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运用莲类药材治疗女性生殖系统疾病经验
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［摘要］ 莲类药材具有化瘀止血、健脾益肾、交通心肾、安胎等功效。临证运用藕节、荷叶蒂、莲房、莲

须、莲子、莲子心、石莲子等莲类药材治疗多种女性生殖系统疾病。如以荷叶蒂配伍尤氏胖型双土汤加减、

藕节配伍尤氏瘦型双藤汤加减治疗多囊卵巢综合征；尤氏养巢方 （内含莲子）、更年方 （内含莲子心） 治疗

卵巢储备功能减退；莲子-石斛对药，莲须配伍人参花、三七花治疗薄型子宫内膜；石莲子、荷叶蒂、莲

须、莲子、莲房、藕节应用于先兆流产。并总结归纳各莲类药物在不同疾病中的临证用药特色、配伍经验、

药物剂量及注意事项。

［关键词］  莲子；藕节；荷叶；生殖系统疾病

莲类药材在我国有着悠久的药用历史，《尔雅》

曰：“莲子煮食，可以轻身益气，令人强健”，《神

农本草经》载：“藕实茎，味甘，平，主补中、养

神、益气力，除百疾。久服轻身，耐老，不饥，延

年”。《中华人民共和国药典（2020年版）》［1］收载

了藕节、荷叶、莲房、莲须、莲子、莲子心等，分

别对应莲的根状茎、叶、花托、雄蕊、种子、花胚

等部位，具有化瘀止血、清暑化湿、益肾涩精、健

脾养心、交通心肾等功效。中医古籍中有较多莲类

药材治疗女性生殖系统疾病的相关记载，如《本经

逢原》载莲房治“血崩下血溺血，皆烧灰用之”；

《本草拾遗》载荷叶蒂“主安胎”；《本草纲目》载

莲子“止脾泄久痢，赤白浊，女人带下崩中诸血

病”；《本草从新》载藕节能“解热毒，消瘀血，疗

产后血闷”。我们临证运用莲类药材治疗多囊卵巢

综合征、卵巢储备功能减退、薄型子宫内膜、先兆

流产等多种女性生殖系统疾病，现总结如下。

1　多囊卵巢综合征

多囊卵巢综合征 （polycystic ovarian syndrome，
PCOS）是妇科常见的生殖内分泌疾病，主要临床

表现为月经失调、不孕、多毛、痤疮等。我们认

为，PCOS以肾、肝、脾失调为发病之本，痰、湿、

瘀阻滞为发病之标，病性属虚实夹杂［2］。临证时将

PCOS分为胖型与瘦型两大类，常于处方中加用荷

叶蒂、藕节之品。

胖型 PCOS 多有痰湿阻滞，痰湿体质在 PCOS
患者中所占比例较高［3］。机体津液输布异常，水液

内停而聚湿凝痰，阻滞胞宫，则见月经失调、不

孕；痰湿泛于肌肤，则见形体肥胖，正如《万氏妇

人科》所云：“惟彼肥硕者，膏脂充满，元室之户

不开；夹痰者，痰涎壅滞，血海之波不流”。治疗

主张健脾益气、化痰利湿，常选用荷叶蒂配伍自拟

方尤氏胖型双土汤［4］525-526加减，组成：土贝母 10 g、
土茯苓10 g、苍术10 g、香附5 g、大腹皮10 g、冬瓜

皮 10 g、泽泻 10 g、泽兰 10 g、车前子 10 g、吴茱

萸5 g、党参12 g、黄芪12 g、白术10 g、玳玳花5 g、
三七花 5 g、甘草 5 g。荷叶蒂味苦、性平，入心、

肝、脾经，可清热祛湿、和血安胎，《本草再新》

言其“清心降火……消湿热”，《本草拾遗》载其

“主安胎，去恶血，留好血”。《本经逢原》云：“入

脾胃药但用其（荷叶）蒂，取其味厚胜于他处也”，

指出荷叶蒂还能健脾益气、助运脾胃。故用荷叶蒂

助尤氏胖型双土汤中党参、黄芪、白术增强健脾益

气燥湿之力，脾健则痰湿之源得除；配伍方中土茯
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苓、泽泻、车前子则可清热祛湿；又取其和血之

