而成的一种半固体，《本草蒙筌》中记

载到：“膏：熬成稠膏也……渣滓复煎数次，绞聚浓汁……可摩之膏，或油或醋随熬，滓宜导敷患处，

此盖兼尽药力也[19] [20]。” 
田新[21]通过观察用维尔迈软膏治疗气血两虚型糖尿病足溃疡的临床疗效发现，维尔迈软膏能够促进

肉芽组织的生长，提高细菌转阴率，具有确切的疗效。孙之中[22]从象皮生肌膏的作用机制入手，通过观

察糖尿病溃疡大鼠的转化生长因子 β1 (TGF-β1)、胰岛素样生长因子 1 (IGF-1)、纤维结合蛋白(FN)表达以

及上皮间质转化(EMT)过程，得出象皮生肌膏可能通过调控转化生长因子，胰岛素样生长因子，纤维结

合蛋白等基因实现上皮间质转化过程从而达到促进伤口愈合的作用。曹柏龙[23]将 40 例患者随机分为对

照组和油膏组，对照组在常规治疗基础上 0.1%乳酸依沙吖啶溶液外敷，油膏组根据患者创面情况分为三

种，溃疡表浅无明显脓性分泌物采用 1 号方(大黄，生侧柏叶，当归，白芍，川芎，丹参，生地黄，黄芩，

黄柏，黄芩，薤白，甘草)，脓液较多时用 2 号方(大黄，黄芩，黄芪 ，当归，川芎，白芍，防风，独活，

花椒，薤白，附子，细辛)，创面久不收口，用 3 号方(大黄，黄连，煅牡蛎，煅龙骨，黄芩，黄芪，三七，
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升麻，白及，川芎，生甘草)，结果显示油膏组总有效率(95.23%)远远高于对照组总有效率(63.15%)，说

明油膏对各期糖尿病足溃疡均能取得良好的疗效。 

4. 讨论 

DFU 是一种慢性难治性的溃疡，其复杂的病理生理学和伤口环境导致其创面难以实现快速愈合，现

代医学发现，除了控制血糖、抗感染、改善微循环、营养神经等治疗方法，将敷料应用于局部创面也能

取得良好的疗效，现在临床常用的敷料包括泡沫敷料，水凝胶敷料，银离子敷料等等，然而新型敷料价

格昂贵，同时 DFU 的愈合周期长，给患者带来巨大的负担。中药外敷法可以弥补这一不足，临床发现，

通过辨证选方，中药外敷法同样可以抗菌消炎，促进肉芽组织生长，缩短创面愈合时间。由于中药外敷

方组成繁多，各成分间的相互作用复杂，整体分析其机制难度较大，同时临床实验中样本量较少，其作

用机制还有待研究。 
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