
基金项目：北京市科技计划（Ｚ１４１１００００６０１４０５６）；北京市医院管理局重点医学专业发展计划（ＺＹＬＸ２０１６１１）；中医感染性疾病基础研究北京
市重点实验室（ＢＺ０３２０）
作者简介：王晓鹏（１９９１１０—），男，硕士研究生在读，医师，研究方向；中西医结合临床方向，Ｅｍａｉｌ：４７６７９７３５１＠ｑｑｃｏｍ
通信作者：刘清泉（１９６５１１—），男，本科，教授，主任医师，博士研究生导师，研究方向：中医药防治脓毒症研究，Ｔｅｌ：（０１０）５２１７６５０５，Ｅｍａｉｌ：
ｌｉｕｑｉｎｇｑｕａｎ＿２００３＠１２６ｃｏｍ

刘清泉教授“调肝理脾、活血化瘀”治疗

多囊卵巢综合征验案举隅

王晓鹏１，２　陈腾飞１　卢幼然１　郭玉红１　刘清泉１

（１首都医科大学附属北京中医医院，北京，１０００１０；２北京中医药大学，北京，１０００２９）

摘要　多囊卵巢综合征是女性最常见的内分泌疾病之一，常表现为月经紊乱、不孕、肥胖、多毛、子宫内膜过度增生等症
状［１］。西医学对其发病原因至今尚未阐明，治疗效果也不显著。中医无多囊卵巢综合征这个病名，但其症状属于中医“月

经后期”“月经过少”“闭经”“?瘕”“不孕”的范畴，其辨证分型多样，治疗方法也不同，以下滋介绍刘清泉教授以“调肝理

脾、活血化瘀”的思路治疗多囊卵巢综合征案两则。
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１　从“调肝理脾、活血化瘀”治疗多囊卵巢综合征
多囊卵巢综合征是一种具有多种原因和表现多

样的神经内分泌、代谢性疾病，主要表现为卵巢增大

并含有很多充满液体的小囊、长期不能排卵、高雄激

素血症［２］。在妇科中疾病中很常见，其易感人群多

为青春期或育龄期女性，普通人群发病率在５５％～
１１％之间，在不孕患者中近６０％是因为多囊卵巢综
合征造成的［３］。中医无多囊卵巢综合征这个病名，

但其症状属于中医“月经后期”“月经过少”“闭经”

“?瘕”“不孕”的范畴［４］。

多囊卵巢综合征最早在《黄帝内经》中有载有：

“女子不月”“月事不来”，认为心脾功能失调，情绪

抑郁有关，书云；“二阳之病发心脾，有不得隐曲，女

子不月”；后世医著《金匮要略》中描述为“经水断

绝”，认为寒凝、肝郁气滞、气血虚弱为重要发病因

素；《诸病源侯论》中载为“月水不通”，认为一些内

伤因素如劳损、风寒、气血虚弱导致冲任损伤为主要

原因；在《女科切要》中提及：“肥白妇人，经闭而不

痛者，必是痰湿与脂膜壅塞之故也”，认为痰湿阻滞

也是该病的重要病机，与脾运化功能失常关系密切；

《万氏女科》中云：“忧愁思虑、恼怒怨恨、气郁血滞

而经不行”，认为肝脾不调、气滞血瘀是重要的发病

原因。现代文献检索发现王铁枫［５］主张肝的气血失

调在育龄期女性 ＰＣＯＳ的发病中占有重要地位，是
基本病机之一，治疗多注重养肝疏肝。张晨等［６］认

为ＰＣＯＳ中常兼夹有郁证征象，诸多湿、瘀等病例也
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常因郁所致，多责之肝失疏泄，肝气郁滞。张晗等［７］