功，配伍方中玳玳花、三七花理气活血调经。另根

据中医取象比类思维，荷叶蒂形似乳，故具有通的

特性，《四川中药志》 亦载其“通经，行气，清

热”［5］，用之可使经络通畅，气机流畅运行，则痰

湿自除。临床常用剂量为 9~15 g，尤适用于胖型

PCOS合并高泌乳素血症者。

我们经长期临床观察发现，瘦型 PCOS患者多

形体瘦小，常见异常子宫出血，病机多属肝郁肾

虚。肝郁则疏泄失常，气血运行受阻而生瘀血，影

响新血生成，肾虚则气血亏虚，日久胞宫阴血不足

而虚火内炽，扰动血海，迫血妄行，致月经非时而

下。治宜益肾调肝，兼清热养阴、活血化瘀。临证

常用藕节治疗瘦型 PCOS 所致的功能性子宫出血，

配伍自拟方尤氏瘦型双藤汤［4］524-525加减，组成：大

血藤 12 g、鸡血藤 12 g、当归 10 g、牡丹皮 10 g、
泽兰 10 g、泽泻 10 g、木槿花 5 g、三七花 5 g、
栀子 5 g、石斛 5 g、醋北柴胡 5 g、香附 5 g、知母

10 g、黄柏 10 g、甘草 5 g。藕节味甘、涩，性平，

归肝、肺、胃经，可散可收，既能收敛止血，又能

活血化瘀，止血而无留瘀之弊，《本草汇言》载其

“消瘀血，止血妄行之药也”。其与尤氏瘦型双藤汤

中牡丹皮相伍，增强清肝凉血之效；配伍方中大血

藤、鸡血藤、泽兰、三七花，增强活血通经之功。

若患者瘀重于热，症见经行不畅、或夹有血块、舌

紫暗或有瘀点、脉涩等，生用藕节化瘀止血，常用

20~30 g；若患者热重于瘀，症见异常子宫出血量

多、口干口渴、舌红苔黄、脉滑数等，将藕节炒炭

可增强收敛止血之效，常用 10~15 g，出血量大者

可用至30 g。
临床中还可运用食疗法治疗 PCOS排卵功能障

碍性不孕，嘱患者以鲜藕、胡萝卜等食物与自拟药

膳方暖巢煲一起炖汤食用。暖巢煲由黄芪 10 g、三

七花 2 g、制巴戟天 5 g、制何首乌 5 g、酒黄精 5 g、
枸杞子 10 g、石斛 3 g、山药 10 g、冬虫夏草 1根组

成，具有填精增液、助卵养泡之效，能改善卵巢功

能，有助于提高排卵率及妊娠率［6］。《本草纲目拾

遗》记载藕“凡一切症，皆不忌可服。味甘，性

平，调中开胃，补髓益血，通气分，清表热”；《本

经逢原》言其能“通达诸窍，联绵诸络”。故取藕

调脾开胃之功以助气血化生，滋后天以养先天，又

取藕通达之用以疏利气机，配伍暖巢煲中诸药，达

补肾健脾、填精助卵之目的。

2　卵巢储备功能减退

卵巢储备功能减退（diminished ovarian reserve，
DOR）是指卵巢功能不足，卵巢内的卵母细胞数量

减少和（或）质量下降，从而导致女性生育能力降

低，临床表现主要为月经紊乱、不孕等。我们提出

“冰山论”［7］观点，认为卵巢中的担当卵泡虽已凋

亡耗绝，但卵巢基质中的基始卵泡尚存，犹如藏于

冰山之下。DOR 病机多属肾精亏虚，先天之精封

藏已尽，肾主生殖功能减退，此时肾之精气不可遽

生，脾气却可快速长养，故可借助后天脾胃水谷精

微的充养转化，使肾精渐充，从而唤醒、滋育卵巢

内基始卵泡，使其担当调经孕育之责［8］。

因此，对于 DOR 有妊娠需求的患者，应脾肾

同调，自拟尤氏养巢方［4］540-542 健脾补肾、暖巢增

泡，药物组成：莲子 12 g、山药 12 g、百合 10 g、
白术 15 g、三七花 6 g、酒苁蓉 12 g、桑椹 12 g、佛

手 10 g、西洋参 6 g、炙黄芪 15 g、山萸肉 12 g、覆

盆子 12 g、菟丝子 12 g、玉竹 12 g、酒黄精 12 g、
甘草 5 g。莲子味甘、涩，性平，归脾、肾、心经，

功善补脾健脾、益肾涩精、养心安神。有研究［9］

认为，平性药具有调和作用，随证配伍，遇寒则

寒，遇热则热，适用广泛，且味甘的平性药还可纠

正寒热偏性，小剂量长时间服用可防病愈病。莲子

脾肾同补，又兼平性药的特点，其与尤氏养巢方中

山药、白术、甘草相伍可增强健脾益气之功，仿参

苓白术散之意；配伍酒苁蓉、桑椹、山萸肉、酒黄

精、覆盆子、菟丝子补肾养血益精；配伍百合、西

洋参、玉竹养心安神；其健脾益气之功还可助三七

花、佛手、炙黄芪通调气血。临床常用剂量为 12~
15 g，若见久泻、带下较多者，可用至 30 g，并配

伍金樱子9~15 g固精止泻。

若 DOR 患者无妊娠需求，出现月经紊乱、失

眠、健忘、盗汗或情绪异常等围绝经期诸症，病机

多为心肾失交。心主神明、主血脉，系胞宫脉络，

心肾失交，则水不升、火不降，导致阴阳失衡、气

血失和，胞宫、冲任失于濡养，而见各种月经失调

症状；心神失宁，而见失眠、情绪异常等。治疗重

点宜从脾肾转为心肾，主张在交通心肾的基础上辅

以健脾。临证自拟更年方交通心肾、健脾养心，药

物组成：远志 12 g、莲子心 9 g、北沙参 10 g、浮小

麦 10 g、玉米须 5 g、珍珠母 15 g、酸枣仁 10 g、党

参 12 g、黄芪 12 g、茯苓 10 g、麸炒白术 10 g、首

乌藤 12 g、石斛 5 g、胎菊 5 g、绿萼梅 5 g、三七花
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5 g、甘草5 g。《温病条辨》言：“莲心，由心走肾，

