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以活血化疲为主
.

治疗子宫内膜

异位症的临床经验
.

上海中医学院附属龙华医院 李 祥 公

子宫内膜异位症是妇科的常见 病 与 多 发

病
,

据统计约 1 / 4 的妇女患有本病
,

而不孕者

约占本病患者的30 ~ 40 %
,

中药对本病 的治疗

有较好的疗效
,

本文对专科门诊中用中药治愈

并妊娠的 38 例本病患者作一分析
,

并着重就用

药方法进行整理报道
。

一
、

!在床资料

1
.

一般资料
:

本组 3 8例均符合中西医结合

研究会妇科专业委员会第三届学术会议制定的

子宫内膜异位症诊断标准
,

其中 g 例经手术病

理确诊 ; 38 例中年龄 25 ~ 30 岁20 例
一

,

31 ~ 34 岁

1 6例
,

3 5岁以上 2 例
。

2
.

临床表现
:

腹痛与痛经 呈 进行性加剧

者 31 例
,

腰痛者 16 例
,

性交痛者11 例
,

月经不

调者 14 例
,

月经提前者 6例
。

妇科检查示在后

弯窿
、

子宫骸骨韧带或子宫峡部均可触及结节
,

且有 明显触痛
。

基础体温多数呈双相曲线
,

但

由低温相转为高温相呈缓慢上升
,

多数要超过

3 天才能达到高峰
,

或高温相维持时间较短 (短

于
.

9 天 )
。

本组中有 4 例基础体温呈单相曲线
,

有部分患者未测量
。

二
、

治法分析

1
.

辨证施治
:

以活血化癖为主
: !

根据临床

证候
,

结合辨证分六法施治
。

( 1) 活血化癖
、

温经通络法
:

平素下腹隐

痛
、

冷痛
,

经村疼痛加剧
,

形寒肢冷
,

少腹有

下坠感
,

腰膝瘦软
,

头昏耳鸣
: ,

带下较多
,

月

经不调
,

有时量多
,

苔薄 白或舌边尖有癖点
,

脉细
。

方用桃红四物汤合附桂地黄丸加减
。

常

用药味
:

附子
、

桂枝
、

桃仁
、

红花
、

当归
、

熟

地
、

赤芍
、

血竭
、

丹参
、

川芍
、

淮山药
、

泽泻
、

丹皮
、

获芬等
。

若少腹下坠甚加党参
、

白术
、

黄茵
、

升麻
; 腹痛剧加元胡

、 .

白芷
、

川谏子 ;

基础体温上升不良加紫石英
、

仙灵脾
、

肉从蓉
。

本组共巧例
。

( 2 ) 活血化癖
、

清解散结法
:

下腹疼痛
,

有灼热感
,

经行腹痛加剧
,

心烦易怒
,

常有低

热
,

口干或渴或不渴
,

大便有时干结
,

月经提

前
,

经色红
,

舌质红
、

苔薄或薄黄
、

边尖可有

痪斑
,

脉细数或细弦数
。

方用清热调血汤 (经

验方 )
。

常用药味
:

当归
、

川芍
、

白芍
、

生地
、

黄连
、

红藤
、

蜀羊泉
、

香附
、

桃仁
、

红花
、

羲

术
、

血竭
、

元胡
、

丹皮
、

夏枯草等
。

低热加地

骨皮
、

青篙
;
心烦易怒加山桅

、

川谏子 ; 症底

包块加地蟹虫
、

三棱
; 月经提前加黄琴

、

黄柏
;

热毒盛加皂角刺
。

本组共 6 例
。

( 3 ) 理气活血
、

破痛散结法
:

平时下 腹 胀

痛
,

经行痛剧
,

痛引腰髓
,

痛甚昏厥
,

腹痛拒

按
,

性交疼痛
,

乳房作胀
,

经行不畅夹有血块
,

苔薄质紫
,

边尖有癖斑
,

脉弦
。

本型多见于妇

科术后及输卵管不通患者
。

方用峻竣煎 (经验

方 )
。

常用药味
:

三棱
、

获术
、

穿山甲
、

路路通
、

地鳖虫
、

夏枯草
、

香附
、

威灵仙
、

’

炙乳香
、

炙

没药
、

丹参
、

赤芍
、

桂枝等
。

若术后肠粘连加

白芍
、

甘草
;
输卵管不通加石见穿

、

生牡砺
;

乳房胀甚加全瓜萎
、

橘叶
、

橘核
; 经行不畅加

益母草
、

失笑散
。

本组共 10 例
。

( 4 ) 活血化疲
、

温阳补肾法
:

经行腹痛
,

平

时少腹或痛或不痛
,

月经先后不定期
。

经量多
、

l嗜红
,

有时腰瘦
,

眼周发黑
,

苔薄质暗
、

舌体

胖
,

脉细
。

.

