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功能性闭经和月经稀少辨证论治初探

程 径
今

谢侠人
举 今

高谷音
率 书 串

闭经和月经稀少为妇科临床常见病
,

祖国

医学称本病为
“

经闭
”

、
“

月经后期
”

、
“

月经过

少
”

等
。

月经稀少常为继发性闭经的前驱
,

二者

病因
、

病理基本相似
。

由于闭经和月经稀少病

因较复杂
,

治疗亦较困难
。

近两年来
,

笔者采

用辨证为主
、

证病结合的
“
中医周期疗法

” ,

门

诊观察了功能性闭经和月经稀少 88 例
,

取得了

较好的效果
,

现总结讨论如下
:

临 床 资 料

一
、

诊断标准

参照
《 实用妇科学 》 ( , ’所载各项规定进行诊

断
,

尽可能除外下丘脑一垂体一卵巢与子宫的

器质性病变以及由其他疾病因素所致者
。

月经

稀发指月经周期延长 7 天以上
,

但最长不超过

3 个月 ( 45 ~ 90 天 )
,

超过 3 个月以 上 者即归

属于闭经
; 月经过少为经量明显减少

,

每次不

超过 20 毫升左右
,

或经期过短而在 2 天以内
,

且皆为连续发病 3 个周期以上者
。

二
、

病例分析

年龄最小 17 岁
,

最大 40 岁
,

其 中 < 20 岁

(青春期 ) 7 例
,

) 20 岁 (生育期 ) 肚 例
。

本

组 88 例中
,

闭经 50 例
,

月经稀少 38 例
。

闭经病例中属原发性闭经 l 例
,

继发性闭

经 49 例
。

按临床分类属下丘脑一垂体性 闭 经

44 例
,

卵巢性闭经 (卵巢功能早衰 ) 5 例
,

子宫

性闭经 1例
。

下丘脑一垂体性闭经患者多数由

下丘脑功能紊乱引起
,

其中有明显精神神经因

素者 3 例
,

药物抑制综合征 4 例
,

闭经溢乳综

合征 2 例
,

多囊卵巢综合征 2 例
,

原因不明者

33 例
。

闭经 50 例中
,

闭经时间 (指间断性闭

经时间 ) < 1 年 4 例
,

1~ 2 年 9 例
, 2十~ 5 年

10 例
,

+5 ~ 10 年 20 例
,

> 10
一

年一 例
。

本 组

连续闭经时间最长者为 +2 年
。

月经稀少 38 例
,

按临床分类属月 经 稀发

2 9 例
,

月经过少 2 例
,

月经稀发合并月经过少

7 例
。

病程 < i 年 3 例
,

1一 2 年 5 例
,

2
十

~ 5

年 1 3 例
,

5 +
~ 1 0 年 10 例

,

> 1 0 年 7 例
。

治 疗 方 法

本组病例以中医辨证施治为主并参考月经

周期的不同阶段
,

采用分期用药方法进行治疗
。

治疗期间均不并用西药
。

具体方法如下
:

一
、

辨证施治

根据本组病例的中医辨证
,

可分为脾肾阳

虚 ( 22 例 )
、

肝肾不足 (5 例 )
、

肾虚肝郁 ( 26

例 )
、

肾虚痰阻 ( 13 例 )
、

肾虚宫寒 (5 例 )
、

肝

肾阴虚 ( 9例 )
、

肝脾不调 ( 7 例 ) 和寒凝气滞

(1 例 )八型
,

各型的临床主证及治法用药如下
。

1
.

脾肾阳虚型
:

月经延后
,

经量过少
,

经

色淡红
、

质清稀
,

或经水闭止
,

或经闭溢乳
;

畏寒肢冷
,

腰背痰痛
,

精神委靡
,

发脱枯悴
,

性欲减退
,

或不孕
,

纳少腹胀
,

或面肢浮肿
,

尿频或夜尿
,

大便澹薄
,

或丑更泄妈
,

面色就

白
,

舌淡胖有齿印
,

苔薄白而润或白滑
,

脉沉

细或沉弱
; 子宫偏小

,

生殖器幼稚或萎缩
,

第

二性征发育不良
,

雌激素水平低下
,

或尿 17 -

经
、

1 7一酮类固醇偏低
,

无排卵或稀发排卵
。

治

以温肾助阳调冲
,

方用加减右归汤
:

熟地 15

克 (或砂仁 2 克拌 )
,

炒山药
份

15 克
,

山英肉 9

克
,

构祀子 12
一

克
,

蔫丝子 15 克
,

鹿角 片 12

克 (先煎 )
,

淡附片 4
.