认为后天脾的失常是多囊卵巢综合征的重要原因，

脾失运化则聚湿成痰，痰浊下注，阻塞冲任，冲任不

畅，血海不能盈满，则月经后期，甚至闭经；或冲任失

司，躯脂满溢，闭塞胞宫，而致不孕；或痰湿脂膜积聚

体内蕴结，而致体胖多毛，最终致ＰＣＯＳ发病。
叶天士在《临证指南医案》中云：“肝气厥逆，冲

任皆病”，《景岳全书·妇人规·经脉类》中又云：

“然经本阴血，何脏无之，惟脏腑之血皆归冲脉，而冲

为脏六腑之血海，故经言太冲脉盛，则月事以时下，

此可见冲脉为月经之本也”，可见与女子月事相关的

冲任盈满又依赖于肝的疏泄和藏血功能。在《济阴

纲目》中提到：“女性多气多郁，气多则为火，郁多则

血滞，故经脉不行，诸病交作，生育之道遂阻矣”，在

《景岳全书·妇人归·子嗣》中又云：“产育由于气

血，气血由于情怀，情怀不畅，则冲任不充，冲任不充

则胎孕不受”，可见肝郁容易血瘀而导致月事不调，

甚则不能生育。肝为女子之本，血为女子之基，若情

志失调，或他脏的疾病传变，则肝容易失疏泄，一方

面肝郁克脾，导致肝脾失调，影响冲任，另一方面肝

郁气结则血滞，瘀血阻滞于血道，血不得下，或血瘀

阻冲任，则肝脾不和、气滞血瘀为多囊卵巢综合征的

重要病机，以下介绍两则刘清泉教授通过“调肝理

脾、活血化瘀”法治疗多囊卵巢综合征的病案两则。

２　典型案例举隅
２１　多囊卵巢综合征不孕案　某，女，２９岁，２０１６
年１月１９日初诊：患者２年前于某医院诊断为多囊
卵巢综合征，期间用性激素治疗，效果不佳，结婚以

来一直未孕，为求生孕，此次来刘清泉教授门诊用中

医药治疗，刻下症：皮肤晦暗，精神压力大，食欲差，

眠浅，胸胁胀闷，每次月经周期延期１０～１５ｄ左右
不等，月经量少，行经时间不足２ｄ，色紫黯、有血块，
痛经，血块排除后痛减轻，大便不成形，小便可，舌暗

红，苔黄腻，脉沉弦。处方一：生地黄１５ｇ、川芎１５
ｇ、赤芍１５ｇ、当归１５ｇ、桃仁１０ｇ、红花１０ｇ、桔梗１０
ｇ、枳壳１０ｇ、柴胡１０ｇ、怀牛膝１５ｇ、苍术１５ｇ、炙甘
草６ｇ，１４剂水煎服，非月经期服用。处方二：小茴
香１０ｇ、延胡索１５ｇ、没药１０ｇ、川芎１０ｇ、肉桂１０ｇ、
当归１５ｇ、炮姜１０ｇ、赤芍１０ｇ、炒蒲黄（包煎）２０ｇ、
五灵脂（包煎）１５ｇ，７剂水煎服，月经期服用。按：
上方为王清任的《医林改错》里血府逐瘀汤和少腹

逐瘀汤交替使用，患者精神压力大，胸胁闷胀，食欲

差，大便不成形为的肝脾不和证，使用血府逐瘀汤加

苍术调肝理脾，月经异常和舌脉均为气滞血瘀证，月

经期使用少腹逐瘀汤活血调经止痛，非月经期时使

用血府逐瘀汤调肝理脾来活血。二诊（２０１６年３月
１日）：上方服完后又抄方服用总共２个月，现月经
未至，停经４２ｄ，舌红瘦小，苔薄黄，脉滑数，查尿酶
免结果阳性。处方：紫苏叶１０ｇ、炒白术１５ｇ、黄连
１０ｇ、黄芩１５ｇ、陈皮１０ｇ、川断３０ｇ、桑寄生３０ｇ、阿
胶１０ｇ，１４剂水煎服。

