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!专家经验!

时毓民教授从脾论治儿童获得性腹部脂肪萎缩经验

张新光#

"

!

$时毓民&

$$
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年首次报道婴儿腹部离心

性脂肪萎缩
Q

营养不良!主要发生于亚洲儿童!为局限

性特发性脂肪营养不良!

%"S

在
C

岁前出现症状+

!

,

-

目前病因不明!部分研究认为脂肪组织凋亡异常参与该

病发病!可能与遗传有关!部分患者起病前有挫伤.腹股

沟疝等机械性刺激病史+

&

,

- 该病主要特征为腹部及其

临近部位皮下脂肪萎缩致使该部位凹陷(萎缩斑离心性

扩大(周边可轻度发红和脱屑(

&

岁以前发病(其他部位

的皮肤和器官无异常- 其组织病理表现为皮下脂肪完

全消失!可有表皮变薄!真皮胶原纤维减少但不变性!弹

性纤维正常!少量淋巴细胞浸润- 脂肪萎缩病分型复

杂!患病率很低!近年有少数案例报道+

9

#

D

,

- 该病需与

神经性厌食症.糖尿病.偏身萎缩.斑状萎缩和进行性特

发性皮肤萎缩!以及脂肪萎缩综合征相鉴别+

$

#

#!

,

-

中医典籍无)脂肪萎缩*病名!将其归属)痿证*范

畴- 脾为后天之本!气血生化之源- 脾主四肢肌肉!若

脾胃亏虚!运化失常!气血津液化源不足!无以濡养五

脏!运行气血!以致筋脉肢体失养- 故治以健脾益气.

养血通络!方以参苓白术散加减!酌加养血通络之品-

/素问"痿论篇0曰#)治痿者独取阳明*- 故针灸治疗

取穴以足阳明经穴为主!以激发经气!疏通经络(中药

治疗亦多从阳明脾胃论治入手- 时教授多年经验认

为!调理脾胃对改善小儿体质及治愈疾病十分重要-

许多慢性疑难杂病疗效不佳时!若从调补后天脾胃入

手!改善患儿虚损体质!多能收到满意疗效- 今选医案

#

例分享时教授经验-

患儿!男!

!""E

年
9

月
E

日出生!汉族!江苏连云港

人- 门诊号
""D#&%!%"#

-

!"#C

年
C

月
E

日初诊- 主诉

)腹壁脂肪萎缩
&

年!伴食欲减退
#

年*- 患儿
!"#!

年左

侧腹股沟斜疝术后始见腹部皮下脂肪萎缩- 初起为左

下腹腹壁出现边界清楚的凹陷性皮损!皮色不变!皮下

脂肪萎缩!皮下血管清晰可见!局部无瘙痒!无疼痛等

自觉症状- 后随病情进展发展为双下腹腹壁皮下脂肪

萎缩- 近
#

年来伴有食欲减退!无挑食!大便偏干硬!

!

%

&

日一行- 患儿系第一胎第一产!足月顺产!体重

&

!

% TU

!有窒息抢救史!生长发育基本正常!否认家族

遗传性疾病史- 西医曾予胸腺肽连续肌注
E

个月治

疗!未能延缓皮损范围扩大- 查体#来诊时一般情况

好!形体消瘦!面色萎黄!生长发育尚属正常!身高

#&C O1

!体重
!$ TU

$家长诉已有
!

年增加不明显'-

皮损上自脐下约
!

!

C O1

处!下至双侧腹股沟!横向至

双侧腹壁缘及双股前.外侧皮肤呈边缘清楚.形状不规

则的近似矩形凹陷性皮损!皮色不变!皮下脂肪萎缩!

皮下血管清晰可见!腹壁部分纵向最长处约
E O1

!横

向最宽处约
#" O1

- 皮肤弹性正常!皮色无明显改

变!汗毛正常!无鳞屑.丘疹等!无触痛- 脂肪萎缩面积

约
#" O1

&

E O1

-舌淡红!苔薄白!脉细软- 皮肤活

检病理$

!"#9

年
#"

月
%

日'#真皮内纤维组织增生!

少量炎性细胞浸润- 皮下可见脂肪细胞!脂肪组织内

可见炎性细胞浸润- 结论#脂肪营养不良- 补体

$

!"#9

年
##

月
&

日'.

F8V

抗体.微量元素.维生素.

@?V

"

W!D

等均正常(血脂#

*' !

!

%9 156Q?!

!余正

常- 细胞免疫#

'=#%

#

!&

!

!9S

!余正常- 诊断为获得

性腹部脂肪萎缩!属中医学)痿症*范畴- 证属脾肾亏

虚- 治拟健脾益气!补肾填精- 予党参
% U

$茯苓

#! U

$炒白术
% U

$陈皮
C U

$生地
% U

$熟地
% U

炙黄芪
% U

$石斛
% U

$枸杞子
#! U

$丹参
#! U

$川

芎
C U

$红枣
#! U

$炙甘草
C U

$肉苁蓉
% U

$麦冬

% U

$补骨脂
% U

-

!$

付- 每日
#

付!水煎
!

