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补肾活血散瘀汤治疗肾虚血瘀型子宫腺肌症的临床观察

成$臣$桂$涛$黄美华$朱$利$马小平$荀爱华$杨桂云$万贵平

摘要$目的$评价补肾活血散瘀汤治疗肾虚血瘀型子宫腺肌症的临床疗效! 方法$选择
>"

例中医辨

证属肾虚血瘀型的子宫腺肌症患者分为中药组"

;"

例#和曼月乐组"

!"

例#! 中药组给予补肾活血散瘀汤治

疗$每日
#

剂%曼月乐组给予宫腔放置左炔诺孕酮宫内节育系统"曼月乐#治疗$每日释放左炔诺酮
!" !D

至

宫腔%两组疗程均为
%

个月! 观察两组患者治疗前后患痛经&月经量&肾虚血瘀证候&中医证候&子宫体积及

血清糖类抗原
&L#!;

的变化! 结果$与本组治疗前比较$两组治疗后痛经症状积分&月经量评分&肾虚血瘀

证候评分及中医证候总积分均降低"

M N "

!

"#

#%两组治疗后子宫体积缩小"

M N "

!

";

#$血清糖类抗原

&L#!;

下降"

M N"

!

";

$

M N"

!

"#

#! 与曼月乐组比较$治疗后中药组痛经症状积分升高$肾虚血瘀证候评分

降低"

M N"

!

"#

$

M N"

!

";

#%两组间比较$子宫体积及血清糖类抗原
&L#!;

值差异均无统计学意义"

M O

"

!

";

#! 结论$补肾活血散瘀汤能有效缓解肾虚血瘀型子宫腺肌症患者痛经&月经量多&子宫体积增大等主

要临床症状及降低肾虚血瘀证候评分和中医证候总积分!

关键词$子宫腺肌症%补肾活血散瘀汤%肾虚血瘀证%中医证候

)2/@H0/CH -P LQ/C-0R-SAS M@HA/CHS 1R 9EST/C UE-VE/ 8@CRE I/W-WHA-C

#

@ &4ACAW@4 8HEQR

$

&U?,6 &T/C

"

6X( )@-

"

UXL,6 +/A

"

TE@

"

7UX YA

"

+L ZA@-

"

FACD

"

ZX, LA

"

TE@

"

@CQ *L, 6EA

"

FACD

I/F@2H0/CH -P 6RC/W-4-DR @CQ J1SH/H2AWS

"

'A@CDSE M2-.ACWA@4 U-SFAH@4 -P (CH/D2@H/Q )2@QAHA-C@4 @CQ */SH

"

/2C +/QAWAC/

"

,@C[ACD

$

!#""!<

%"

&TAC@

L98)\L&)

%

J1[/WHA./

%

)- -1S/2./ HT/ W4ACAW@4 /PPAW@WR -P 9EST/C UE-VE/ 8@CRE I/W-WHA-C

$

9U8I

%

AC H2/@H0/CH -P @Q/C-0R-SAS

$

L+

%

F@HA/CHS 5 +/HT-QS

%

8/./CHR L+ F@HA/CHS -P 8T/C Q/PAWA/CWR

14--Q SH@SAS SRCQ2-0/

$

8I988

%

B/2/ 2@CQ-04R @SSADC/Q H- HB- D2-EFS

"

HT/ &+ H2/@H0/CH D2-EF

$

;" W@

"

S/S

%

@CQ HT/ +A2/C@ D2-EF

$

!" W@S/S

%

5 M@HA/CHS AC HT/ &+ H2/@H0/CH D2-EF B/2/ H2/@H/Q BAHT 9U8I

"

-C/

Q-S/ F/2 Q@R5 Y/.-C-2D/SH2/4 ACH2@EH/2AC/ SRSH/0

$

+A2/C@

%

B@S F4@W/Q AC HT/ EH/2AC/ W@.AHR -P HT-S/ AC

HT/ +A2/C@ D2-EF5 )T/ HT/2@F/EHAW W-E2S/ P-2 @44 B@S % 0-CHTS5 &T@CD/S -P QRS0/C-22T/@

"

0/CSH2E@4

]E@CHAHR

"

8I988

"

&+ SRCQ2-0/

"

EH/2AC/ .-4E0/

"

@CQ S/2E0 &L#!; 4/./4S B/2/ -1S/2./Q 1/P-2/ @CQ @P

"

H/2 H2/@H0/CH5 \/SE4HS

%

&-0F@2/Q BAHT 1/P-2/ H2/@H0/CH AC HT/ S@0/ D2-EF

"

