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治疗更年期汗症经验一得
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摘要　更年期汗症是妇女在更年期前后常见的一种病症，修老师认为其基本病机为肾精渐亏，阴阳失衡。根据《黄帝内经》：
“阴在内，阳之守也；阳在外，阴之使也”，基本可分为阴虚、阴阳两虚两种证型。因阴虚者，阴不能内守，阳气运行无度，时而浮

越，造成汗出；或病程日久，阴损及阳，而成阴阳两虚之证，此时的多汗现象，既责之于阴虚阳气浮越，又责之于阳虚不能固摄，阴

津外泄。临床中，修老师常用自拟的“收敛固涩”方与“秘益精气”方，临床疗效显著。
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　　更年期综合征是指妇女在绝经期前后出现的一系
列躯体及精神心理症状，包括生殖泌尿、心血管、骨骼、

神经精神等多系统的改变［１］。其中更年期汗症是常见

的一种临床表现，有研究表明７３３％的更年期女性会
出现此症状［２］。现代医学多认为此症状是由于妇女年

龄增长，体内卵巢功能逐渐衰退，体内雌激素水平下

降，植物神经功能紊乱而造成，目前尚无特效的治疗方

法［３］。中医对更年期综合证的研究较早，《素问》云：

“七七任脉虚，太冲脉衰少，天癸竭，地道不通”，认为

更年期的妇女因肾气渐衰、任脉与太冲脉虚衰、天癸将

竭、体内阴阳失衡而导致了临床中诸多的症状。治疗

时立足于整体，辨证论治，随证加减，对改善更年期症

状有着很好的疗效。修老师在临床中基于这个基本理

论，对更年期汗症的病因病机总结了自己的见解，并在

治疗基础病的同时使用简单药对兼顾此症状，临床疗

效显著，现将其总结如下。

１　病因病机———阴虚不守　阳虚不固
临床中，我们常见一些患者，虽然有较严重的更年

期汗症表现，但因未影响正常生活而未予重视，来诊病

的主要原因是其他疾病或痛苦。此时修老师会用简单

药对兼顾此症状，疗效显著。修老师认为更年期汗症

的根本病机乃肾精渐亏，阴阳失衡。根据《黄帝内

经》：“阴在内，阳之守也；阳在外，阴之使也”，进一步

可将其分为阴虚、阴阳两虚两种证型。阴虚者，阴不能

内守，阳气运行无度，时而浮越，故汗出；阴阳两虚者病

程日久，阴损及阳，在外阳虚不能固摄，在内阴虚不能

内守，阳气浮越而致阴津外泄。针对此两种证型，修老

师分别自拟了“收敛固涩”方与“秘益精气”方。

２　收敛固涩方
对更年期妇女阴虚兼有内热，阳气未见明显亏虚

者，修老师常用“收敛止汗”方：麻黄根１５ｇ、浮小麦３０
ｇ、五倍子２０ｇ、芡实１５ｇ加减。

麻黄根甘，平，敛肺止汗。《本草纲目》曰：“……

风湿、伤风、风温、气虚、血虚、阴虚、脾虚、胃热、痰饮、

中暑、亡阳、柔痉之诸证自汗，皆可随证加而用之。盖

其性能行周身肌表，故能引诸药外至卫分而固腠理

也。”《得配本草》记载曰：“……引补气之药外至卫分

而止汗。”故麻黄根可用于各种原因引起的多汗，并可

引诸药至卫分，起到引经药之意。现代药理研究得出

结论，麻黄根生物碱部分能够抑制低热和烟碱所致的

发汗［４］。修老师对麻黄根的使用有其独特的心得，在

临床治疗汗症中常多用之，用量 １０～１５ｇ。《本草纲
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目》记载浮小麦具有益气除热，止自汗盗汗、骨蒸虚热、