5 克 (先煎 )
,

肉桂 3 克

(后下 )
,

仙灵脾 15 克
,

仙茅 15 克
,

炒党参 15

克
,

炙黄茂 15 克
,

炒当归 12 克
。

.
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2
.

肝肾不足型
:

月经超龄未至
,

或 初潮

较迟
,

经来量少
、
色淡

、

质稀
,

渐至经闭
,

或

经闭溢乳 ;
腰膝疲软

,

或足跟痛
,

头晕耳鸣
,

消瘦乏力
,

婚久不孕
,

目眶黑晕
,

或面部有色

素沉着
,

舌淡苔薄白
,

脉沉细或尺弱
;
子宫发

育不良
,

生殖器幼稚
,

无排卵或稀发排卵
。

治

以补肾益肝调 冲
,

方用加减归肾汤
:

芜 丝 子

15 克
,

拘祀子 12 克
,

熟地 15 克
,

山英肉 12 克
,

淮山药 15 克
,

制首乌 15 克
,

紫河车 9 克 (吞 )
,

党参 招 克
,

当归 12 克
,

鸡血藤 15 克
,

阿 胶

9 克 (样冲 )
。

3
.

肾虚肝郁型
:

月经错后
,

月经 量少或

经 闭
,

经行不畅或少腹胀痛
,

经色淡黯 ; 精神

欠佳
,

或抑郁少欢
,

腰胁疼痛
,

眩晕寐差
,

面

色灰滞
,

舌淡或偏黯
、

苔薄
,

脉沉弦或细弦
;
子

宫略小
,

稀发或无排卵
。

治以益肾解郁调冲
,

方用益肾解郁汤
:

柴胡 6 克
,

当归 9 克
,

炒白

芍 9 克
,

芬丝子 巧 克
,

淮山药 15 克
,

川断 巧

克
,

熟地 12 克
,

鹿角片 12 克 (先煎 )
,

仙 灵

脾 12 克
,

制香附 9 克
,

获荃 9 克
,

玫 瑰花 3

克
, z又月札 1 2 克

。

4
,

肾虚痰阻型
,

月经延后
,

经量过少或

经闭
,

经血色淡而粘
; 形体肥胖

,

多毛
,

或伴

不孕
,

胸胁满闷
,

神疲倦怠
,

呕恶痰多
,

带下

色 白粘稠
,

腰痰头晕
,

心悸短气
,

舌淡胖或有

齿印
,

脉细滑或带沉
, 子宫略小

,

或可们及两

侧增大的卵巢
,

雌激素水平较低
,

稀发或无排

卵
。

治以益肾健脾
、

化痰调冲
,

方用益肾导痰

汤
:

芜丝子 巧 克
,

仙灵脾 15 克
,

巴 戟肉 12

克
,

鹿角片 12 克 (先煎 )
,

苍白术各 9 克
,

党

参 12 克
,

淮山药 15 克
,

制香附 9 克
,

石营蒲

4
.

5 克
,

黄茂 15 克
,

陈胆星 5 克
,

海藻 12 克
,

生山植 15 克
,

益母草 巧 克
。

5
.

肾虚宫寒型
:

月经错后
,

经血量少
、

色

淡或黯黑有块
,

经行小腹冷痛而喜热熨
,

或经

闭 ; 面色少华
,

腰痰背痛
,

腹冷如扇
,

带下清

冷
,

或不孕
,

小便清长
,

大便稀塘
,

舌淡苔

薄
,

脉沉迟无力 ; 子宫可略小
,

雌激素水平偏

低
,

稀发或无排卵
。

治以温肾暖宫
、

散寒调冲
,

方用加味艾附暖宫汤
:

艾叶 5克
,

制香附 9克
,

炒当归 9 克
,

焦白芍 9 克
,

川背 3 克
,

淡吴黄

3 克
,

官桂 3 克 (后下 )
,

熟地 12 克
,

续断 12

克
,

炙黄茂 15 克
,

紫石英 30 克 (先煎 )
,

淡附

片 6 克 (先煎 )
,

蛇床子 15 克
,

锁阳 12 克
。

6
.