SW-2/S P-2 QRS0/C-22T/@ AC

"

H/D2@4

"

SW-2/S P-2 0/CSH2E@4 ]E@CHAHR

"

SW-2/S P-2 8I988

"

@CQ SW-2/S P-2 &+ SRCQ2-0/ @44 Q/W2/@S/Q AC

HT/ HB- D2-EFS @PH/2 H2/@H0/CH

$

M N"

&

"#

%

5 &-0F@2/Q BAHT 1/P-2/ H2/@H0/CH AC HT/ S@0/ D2-EF

"

HT/ EH/2

"

AC/ .-4E0/ B@S 2/QEW/Q @PH/2 H2/@H0/CH AC HT/ HB- D2-EFS

$

M N "

&

";

%

@CQ S/2E0 W@21-TRQ2@H/ @CHAD/C

&L#!; 4/./4S Q/W2/@S/Q 1/HB//C HT/ HB- D2-EFS

$

M N"

&

";

"

M N"

&

"#

%

5 &-0F@2/Q BAHT HT/ +A2/C@ D2-EF

"

SW-2/S P-2 QRS0/C-22T/@ ACH/D2@4 ACW2/@S/Q @CQ SW-2/S P-2 8I988 Q/W2/@S/Q AC HT/ &+ H2/@H0/CH D2-EF

$

M N"

&

"#

"

M N"

&

";

%

5 )T/2/ B@S C- SH@HASHAW@4 QAPP/2/CW/ AC HT/ EH/2AC/ .-4E0/ -2 S/2E0 W@21-TRQ2@H/ @C

"

HAD/C &L#!; 4/./4S

$

M O"

&

";

%

5 &-CW4ESA-CS

%

9U8I W-E4Q /PP/WHA./4R @44/.A@H/ 0@AC SR0FH-0S -P L+ F@

"

HA/CHS -P ^8988 SEWT @S QRS0/C-22T/@

"

F2-PES/ 0/CSH2E@4 14--Q .-4E0/

"

@CQ ACW2/@S/Q EH/2AC/ .-4E0/

"

@CQ 4-B/2 SW-2/S P-2 ^8988 @CQ HT/ H-H@4 SW-2/ P-2 &+ SRCQ2-0/5

_?:*J\I8

%

@Q/C-0R-SAS

&

9EST/C UE-VE/ 8@CRE I/W-WHA-C

&

8T/C Q/PAWA/CWR 14--Q SH@SAS SRC

"

Q2-0/

&

&TAC/S/ 0/QAW@4 SRCQ2-0/



中国中西医结合杂志
!"#$

年
##

月第
%$

卷第
##

期
&'()*+

"

,-./01/2 !"#$

"

3-45 %$

"

,-

!

##

!!"#"%!

$$子宫腺肌症$

@Q/C-0R-SAS

"

L+

%是育龄期女性

常见的一种雌激素依赖性疾病'

#

(

"近年来呈有上升和

年轻化趋势'

!

(

) 渐进性痛经*月经过多*不孕等主要

临床表现'

%

(

"严重影响了女性生活质量'

$

(

) 西医在本

病的治疗上以子宫切除手术治疗为主"因患者多数为

育龄期女性"不易被患者所接受"药物治疗主要以激素

治疗为主"不良反应较大"服药期间不能孕育"长时间

用药还会出现骨质疏松"增加心血管疾病的发病率"停

药或手术治疗后复发率较高'

;

(

) 左炔诺孕酮宫内节

育系统$曼月乐%为近年来西医治疗此病的有效措施"

其临床运用有显著的疗效"但其放置后出现月经点滴

或不规则淋漓出血甚至闭经等不良反应"或部分宫腔

较大者发生节育器下移或脱落等"限制了其在临床的

广泛运用)

中药治疗此病具有一定的优势"不仅可以有效缓

解患者痛经*月经量多*盆腔痛等临床症状"还能减少

此类并发症及不良反应的影响"停药后复发率低"远期

疗效稳定"易于被患者接受'

=

(

) 本科名老中医杨桂云

教授结合中医学对本病认识*前人经验及自身临床体

会提出#肾气虚弱*瘀血阻滞是为子宫腺肌症主要病

机"补肾益气*活血散瘀应为治疗本病的根本大法"按

照中医学治疗疾病的理*法*方*药一一对应的原则组

方"精选药物紫河车*菟丝子*当归*川芎*延胡索*青

皮*赤芍*鬼箭羽共
<

味药组方成补肾活血散瘀汤基本

方"临床上用于治疗肾虚血瘀型
L+

患者取得良好治

疗效果"现将结果报道如下)

资料与方法

#

$西医诊断标准$参照
!"">

年
`

月由郎景和

教授牵头的子宫内膜异位症诊治规范会讨论专家共识

会提出的+子宫内膜异位症的诊断与治疗规范,中关

于
L+

的诊断标准'

>

(

)

!