妇人劳热之功效。修老师认为：更年期妇女，肝肾多不

足，真阴不足则相火妄动，易虚火扰心，而浮小麦甘、

凉，可养心除烦而止汗，故临床多用到３０ｇ。《卫生宝
鉴》单用浮小麦炒焦研末，治疗盗汗及虚汗不止。颜正

华［５］在辨治汗证时，亦常用固涩敛汗之品如麻黄根、浮

小麦等。五倍子味涩酸咸，有入肺清金，收敛固脱之功

效。《本草备要》记载：“涩，敛肺。咸酸，其性涩，能敛

肺……郑赞寰曰：焙研极细；以自己漱口水调敷脐上，

治盗汗如神。”成志荣［６］用五倍子与五味子调成糊状贴

脐治疗盗汗，有效率可以达到９１％。楼兰英［７］自拟五

倍二仙汤加减治疗更年期汗证疗效显著，取五倍子之

酸甘敛阴止汗之功效；芡实甘、涩、平，归脾、肾经。可

健脾利湿，固涩肾气。《本草崇原》曰：“芡实气味甘

平，子黄仁白，生于水中，花开向日，乃阳引而上，阴引

而下……”。修老师引申其意，认为芡实有交通阴阳之

功效，阴阳运行畅通自如，则汗出自止。上方中麻黄根

引诸药至卫分，固腠理而止汗；浮小麦除烦止汗；五倍

子收敛止汗；芡实健脾固肾，交通阴阳。诸药配伍，表

里兼顾，在内祛邪扶正，通调阴阳，在外收敛固涩，共助

收敛止汗之功。

３　秘益精气方
对更年期妇女肝肾阴精不足，阴损及阳，伴有阳气

不足表现者，修老师常用“秘益精气”方：金樱子１５ｇ、
桑螵蛸２０ｇ、海螵蛸２０ｇ、莲子１０ｇ加减。

修老师认为：金樱子酸能收敛、涩能固脱，善于治

疗下元虚冷之肾失固藏证。《本草经疏》曰：“……气

薄味厚，阴中阳也。入足太阳，手阳明，兼入足少阴经。

……此药气温味酸涩，入三经而收敛虚脱之气，故能主

诸证也。”《景岳全书》记载：“味涩，性平……故善理梦

遗精滑，及崩淋带漏，止吐血衄血，生津液，安魂魄，收

虚汗，敛虚火，……。此固阴养阴之佳品……。”现代药

理研究发现，金樱子含有较多的鞣质，与黏膜等部位接

触后能沉淀或凝固局部的蛋白质，从而在表面形成较

为致密的保护层，可以防止汗液大量的渗出［８］。桑螵

蛸甘、咸、平，归肝、肾经。《本草纲目》曰：“肝、肾、命

门药也，古方盛用之。”故临床中，修老师善于应用金樱

子合桑螵蛸，两者补肾助阳以收敛固涩。海螵蛸味咸

涩性温，归肝肾经又主入血分，女子以血为本，故用此

药既可补肝肾精血不足，又可收敛固涩。此三味药，既

顾护肝肾精血阴阳之不足，又可收敛汗液。少佐莲子

补肾健脾，养心，能使心肾交而成既济之妙。诸药相

合，标本兼顾，疗效甚佳。修老师在辨证选用以上方剂

的同时，亦常配伍煅龙骨、煅牡蛎以潜镇浮阳，调和阴

阳，固涩敛汗。

４　病案举例
例１：某，女，５３岁。２０１２年２月１６日初诊。主诉

乏力半年余。患者周身乏力疲倦，腰酸胀，劳累后双下

肢水肿，夜眠差半年，伴多汗，烘热汗出，偶有头晕头

痛，胸闷气短，易烦躁，纳可、二便调。舌质暗红，苔白

腻，脉弦滑。诊断为更年期综合症，肝肾不足，阴虚内

热证。处方：生地黄２０ｇ，知母１０ｇ，续断１０ｇ，杜仲１０
ｇ，青蒿１０ｇ，佛手１８ｇ，郁金１０ｇ，车前子３０ｇ，滑石２０
ｇ，麻黄根１０ｇ，浮小麦３０ｇ，芡实１０ｇ，煅龙骨３０ｇ，煅
牡蛎３０ｇ，炒酸枣仁５０ｇ。１４剂水煎服，日１剂。患者
３月１日复诊时，诉服药后，乏力、烦躁、多汗、胸闷气
短、下肢水肿均有好转，睡眠好转，偶有胃胀不适。舌