肝肾阴虚型
:

月经延后
,

经血量少
、

色

鲜红
,

或经闭
;
低热颧红

,

或五心烦热
,

头晕

目眩
,

足跟痛
,

咽千盗汗
,

漫赤便干
,

舌红或

有裂纹
,

少苔或无苔或花剥苔
,

脉 细 数或带

弦 ,
子宫或略小

,

雌激素水平多偏高
,

稀发或

无排卵
。

洽以滋肾养阴调冲
,

方用加 减 左 归

扬
:

生熟地各 15 克
,

淮山药 12 克
,

山芡肉 9

克
,

构祀子 15 克
,

冤丝子 9 克
,

何首乌 15 克
,

女贞子 15 克
,

旱莲草 12 克
,

炙龟板 15 克
。

7
.

肝脾不调型
:

经期退后或量少
,

经 色

淡红
,

经前乳胀或烦躁
,

经行痛泻或浮肿
,
胸

脱胀满
,

善太息
,

情志抑郁
,

纳少便澹
,

肠鸣

矢气
,

舌淡或有齿印
、

苔 白或薄腻
,

脉弦或带

缓
;
稀发排卵

,

或伴有黄体功能不良
。

治以疏

肝健脾调冲
,

方用加减逍遥汤
:

柴胡 9 克
,

炒

当归 9 克
,

焦白芍 9 克
,

炒白术 9 克
,

白获芬

9 克
,

八月札 12 克
,

制香 附 9克
,

炒陈皮 3

克
,

炙甘草 3 克
,

红枣 7 枚
。

8
.

寒凝气滞型
:

月经忿期
,

经血量少
、

色

黯夹块
,

经行小腹冷痛或不畅
; 胸闷腹胀

,

形

寒肢凉
,

面色青白
,

舌淡黯或带青
,

苔薄白
,

脉沉紧或涩
;
稀 发排卵

,

雌 激素水平可略偏

低
。

治以温经行滞调冲
,

方用加减小温经汤
:

小菌香 3 克
,

炒当归 9 克
,

川芍 6 克
,

焦 白芍 9

克
,

桂枝 5 克
,

淡吴英 3 克
,

台乌药 9 克
,

炒

党参 9克
,

怀牛膝 12 克
,

羲术 9 克
,

益母草

1 5 克
。

二
、

分期治疗

本组病例除按中医辨证进行整体治疗外
,

另还结合现代医学关于月经生理的神经内分泌

调节理论
,

以 及 诸 如 文献中对
“

阴阳常闭调

节
” “ “ ’

等的有关论述
,

通 过内分泌检查并参照

与月经周期有关的临床表现
,

作为制定经潮分

期的依据
,

迸行分期治疗
。

对各期治疗的一般

原则是
:

经后期 (卵泡发育期 ) 宜滋肾补血为

主
,

兼顾肾气
,

以促使卵饱发育
,
排 卵前期
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(指卵泡渐趋成熟至排卵前的一个阶段 )宜滋养

精血
,

辅以助阳调气活血之品
,

以促发排卵
;

排卵后期 (黄体形成期 ) 宜多从 温 补 肾 阳考

虑
,

阴中求阳
,

使阴阳处于常阂的平衡
,

以维

持正常的黄体功能
,
经前期 (黄体退化期 ) 宜

括血调经
,

因势利导
,

以促使自然行经
。

闭经

的主要矛盾在于排卵功能障碍
,

故在疗程中应

在经后期和排卵前期以调整脏腑冲任功能
,

促

使卵抱发育成熟
,

恢复排卵为治疗的重点
。

当遇有证型与分期的治则有矛盾时
,

应全

面衡量
,

相互兼顾
。

如在经后期证属脾肾阳虚

患者
,

按证型需温补脾肾之阳
,

按分期宜从滋

肾补血主治
,

为照顾到经后血海空虚
,

阴血不

足
,

故治疗时需阳中有阴
,

治阳顾阴
。

本组一般以治疗 1 个月经周期为一疗程
,

经治疗而按时来经后
,

尚 需继续调理 2~ 3 个

疗程
,

以便巩固疗效
。

表 1 疾病类型与疗效的关系
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7 二

治 疗 结 果

一
、

总疗效

本组病例的疗效标准制定如下
。

( 1) 痊愈
:

治疗后连续 2 个周期以上
,

月经周期
、

经血量

正常
,

并出现排卵或妊娠者
; ( 2 ) 显效

:

治疗

后连续 2 个周期以上
,

月经的周期
、

经量保持

正常
,

但属无排卵性月经
,

或闭经患者出现一

次排卵性月经周期者
; ( 3) 有效

:

闭经患者出

现一次无排卵月经
,

经量稀少
,

周期缩短或经

量有明显增加者
;

·

(约 无效
:

治疗后未见月经

来潮
,

或月经周期及经量均无明显改善者
。

按以上疗效标谁统计
,

本组 88 例中
,

痊愈

6 0 例 ( 6 8
.