次取汁约

#C" 1?

! 每日分二次温服-

二诊#

!"#C

年
E

月
C

日- 药后食欲增加!大便转

软!

!

日一行- 腹部皮下脂肪萎缩仍有- 一般状态好!

体重
!% TU

- 皮损基本同前!腹壁部分纵向最长处约

E O1

!横向最宽处约
#! O1

- 舌淡红!苔薄白!脉细

滑- 辨证属脾肾亏虚!气滞血瘀- 治拟健脾补肾!活血

化瘀!予炙黄芪
% U

$麦冬
% U

$补骨脂
% U

$菟丝子

% U

$石斛
% U

$炒白术
% U

$枸杞子
#! U

$丹参
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#! U

$赤芍
#! U

$党参
% U

$炙甘草
C U

$北沙参
% U

六神曲
% U

$当归
% U

$沙苑子
% U

$山药
#C U

-

!$

付-

三诊#

!"#C

年
D

月
$

日- 药后食欲增加!脂肪萎

缩未再进展- 查体#一般好!体重
!%

!

C TU

- 皮损基本

同前!腹壁部分纵向最长处约
E O1

!横向最宽处约

#! O1

- 舌淡红!苔薄白!脉细滑- 证属脾肾亏虚!气

滞血瘀- 治拟健脾补肾!活血化瘀- 方予炙黄芪
% U

白茯苓
#! U

$炒白术
% U

$补骨脂
% U

$北沙参

% U

$生山楂
% U

$炒稻芽
% U

$炒麦芽
% U

$六神曲

% U

$炙甘草
C U

$红枣
#! U

$丹参
#! U

$当归
% U

川芎
C U

$山药
#! U

$党参
% U

$麦冬
% U

$枸杞

子
#! U

-

!$

付-

四诊#

!"#C

年
#"

月
!$

日- 药后食欲增加!腹壁

脂肪萎缩面积已有所减小- 查体#一般好!体重

&# TU

- 腹壁皮损纵向最长处约
E O1

!横向最宽处约

#" O1

- 舌淡红!苔薄白!脉细滑- 证属脾肾亏虚- 治

拟健脾补肾- 予党参
% U

$太子参
#! U

$白茯苓

#C U

$炒薏苡仁
#! U

$陈皮
C U

$炒扁豆
% U

$山药

!" U

$炙黄芪
% U

$藿香
% U

$白豆蔻
& U

$生甘草

C U

$生山楂
% U

$六神曲
% U

$山茱萸
% U

$石斛
% U

红枣
#! U

-

!$

付- 随访
!

个月皮损面积无进一步

增大-

按语$本例患儿发病前有腹股沟斜疝手术病史!

属于获得性脂肪萎缩局部型- 自
E

岁起病至首诊时!

腹壁进行性脂肪萎缩为其唯一特征性症状!伴有食欲

不振!无其他特殊不适- 此外有形体消瘦!面色萎黄!

舌淡红!苔薄白!脉细软等!为脾气不足!气血生化乏

源!肌肉不得濡养所致- 而此病起因不明!病理报告显

示局部真皮及皮下有少量炎性细胞浸润!考虑可能与

免疫功能紊乱有一定相关!具体机制尚有待探讨!但中

医病机总不离先天禀赋不足!肾气亏虚- 时毓民教授

从脾胃论治为核心!拟健脾益气为主要治则!酌加补肾

填精!强先天之本以壮后天之本- 另久病必瘀!佐以理

气活血化瘀之剂!使补而有运!不至因补益反碍中焦健

运!化生气血- 首诊方选参苓白术散为基础方!加以黄

芪.红枣健脾生血!生熟地.肉苁蓉.补骨脂补肾填精!

稍佐丹参.川芎祛瘀生新- 二诊皮损略有进展!但患儿

脾气稍健!纳食增加!予前方稍作调整!增强养胃生津

之功!予沙参.麦冬.石斛.枸杞子.沙苑子等!并佐以六

神曲助运使补而不滞- 三诊皮损未进一步发展!前方

奏效!再守原意- 四诊见皮损有所缩小!予参苓白术散

加黄芪益气健脾!藿香.白豆蔻芳香醒脾助运!山楂.六

神曲消食健胃!山茱萸.红枣健脾补肾!石斛养胃生津-

该患儿疗程近半年!脂肪萎缩面积未再增大而略

有缩小!且食欲有所好转!体重有所增加!发病数年来

病情首次得以控制- 证明从脾胃阳明论治的基本思路

正确!佐以补肾.理气活血化瘀亦取得较好效果-

获得性腹部脂肪萎缩属于儿科少见疾病!现代医

学并无特殊治疗方法!因而患儿家长对中医寄予厚望-

然而中医治疗亦无现成方法可以套用- 时毓民教授以

中医辨证论治为指导思想!从脾主肌肉.治痿独取阳明

等基本理论出发!以健脾和胃为纲!又顾及其发病有先

天禀赋不足之由!佐以补肾填精.理气活血化瘀之法!

取得较好疗效!笔者将持续关注此病例的病程进展和

中医药的远期疗效-
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