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而阴气自半
” ，
说明绝经前后期肾阴已为不足

，

这是本病发生的基础
。

有人认为
，
其发病与精神创伤亦有关��》 。

肝主疏泄
，

条达情志活动
，

但总隶于
“
神

”
之范

畴
。 “
神

”
总统在心�脑�

，
心属君火

，

肝肾内寄

相火
，
肾阴不足

，

心之君火
“
易为物所感而动

” ，

心火一动
“
相火翁然从之

” ，

耗损肾阴
。

我们以

艾森克�成人�个性问卷对患者进行测试
，

与正

常此期妇女比较
，

患者呈明显的不稳定个性
，

初步表明了这点
‘�，。

可见
，

肾阴不足
，
水不上

济
，
心火易旺

，

上浮不敛
，
而有心烦

、

易激动
、

心悸
、

失眠
、

多梦等心神失宁之症
。

临证于益

肾同时清降心火
，

宁心安神
，
可有效控制诸症

发作
。

因此
，
我们认为肾衰致心肾失济是本病

脏腑病机的关键
。

二
、

对证候分型的认识

本病症状繁多
，

分型复杂
，
较难掌握其规

律
。

我们认为
，

本病发生之根本在于肾虚
，

尤以

肾阴虚为多
，
故阴虚是最基本的证型

，

偏阴虚

是阴虚证的延续
。

除素体阳虚因素外
，
一般纯

阳虚证在本病中极少见
，
常是阴虚发展而致阴

阳两虚偏于阳虚为主证候
。

因此我们将阴虚火

旺与阴阳两虚中的偏阴虚归为一证
，
阴阳两虚

中偏阳虚另立一证
，
并比较 两 证型 血请 ��

、

���
、
�� 水平

，

后者数值略低于前者
，
但未

示有统计学意义
，
是否与证型的阴阳兼夹有关

，

尚待进一步研究
。

三
、

启迪与展望

从心肾病机立论
，

经补肾宁心治疗
，
患者

症状改善
，
血清 ��

、
��� 水平 明显 改善

，
说

明调节心肾阴阳的相对平衡能纠正肾虚所致的

内环境阴阳失衡
。

启发我们补肾合调摄心神
，

发挥人的主观能动性对防治 本 病 有 着积极意

义
。

因而除药物治疗外
，

适当采用心理疏导
、

气功锻炼等综合措施
，
可有效地防治更年期综

合征
。

本文血清放射免疫测定 系由江 苏省计划生育研究所同位

素室协助
。

阴道涂片由梁建宁医师 检测
。

并承荤江苏省中医

研究所孙宁栓主任
、

省中医院陈丹华副主任医师指导
，
谨致

谢忱
。
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偶 然 发 现 的 奇 效

吉林省和龙县中医院 安 东 柱

产后大便难是妇科常见病
，
前人常以养血润燥之 病例介绍

�

尹 � 、 ，
�� 岁

，
农民

， ����年 �� 月 �下

法治疗本病
。
近几年来

，
笔者用桂枝汤加减治疗本病收 日诊

。

患者产后大汗淋漓已有月余
，
大便数日一次

，

到了满意的效果
。
事出于偶然

，
有一次产后大便难的 艰涩难解

，
但腹无胀痛

，
饮食如常

，
面色萎黄

，
脉浮

患者在治疗过程中
，
遇患外感

。

因其恶风
、

汗多
、

脉 虚
。

治宜调和营卫
，
固表止汗

，
保津润肠

。

予桂枝汤

浮
，
故用桂枝汤加减

，

不期收到通便之效
。

其后每遇 加炙黄茂
、

红参各��克
。
三剂后

，
大汗止

，
大便亦通

。

产后大便难的患者
，
试以桂枝汤加减

，
其效甚好

。

体会
�

观察��例产后大便难的患者
，
未发现无汗

桂枝扬调和营卫
，
可防止产后由于气血虚弱

，
膜 者

。
可见出汗过多与大便难有关

。
产后大便难的根本

理不固而自汗， 再加当归��克以养血通便
� 肛裂出血 原因是津少液枯

，
导致津少液枯的原因是汗出过多

。

盘乡
，
加三七根 �克 �研末冲服�， 体虚者

，
加人参

、

因此治产后大便难
，
如仅执滋阴养血润燥一法

，
非其

黄茂各��克
。

所宜 � 尚有调和营卫方法
，
值得重视

。
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