2 % )
,

显效 1 8 例 ( 2 0
.

5% )
,

有效

7 例 ( 7
.

9 % ) ;
无效 3 例 ( 3

.

4% ) , 总有效率

为 9 6
.

6%
。

痊愈病例中
,

治疗后妊娠者 18 例
。

二
、

疗效分析

1
.

疾病类型与疗效的关系
:

统 计结果见

表 1
。

其中闭经 50 例
,

治疗后获痊愈 30 例
,

显效 13 例
,

有效 4 例
,

无效 3 例
; 月经稀少 38

例
,

治疗效果分别为 30 例
, 5 例

, 3 例
,

o 例
。

月经稀少疗效虽高于闭经
,

但经统计学处理二

组疗效无显著性差异
。

闭经中以下丘脑一垂体性闭经的疗效为较

好
,

显效以上者占 9 0
.

9% ( 4 0 / 4 4 例 )
,

卵巢

性闭经疗效则较差
, 5例均经雌 激 素水 平 及

F S H 测定确诊为卵巢功能早衰者
,

治疗后仅 1

例 ( 2 0% ) 妊娠
,

获得临床痊愈
,

其中 2 例经

较长时间治疗仍属无效
。

本组闭经患者的痊愈

率为 60 %
,

如除外卵巢功能早衰者 5 例
,

纠正

后的痊愈率为 64
.

4%
。

2
.

中医证型与疗效的关系
:

统 计结果见

表 2
。

各证型组的疗效相接近
,

肾虚痰阻和肾

虚肝郁者疗效偏低
。

3例 无 效例中
, 1 例为肾

虚痰阻型
,

西医诊断为多囊卵巢综合征
; 2 例

为肾虚肝郁型
,

经内分泌检查均证实为卵巢功

能早衰
。

肝脾不调及寒凝气滞共 8 例
,

治疗后

均获痊愈
,

可能与病损未涉到肾且均为月经稀

少患者
,

与病情尚较轻浅有关
。

表 2 中医证型与疗效的关系

疗疗 效效 脾脾 肝肝 肾肾 肾肾 肾肾 肝肝 肝肝 寒寒
肾肾肾肾 肾肾 虚虚 虚虚 虚虚 肾肾 脾脾 诚诚
阳阳阳阳 不不 肝肝 痰痰 宫宫 }犯犯 不不 气气
砒砒砒砒 足足 郁郁 阻阻 笨笨 虚虚 调调 滞滞

痊痊 愈愈 1 555 333 1 666 999 333 666 777 111

显显 效效 666 222 444 222 111 333 000 000

有有 效效 111 000 444 111 111 000 000 000

无无 效效 000 000 222 111 000 000 000 000

合合 计计 2 222 555 2 666 1 333 555 999 777 111

讨 论

现代医学认为功能性闭经为下丘脑一垂体

一卵巢一子宫轴功能失调的表现
; 祖国医学则

谓不外虚
、

实 两端
。 《
金匾要略

》
指出

: “

妇人

之病
,

因虚
、

积冷
、

结气
,

为诸经水断绝
。 ”

虚
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(总 5 1 8 )

宕多因冲任失养
、

血海空虚
,

表现为肝肾 (精

洲
.

少 不足
、

阴亏或脾肾阳虚
; 实者多因气血郁

滞
、

寒凝或痰湿内阻
,

致冲任不通
,

经血不得

下行
。

临床所见
,

功能性闭经患者以呈虚证或

虚中夹实者为最多见
。

本组 88 例中虚证 占 36

例
,

虚中夹实 (夹郁
、

夹疲
、

夹痰
、

夹寒等 )

占 5 1例
,

而其中又以肾虚为最多见
,

这与中医

认为
“
经水出诸肾

” 、 “

肾为冲任之源
”
的理论有

关
。

治疗闭经
,

西医着眼于
“
病

” ,

主张用性激

素疗法
,

不仅副作用较大
,

疗效也不理想
; 中

医则着眼于
“

证
” ,

从调整全身脏腑的阴阳平衡

着手
,

有其一定的优越性
。 “

中医周期疗法
”