暗红苔白，脉弦。修老师根据效不更方原则，在上方中

将炒酸枣仁加量至６０ｇ，加川楝子１０ｇ。后患者一直
服用药物１个月余，主方未变，随证加减。３月２９日就
诊，诸症状均好转，汗出较前减少，偶有汗出。

例２：某，女，５３岁。２０１２年３月８日初诊。主诉
高血糖半年余。患者半年前查餐后血糖１２μｍｏｌ／Ｌ，未
进行治疗。现患者口干口渴，消谷善饥，偶下肢水肿，

伴多汗，烘热汗出，胸闷，眼睛干涩。大便调，夜尿２～
３次。舌暗红，苔薄白，脉弦。诊断：糖尿病，阴阳两
虚，虚热内扰。处方：干姜９ｇ，黄连３０ｇ，葛根６０ｇ，天
花粉３０ｇ，芦根２０ｇ，知母３０ｇ，黄芩３０ｇ，车前子３０ｇ，
滑石粉３０ｇ，麻黄根２０ｇ，金樱子３０ｇ，桑螵蛸３０ｇ，海
螵蛸３０ｇ，浮小麦３０ｇ，五味子３０ｇ，三七粉３ｇ。３月
２２日复诊，患者餐后血糖９ｍｍｏｌ／Ｌ，胸闷、烘热汗出明
显好转，下肢水肿、眼睛干涩、消谷善饥好转。但仍觉

口干口渴，烦躁易急，二便调，舌暗红，苔薄白，脉弦滑。

修老师将上方减去麻黄根，加石斛１０ｇ、青蒿１０ｇ、木
贼草１０ｇ。坚持服用上方，伴随症状随证加减，４月５
日，患者血糖控制良好，汗出明显好转。

５　讨论
对更年期汗症的治疗，目前现代医学尚无特效疗

法，多采用激素代替疗法，但该治疗方法在临床使用中

存在着较多的不良反应和禁忌证［９］。而近年中医对本

病的研究日益增多，各医家通过辨证分型或专病专方

等多种方法遣方用药，在临床中取得了较好的疗效且

很少有副作用的发生。如孟东红主张［１０］从瘀论治，分

为肾虚血瘀、气滞血瘀等证型，治疗时使用活血化瘀汤

剂配合针灸疗法，取得了一定的疗效。临床中亦有人

使用当归六黄汤［３］、甘麦大枣汤［１１］来治疗本病，均取

得了显著的疗效。而修老师根据临床经验将该临床表

现分为阴虚与阴阳两虚两种证型，使用具有收敛作用
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的“收敛固涩”方与“秘精益气”方，表里兼顾，疗效显

著。因此中医治疗本病可以兼顾不同证型与个体特

征，灵活用药，优势显著，值得在临床中不断探索与发

挥。
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［４］黄春林，朱晓新．中药药理与临床手册［Ｍ］．北京：人民卫生出版社，