按：患者交替使用血府逐瘀汤和少腹逐瘀汤２
个月后，已经成功怀孕，则治疗已安胎为主，上方为

安胎饮合寿胎丸加减，寿胎丸滋阴补肾，调冲任而安

胎，白术、黄芩、黄连补中清热而安胎，紫苏叶、陈皮

行气而安胎。

２２　多囊卵巢综合征肥胖案　某，女，１６岁。２０１４
年８月１２日初诊：体型肥胖，右腹剧痛时作，月经量
少色深，超声提示右附件区囊性包块。舌质暗，舌尖

红。苔薄白腻，脉沉。

处方：桂枝３０ｇ，茯苓６０ｇ，赤芍１５ｇ，桃仁１０
ｇ，牡丹皮１０ｇ，当归１５ｇ，川芎１０ｇ，炒白术３０ｇ，泽
泻１５ｇ。１４剂。

按语：患者来诊时，刘清泉教授观其体型肥胖，

身高明显高于同龄人，考虑不能除外脑垂体病变，嘱

其完善检查。另外，从中医四诊辨治，予以桂枝茯苓

丸合当归芍药散。超声示右附件区囊性包块，属于

中医“瘕”范畴，故取《金匮》桂枝茯苓丸活血消

，脉沉苔白腻体型肥胖主水饮内盛，月经量少主血

虚，故合入当归芍药散以针对血虚水盛。

二诊（２０１４年８月２６日）：体型肥胖，在当地医
院完善检查，考虑多囊卵巢综合征。服上方腹痛已

止。舌质暗，尖红，苔白腻。处方：桂枝３０ｇ，茯苓６０
ｇ，赤芍１５ｇ，桃仁１０ｇ，牡丹皮１０ｇ，当归１５ｇ，川芎
１０ｇ，炒白术３０ｇ，泽泻１５ｇ，生地黄３０ｇ。１４剂。

按语：多囊卵巢综合征（ＰＣＯＳ）是以稀发排卵或
无排卵、高雄激素或胰岛素抵抗、多囊卵巢为特征的

内分泌紊乱的征候群。其常见症状为月经稀少、多

毛、不孕、肥胖等。本患者的临床表现可由 ＰＣＯＳ解
释。患者初诊以“腹部剧痛时作”为主诉，经服上方

半月，腹痛已止，但患者 ＰＣＯＳ状态仍存在，故守方
治疗，加入生地黄一两以增强养血之力。

三诊（２０１４年１２月２５日）：患者家属代诊：体
重由９０ｋｇ降至７５ｋｇ。期间右腹痛过一次，患者存
在胰岛素抵抗。处方：桂枝３０ｇ、茯苓６０ｇ、赤芍１５
ｇ、桃仁１０ｇ、牡丹皮１０ｇ、当归１５ｇ、川芎１０ｇ、炒白
术３０ｇ、泽泻１５ｇ、生地黄３０ｇ、黄连１０ｇ，干姜１５ｇ。
１４剂。
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按语：此次患者本人因上学不能来诊，由家属来

口述病情。患者上次就诊１４剂药物服完，自行抄方
服用至今，体重较前下降明显，腹痛仅出现过一次，

考虑治疗有效，ＰＣＯＳ状态有改善迹象。胰岛素抵抗
是ＰＣＯＳ症状之一，胰岛素抵抗的出现与体型肥胖
密切相关，体重得以控制，胰岛素抵抗也会随之改

善。刘清泉教授此诊加入干姜、黄连即为改善胰岛

素抵抗症状。

四诊（２０１５年３月１０日）：体型正常，现体重６５
ｋｇ，胰岛素抵抗已缓解。超声示：右附件区囊性包块
６６×５１ｍｍ（２０１５年３月４日，与之前相比增大）。
月经量少，色黑，行经至第３天方可见红色经血。手
凉，舌淡紫，尖红，脉沉弱。处方：桂枝３０ｇ、茯苓６０
ｇ、赤芍１５ｇ、桃仁１０ｇ、牡丹皮１０ｇ、酒大黄６ｇ、炙甘
草１０ｇ、水蛭６ｇ、干姜１５ｇ、生地黄３０ｇ。１４剂。