能使心火下通于肾，又回环上升，能使肾水上潮于

心。”方中莲子心味苦、性寒，归心、肾经，有清

心火、交通心肾之功，配伍通肾气而上达于心之远

志，增强交通心肾、安神定志之功；配伍北沙参、

石斛清热养阴安神；配伍首乌藤、酸枣仁养心安

神；配伍玉米须、胎菊、三七花增强清热之效，以

降心火、宁心神；《本草再新》 言莲子心“平肝

火”，故与珍珠母合用又可清肝安神。另加党参、

黄芪、茯苓、白术、浮小麦、绿萼梅健脾益气，助

养心气，甘草调和诸药。有研究［10］认为，莲子心

对中枢神经系统具有保护作用，能够调控脑内神经

营养因子及相关神经递质的水平，从而起到清心安

神、交通心肾的功效。

3　薄型子宫内膜

薄型子宫内膜 （thin endometrium，TE） 的内

膜容受性下降，易导致月经过少、不孕、复发性流

产等。我们认为，该病病机以脾肾两虚为本、肝郁

血瘀为标，虚实并见，并总结出“耕耘二法”，即

补肾健脾养血法补其本、疏肝宣络化瘀法治其标，

二法并用，通补兼施［11］。

肾虚则精血不足，脾虚则气血化生无源，胞宫

胞脉失于滋养，子宫内膜亦不得长养而菲薄，冲任

不足、血海亏虚，则月经过少、甚或不孕。治宜补

肾健脾养血，使先后天互滋，助冲任气血旺盛，如

《景岳全书·妇人规》所云：“故调经之要，贵在补

脾胃以资血之源，养肾气以安血之室，知斯二者，

则尽善矣”。临证常用对药莲子-石斛健脾补肾，

可配伍黄芪、甘草健脾益气，紫河车、山药补肾养

血。《神农本草经》记载莲子“主补中，养神，益

气力”，《本草纲目》谓：“莲之味甘，气温而性涩，

禀清芳之气，得稼穑之味，乃脾之果也……交心

肾，厚肠胃，固精气，强筋骨，补虚损”，指出莲

子有健脾补中、益肾固精之功。石斛既能滋养阴

液，又能清降虚火，入胃经补益脾胃，入肾经滋阴

补肾。二者相伍，共调脾肾，使血海充盈而有助于

长养子宫内膜。

肝郁血瘀，致宿血藏于胞宫而新血难生，胞宫

胞脉瘀阻，内膜失养而生长乏源。治宜疏肝宣络化

瘀，疏肝理气常选用佛手、玫瑰花，宣络化瘀则常

用莲须 3~5 g配伍人参花、三七花，尤适用于受金

刃损伤的内膜，如人流清宫术后内膜基底层受损。

女子气血阴阳盛衰变化明显，胞脉多为细小的络

脉、孙脉［12］，故对于薄型子宫内膜应慎用活血力

量强的药物，恐其动血伤脉、损伤正气，加重内膜

失养。莲须味甘、涩，性平，归心、肾经，长于固

肾涩精，《本草经疏》载其“乃是足少阴经药，亦

能通手少阴经，能清心，入肾固精气，乌须发，止

吐血，疗滑泄”。根据取象比类原则，我们认为莲

须形似细小孙络，可纵横于内膜之间渗灌气血，配

伍轻宣柔和之品人参花、三七花以益气活血，三药

相合，通补兼施，透达孙络，孙络通则瘀血去，瘀

血去则新血生，使气血运行通畅，达宣络化瘀、充

养内膜之目的。人参花还能益气健脾、养阴生津、

培补元气，以助血行，其质轻柔和，对于体质偏热

而不宜用黄芪、党参的患者尤为适用；三七花活血

化瘀、通而不伤，其无机成分与三七活血化瘀功效

的成分高度相似［13］。

4　先兆流产

先兆流产 （threatened abortion） 属于中医学

“胎动不安”“胎漏”范畴。《傅青主女科·种子》

曰：“摄精成孕在于肾脏先天之气，而胎孕之养成，

则在肾之阴”；《胎产心法》云：“胎之能长而旺者，

全赖母之脾土，输气于子。凡长养万物，莫不由