２００６：３９９．

［５］吴嘉瑞，张冰，康琛．颜正华诊疗汗证经验探析［Ｊ］．中国中医药信息

杂志，２０１２，１９（９）：８８－８９．

［６］成志荣．五味子糊剂治疗盗汗５０例［Ｊ］．中药通报，１９８６，１１（５）：５８．

［７］楼兰英．五倍二仙汤治疗更年期汗证 ６８例［Ｊ］，浙江中医杂志，

２００９，４４（９）：６６１．

［８］李仪奎，姜名瑛．中药药理学［Ｍ］．北京：中国医药科技出版社，

１９９３：２０６．

［９］张力山，欧阳．传统医药在更年期综合征治疗中的临床研究进展

［Ｊ］．中国民族民间医药，２０１２，２１（２０）：４２．

［１０］孟东红．更年期汗症从瘀论治的治疗体会［Ｊ］．四川中医，２０１１，２９

（６）：２５－２６．

［１１］杨倜．甘麦大枣汤治疗女性更年期潮热汗出［Ｊ］．中国医学创新，

２０１２，９（３２）：１２６．

（２０１２－１２－１６收稿）

世界中联中医心理学第六届学术年会

暨世界中联睡眠医学专业委员会第三届学术年会

暨第三届海峡两岸中医心理学·睡眠医学高峰论坛

　　由世界中医药学会联合会（简称“世界中联”）中医心理学
专业委员会和睡眠医学专业委员会主办，中国中医科学院广安

门医院和南京中医药大学承办，《世界中医药》杂志社协办的世

界中联中医心理学第六届学术年会、世界中联睡眠医学专业委

员会第三届学术年会、第三届海峡两岸中医心理学·睡眠医学

高峰论坛将于１０月２５日到２７日在江苏省南京市举行。本次
会议将邀请海内外心理学和睡眠医学专家学者，共同研讨心理

和睡眠病领域的新理论、新技术、新疗法，对心理、睡眠常见病、

疑难病进行学术交流。欢迎各界专家和学者积极参与，发表学

术见解，共同探讨，引领发展。参会论文将评出优秀论文（不超

过收录文章的１５％），并颁发世界中医药学会联合会优秀论文
证书，拟推荐在《世界中医药》杂志发表。

地址：南京京西宾馆（鼓楼区草场门大街１１１号）。会议费
用：１０００元，食宿自理。会议网站：ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｔｃｍｉｔ．ｏｒｇ．ｃｎ，ｈｔ
ｔｐ：／／ｗｗｗ．ｅｓｌｅｅｐｉｎｇ．ｃｏｍ．ｃｎ。联系人：魏慧军、杜辉、张锦花、闫
雪、王芳。电话：０１０－８３１１４７２５，传真：０１０－８３１１４７２５。邮箱：
ｔｃｍｐｓａ＠１２６．ｃｏｍ。联系地址：北京西城区北线阁５号广安门医
院行政楼７２１室。邮编：１０００５３。

世界中联中医心理学专业委员会、世界中联睡眠医学专业委员会

２０１３年９月１２日

世界中医药学会联合会糖尿病专业委员会第三届理事会换届会议暨第十届学术年会会议通知

　　为推动中医药防治糖尿病及其并发症事业的发展，继续搭
建国际学术交流平台，世界中医药学会联合会糖尿病专业委员

会第三届理事会换届会议暨第十届学术年会将于２０１３年１０月
１８－２１日在厦门召开。

本次会议面向全球糖尿病专业医师和学者，将邀请海内外

知名专家就糖尿病的热点、难点问题及最新进展进行专题学术

报告，并针对糖尿病及其并发症诊治规范进行讨论；就境内外

糖尿病的科研成果、临床诊疗进展等进行专题学术交流。本次

会议与《世界中医药》杂志协办，与会者将授予继续教育学分，

论文作者将颁发论文证书，其中优秀论文可被推荐在《世界中

医药》杂志发表。现面向糖尿病中医药专家和广大糖尿病专科

医师征求稿件。

收稿Ｅ－ｍａｉｌ：ｈｕｉｙｉｍａｉｌ＠１６３．ｃｏｍ，请注明“２０１３论文征
稿”。截稿日期：２０１３年１０月０８日。

会议费：１０００元／人；资料费实收，食宿统一安排，费用自
理。

会议时间：２０１３年１０月１８－２１日（１８日全天报到，１９－２０
日全天会议，２１日会议结束）。

联系方式：１、会务组：王月（０１０－５９７１３３１５／１３５２１３９１３９１）
任胜利（１３７０１０８８０１０）传真：０１０－５９７１３３１５Ｅ－ｍａｉｌ：ｈｕｉｙｉｍａｉｌ
＠１６３．ｃｏｍ。２、学术组：赵进喜（０１０－８４０１３１２２／１３９１０６９４８０２）
王世东（１３９１０９６５６５９）张亚欣（１３８１０３７８２２１）。

世界中医药学会联合会糖尿病专业委员会

２０１３年７月３１日
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