以

辨证为主
,

并将辨证与辨病有机地结合起来
,

既注重机体全身的改变 (证型 )
,

又重视卵巢局

中 医 杂 志

部的内分泌周期变化
,

抓住闭经排卵功能障碍

这一病理特点
,

旨在调整脏腑冲任功能以促使

排卵
。

如果正常排卵功能得以恢复
,

月经自然

就会来潮
。

此外
,

我们还
“

证病结合
” ,

注意了

临证选方遣药的灵活性
,

在理
、

祛
、

方
、

药统

一的前提下
,

尽量选用一些仲任奇经药以及被

现代实验证实有促性腺机能或对生殖器官有亲

和性的药物
` “ ’ ,

以期加强治疗的针对性
,

对促

进本病临床疗效的提高也起有一定作用
。
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一 风疹块

故 二
、

男
,

6 5 岁
,

工人
。

患者 皮肤奇痒 已四个月
。

自述由干夜间在门卫室

出汗当风
.

次 日即皮肤褒痒
,

时有微恶寒感
,

疹块遍

身皆是
,

奇痒心烦
,

夜不成眠
,

遇风着凉则更甚
,

多

方医治无效
。

经某医院诊断为
“

顽固性尊麻疹
” 。

口服

扑尔敏
、

苯海拉明 ; 静脉注射痒苦乐 民 等 药无效
。

1 9 8。 年 3 月 巧 日改用针刺疗法
。

检查
:

精神不振
,

慢性病容
,

四肢内侧
、

胸腹部

有豆瓣大丘疹
,

甚则成块
,

遍身痰痒
,

皮肤划痕征阳

性
,

舌淡红
、

苔微黄而腻
,

脉浮数
。

诊断
:
风疹块 (顽固性尊麻疹 )

治疗
:
取血海

、

三阴交
、

曲池健脾利湿泄热
,

合

谷
、

风府
、

肺俞解表散风
。

针刺得气后留针 30 分钟
,

每隔 5 分钟捻针一次
,

起针时摇摆针柄
,

不按穴位
,

每 日~ 一

次
。

症状逐 日减轻
,

连针 12 次 而 愈
。

随访 3

年未
.

再复发
。

二
、

眩晕症

卢 、 x ,

女
,

48 岁
,

教师
。

自述头晕不能起立已 30 余 天
。

1 9 8 3 年 1 月 7 日

因声带水肿
、

瘪肉
,

肌注硫酸链霉 素 20 日
,

每 日 1

克
。

口唇麻木
,

时有耳鸣
,

头晕如乘舟状
,

症状逐 日

加重
,

动则恶心欲吐
,

整夭卧床不敢移动
,

去长春某

医院诊断为
“

前庭神经链霉素中毒
” 。

乃改用 口服维生

素 B : ,

肌注维生素 B
: : 、

三磷酸腺贰等药近 30 夭
,

病情

无好转
,

对药物治疗失去信心
。

3 月 8 日被 我科收入

家庭病房
。

检查
:

体质肥胖
,

面色萎黄
,

呈痛苦病容
,

眼睑

震颤
,

声微懒言
,

睁眼则恶心欲吐
,

舌淡红
、

苔 白腻
,

脉濡滑无力
。

诊断
:

眩晕症 (前庭神经链霉素中毒 )
。

治疗
:

取大包
、

三阴交
、

血海
、

丰隆
、

天突健脾

利湿化痰
,

曲池
、

合谷以调手阳明经气
。

每穴得气后

留针 巧 分钟
。

太阳
、

鱼腰三棱针点刺出 血
,

顿觉头

清眼亮
,

睁眼视物
,

头晕大减
,

以后每 日针刺一次
,

治疗 13 次患者能躺在床上看书 2 小时左 右
,

眼 脸震

颤消失
,

井可下床扶杖行走
,

但时有头曼
,

只需闭目

站立片亥j即 可缓解
。

后因情绪不舒而 出现胁病
,

胸 闷

纳少
,

乃加刺行间
、

百会
,

以疏肝理气
。

先后共治疗

3 2 次
,

患者能料理家务
,

行走如常
,

井可阅读书报和

看电影
。

后去某医院复查
,

前庭神经基本恢复正常
。

随访 5个月
,

未见复发
。