本型多见于月经不调或流产患者
。

方用冲任煎 (经验方 )合少腹逐癖汤加减
。

常用
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药昧
:

当归
、

川苟
、

香附
、

小菌香
、

龟板
、

鹿角

粉 (冲服 )
、

党参
、

黄茂
、

熟地
、

冤丝子
、

仙灵

肿
、

丹参
、

赤芍
、

元胡等
。

若月经量多加阿胶
,

牛角腮 ; 偏气虚加黄食
、

岗稳根 。 腰痘加杜仲
、

寄生
;
基础体温上升不 良加坎羔

、

肉蓝蓉
。

本

组共 5 例
。

临 ) 活血化癖
、

化痰软坚法
:

经行腹痛
,

痛有定处
、

拒按
,

形体肥胖
,

月经超前
,

经色

红
、

夹血块
,

有性交痛
,

嗜睡乏力
,

胸闷
,

白

带多
,

苔薄质暗
,

脉细弦
。

方用肾痰丸 (经验方 )
。

常用药味
:

当归
、

熟地
、

淮 山药
、

仙灵脾
、

从蓉
、

皂角刺
、

青檬石
、

黄药子
、

天南星
、

夏枯草
、

象贝母
、

山英肉
、

元胡等
,

以后加地龙
、

羲术

以消阴道后弯窿之结节
。

本组仅 1 例
。

( 6 ) 活血化癖
、

逐水抗疹法
:

小腹疼痛
,

时有下坠感
,

日干不欲饮
,

自感内热
,

大便于

结
,

月经提前
,

经色暗红
、

无血块
,

苔薄质红
,

脉细数
。

本组仅 1例
。

本例患者妇科检查可触

及包块
,

有压痛
。

子宫输卵管造影疑有结核病

变
。

方用加味琴部丹 (经验方沁 常用药味
:

黄

岑
、 一

百部
、

丹参
、

孽劳子
、

车前子
、

猪芬
、

获

等
、

夏枯草
、

芫花
、

生牡蜗
、

小金丹 (吞服 )等
,

月经提前时加生地
、

青篙
。

2
。

其他疗法
:

除辨证施治外
,

还配合应用

下述方法
:

( 1) 肛门灌注
:

有 13 例患者采用肛门灌注

法
。

药用三棱
、

羲术
、

苏木
、

蜂房
、

红花
、

皂

角刺
、

蒲公英
,

浓煎 15 0 毫升
,

用小儿肛管插人

肛门内1 5座米
,

晚」: 大便后将药液灌入作保留

灌肠
。

患者起初对灌肠法忍受程度差
,

有欲解

大便感
,

不久即会适应
,

便意感消失
。

该法在

经期时停用
。

(幻 舟参注射液静脉滴注
:

有 8 例患者用

本法
,

取丹参注射液 1 0一 12 支 (每支 2毫升
、

每

毫升含原生药 i
。

5 克 )
,

加入 5% 葡萄 糖溶 液

5 ()0 毫升中静脉滴注
,

每 日一次
,

14 天为一疗

程
,

经行时停用
,

以防月经过多
。

该方法因受条

件限伟d
,

多为住院病人或家距医院较近的患者

知奢采用
。

中 医 杂 志

〔3 ) 中药离子透人
:

有 3例患者采用本法
。

用上述肛门灌注之中药煎汁
,

倒入棉垫上
,

贴

敷在两侧下腹部
,

用离子透人仪进行治疗
。

三
、

疗效分析

38 例全部妊娠
,

其中治疗 3 个月内妊娠者
1 7例 ( 4 4

.

7% )
,

治疗 4 ~ 6个 月 妊 娠 者 9 例

( 23
·

7% )
,

治疗 6个月以上妊娠者 1 2例 ( 3 1
·

6% )
。

后者 12 例中
,

输卵管不通者有 5 例
,

巧克力囊

肿手术后复发者 2 例
,

严重痛经 有 休 克 者 3

例
。

随访 10 例分娩者
,

婴儿母亲均健康
,

产后

月经正常
,

痛经消失
。

四
、

讨论

1
.

治法虽多
,

逐痕为主
:

子宫内膜异位症

是 以癖阻为主的病变
。

癖阻的形成可因脏腑机

能不振
,

阳虚内寒
; 或因寒湿侵袭

,

血遇寒凝
;

或因气血虚弱
,

气虚血凝 ; 或因血热阴耗
,

血

受热熬
;
或因痰湿搏结

,

均可致癖
。

不管属何

原因
,

有痕就应通
、

应行
,

故以活血化疲为治

疗大法
。

2
.

温阳补肾
,

调经助孕
:

本组 38 例中 20 例

是用活血化癖加温通经络
、

温阳补肾法治愈的
。

胞脉系于肾
,

肾为生殖发育的物质基础
,

如果

肾气盛
,

肾阳充
,

自能温煦胞宫
、

胞脉
,

助孕

有子
。

子宫内膜异位症若病变在卵巢
,

会影响

卵巢的内分泌功能
,

因而有部分患者可出现月

经不调
、

月经过多
、

月经超前等病变
。

由于卵

巢内分泌功能发生障碍
,

基础体温表现为单相
,

或由低温相缓慢上升至高温相
,

高温相上升缓

慢
,

从低温相上升至高温相所需要的时间大于

3 天
,

且高温相维持时间亦短于 9 天
,

这些均

反映出卵巢内分泌功能不良
。

用活血化癖加温

通经脉
,

温阳补肾法治疗后
,

可能改善了卵巢

的血液循环和卵巢的女性激素的分泌功能
, 一

可

使子宫内膜因黄体激素分泌欠佳所出现的分泌

不良的图象
,

变为正常的分泌图象
,

这就有利

于受精卵的着床
,

助长了受孕机率
。

因而笔者

主张基础体温曲线可作为临床的观察指标
,

如

基础体温曲线逐渐恢复正常
,

标志患者将有孕

育的希望
。