土，故胎元生发虽主乎肾肝，而长养实关乎脾土”。

由此可见，胎元孕育之根本在于肾，荣养之源在于

脾，脾肾亏虚，冲任气血化源不足，胎元失于滋养

和固摄，致胎动不安、胎漏。治疗时既要重视肾之

调养，亦不可忽视脾之培补，临证常采用分期安胎

法。妊娠前 6周，以健脾为主、补肾为辅，固摄托

养胎元；妊娠 6周后，以补肾为主、健脾为辅，维

系稳固胎元。

妊娠前 6周，常选用石莲子、荷叶蒂，配伍人

参花、陈皮、白术等健脾益气安胎，同时辅以桑寄

生、山茱萸等补肾安胎。石莲子为莲的老熟果实，

相较于莲子，石莲子成熟程度更高［14］。《本草纲

目》对石莲子及去壳的莲子进行了区分，载：“至

秋房枯子黑，其坚如石，谓之石莲子。八九月收

之，斫去黑壳，货之四方，谓之莲肉”。《本草便

读》载石莲子“皮黑如石，味甘涩而寒，助脾胃，

化湿热。”我们认为，石莲子健脾化湿、培补脾气，

其皮黑入肾，又有补肾涩精之功，故安胎时多用此

药，常用剂量为 12~15 g。若患者因脾气虚致胎元

下陷，症见阴道少量出血、血色淡而质稀薄、或神
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疲肢倦、腰腹重坠，甚或屡孕屡堕，常加用荷叶蒂

9~15 g与石莲子合用。荷叶蒂能健脾益气、和血安

胎，《本草求原》载其“安胎、止崩，健脾”，《唐

瑶经验方》中亦记载可单用荷叶蒂治疗妊娠胎动不

安，“干荷蒂一枚。炙，研为末，糯米淘汁一盏调服”。

妊娠 6 周后，常用寿胎丸配伍莲须 3 g 以补肾

安胎，并辅以白术、莲子等健脾安胎。莲须具有益

肾固肾、涩精止血之效，配伍寿胎丸中菟丝子、续

断、桑寄生可补肾益精、固冲任，肾旺自可荫胎；

配伍阿胶则益肾滋阴养血，使冲任血旺以固胎。现

代药理研究表明，莲须有弱雌激素样效应，可能存

在催产风险［15］，故不宜大剂量使用，以不超过 5 g
为宜。

此外，胞宫作为孕育生命的场所，宜暖忌寒、

宜舒忌碍、宜静忌扰，故针对先兆流产出现阴道不

规则流血明显者，不宜凉血止血，而应温经止血、

化瘀止血、收敛止血，常选用莲房、藕节。莲房味

苦涩、性温，归肝经，可化瘀止血，《本经逢原》

云：“莲房入厥阴，功专止血，故血崩下血溺血，皆

烧灰用之”。针对血瘀型先兆流产，症见阴道不规

则出血、色暗红，伴下腹刺痛、腰酸，舌暗红或有

瘀斑、脉弦滑等，常烧炭存性，运用莲房炭12~15 g
以增强收敛之性，又兼化瘀止血之效。有研究［16］

发现，妊娠后的血液高凝状态易致子宫胎盘部位的

血流状态改变，形成局部微血栓，甚则发展为胎盘

梗死，使胚胎发育不良而停育。我们借鉴现代研究

结果，对于妊娠早期凝血功能检查中 D-二聚体高

于 0. 8 mg/L 的先兆流产患者，常用生藕节 15~20 g
止血兼活血，止血之中兼有行散之意，行散又无伤

耗胎元之患，以防走窜动胎之嫌。

5　小结

莲一身皆可为药用，莲类药材在女性生殖系统

疾病的治疗中发挥着重要作用。本文结合藕节、荷

叶蒂、莲房、莲须、莲子、莲子心等为代表的莲类

药材的形色、性味、归经、功效，依据不同疾病的

不同证型，结合辨病、辨证论治，灵活配伍，将莲

类药材运用于女性生殖系统疾病中，在长期的临床

实践中已取得佳效。
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