按语：患者守方服用至３月１０日来诊，体重较
前明显减轻，体型已如常人。但有附件区囊性包块

有增大趋势，月经色质仍异常。舌苔白腻已去，体型

已不肥胖，故去当归芍药散，予桂枝茯苓丸合桃核承

气汤加水蛭，增强活血散结通经的作用。干姜针对

手凉、舌淡紫等阳气不足症状而用，与生地黄相配伍

有张景岳理阴煎之义。同时建议患者必要时可行手

术治疗附件区肿物。

３　讨论
肝为女性之先天，这取决于女性的生理特点，女

性性征和生理功能取决于胞宫、卵巢等女性特有生

殖器官的功能运行。女性一生要经历经、孕、产、乳，

这些决定了女性的一生以血为用，而血藏于肝，故肝

藏血是以血为用的生理基础［８］。肝性调达主疏泄，

故肝不仅是储血容器，同时还有调节血容量的作

用［９］。脾主生成、统摄血液，是后天气血生化之源，

其化源充足则脏腑经络得以濡养，肝亦有血可藏，肝

乃“司疏泄者”，能促进气的升降出入稳定有序，脾

胃之气才不壅不滞，键运正常，即木能疏土；脾主升

清，脾运正常，才能将水谷转化为精气血，以营养全

身筋脉官窍，二者共同维持气机的出入有序［１０］。若

平时性格忧郁、七情内伤，或他脏传变于肝，肝的功

能容易失常，肝郁克土，肝脾不和，影响冲任，则导致

妇科疾病。病案１中所用的血府逐瘀汤，在王清任
的《医林改错》里运用很广泛，主要通过调肝脾来活

血化瘀，方中柴胡、赤芍、枳壳、甘草为四逆散调肝理

脾，柴胡辛散，疏泄肝气调肝之用；芍药酸敛，补养肝

血益肝之体，二药合用，肝之体用同治。枳实导脾胃

之滞，炙甘草补脾胃之虚，二药同用，脾胃虚实同治，

四药合用，升降协调，肝脾同治。当归、川芎、生地

黄、赤芍、桃仁、红花为桃红四物汤，桃仁和红花活血

化瘀，四物汤养血调经，桔梗打开胸膈间的结气，牛

膝导淤血下行。患者月经期服用的少腹逐瘀汤，被

王清任自称为“种子安胎第一方”，与《金匮要略》中

的温经汤合失笑散化裁相似，都具有温经止痛，活血

调经的功效，可见于《医林改错》原条文：“治少腹积

块疼痛，……或经血其色或紫、或黑、或块、或崩漏，

兼少腹疼痛……效不可尽述”。又云：“更出奇者，

此方种子如神，每经初见之日吃起，一连吃五付，不

过四月必成胎”，案１中患者二诊时已经怀孕，则治
疗上要调整以安胎为主。病案２中根据患者症状和
舌脉，与案１比较，除肝脾不和，气滞血瘀外，患者脾
虚湿盛的症状比较明显，则所用处方为桂枝茯苓丸

合当归芍药散加减，其中桂枝茯苓丸活血消?，在妇

科疾病中运用很广泛，在《妇人良方》中将本方改名

为“夺命丸”，治子死腹中，《济阴纲目》中将本方易

名为催生汤，具有催生的功效。当归芍药散调肝健

脾利湿，其中芍药敛肝和营，当归、川芎调肝和血，茯

苓、白术、泽泻健脾渗湿，在《金匮要略》中提出：“妇

人腹中诸疾痛，当归芍药散主之”，在案２中也验证
了治疗妇人腹痛的疗效性，其中三诊时所加干姜、黄

连为刘清泉治疗教授胰岛素抵抗经验药。
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