$中医辨证分型诊断标准$肾虚血瘀证辨证参

考-中药新药临床研究指导原则.

'

<

(中相关标准并结

合临床实践) 主要症状#$

#

%经行腰腹疼痛"后期加

重&$

!

%阴部空坠"大便频*质稀&$

%

%月经量或多或少"

色黯淡*质稀&$

$

%时有头晕失眠"性欲减退&$

;

%舌淡

黯体胖"或边有瘀斑"苔薄"脉沉细) 具有以上主要依

据$

#

%*$

!

%项之一"和$

%

%*$

$

%项之一及第$

;

%项"即

可辨证为肾虚血瘀证)

%

$纳入及排除标准$纳入标准# $

#

%符合西医

L+

诊 断 标 准 及 中 医 辨 证 标 准 者& $

!

% 年 龄

%"

%

;"

岁&$

%

%签署知情同意书) 排除标准#$

#

%原发

性痛经&$

!

%盆腔炎&$

%

%生殖器官癌或其他局部或全

身性恶性肿瘤&$

$

%合并子宫肌瘤或子宫腺肌症者&

$

;

%患有心脑血管"肝*肾或造血系统等严重疾病或精

神病者&$

=

%近
%

个月接受激素类药物治疗者&$

>

%同

时接受其他治疗者)

$

$脱落标准$$

#

%受试者的依从性差者不能按

规定服药&$

!

%观察中出现过敏*肝肾功能损伤等严重

不良反应者或病情加重"经医生诊断后认为必须终止

试验者)

;

$一般资料$

>"

例均为
!"#!

年
#"

月/

!"#%

年

#!

月江苏省中西医结合医院妇产科符合肾虚血瘀证

并接受药物治疗的未绝经的
L+

患者"按患者意愿分

为中药组$

;"

例%和曼月乐组$

!"

例%) 中药组年龄

%#

%

$<

岁"平均$

%<

!

#!

&

$

!

!$

% 岁"其中轻型
=

例"

中型
!$

例"重型
!"

例&曼月乐组年龄
%#

%

$<

岁"平均

$

%>

!

%%

&

;

!

##

% 岁"根据证候积分评价疾病严重程度"

将其分为轻型
!

例"中型
#;

例"重型
%

例) 两组患者一

般资料比较"差异无统计学意义$

M O"

!

";

%)

=

$治疗方法$治疗组采用院内协定处方$补肾

活血散瘀汤%"组成#紫河车
#" D

$菟丝子
#" D

$当归

#" D

$川芎
#" D

$延胡索
#" D

$青皮
= D

$赤芍

#" D

$鬼箭羽
#" D

"共
<

味药) 方药由江苏省中医药

研究院药剂室统一煎制"

#

次
!"" 0Y

"早*晚各
#

次"

于餐后
"

!

; a# T

口服&曼月乐组采用左炔诺孕酮宫内

节育系统$曼月乐%宫腔放置治疗" 每日释放左炔诺酮

!" !D

至宫腔) 两组治疗时间均为
%

个月)

>

$观察指标与方法

>

!

#

$痛经症状积分$参照-中药新药临床研究

指导原则.

'

`

(拟定"即#经期及其前后小腹疼痛为
;

分

$基础分%&腹痛难忍为
#

分&腹痛明显为
"

!

;

分&坐卧

不宁为
#

分&休克为
!

分&面色 白为
"

!

;

分&冷汗淋

漓为
#

分&四肢厥冷为
#

分&需卧床休息为
#

分&影响

工作学习为
#

分&用一般止痛措施不缓解为
"

!

;

分&用

一般止痛措施疼痛暂缓
#

分&伴腰部酸痛
"

!

;

分&伴恶

心呕吐为
"

!

;

分&伴肛门坠胀为
#

分&疼痛在
#

天之

内
"

!

;

分&疼痛每增加
#

天为
"

!

;

分)

>

!

!

$月经量评分标准$参照-中药新药临床研

究指导原则.

'

`

(拟定"即#月经量
N<" 0Y

为
"

分&月

经量
<" a#"" 0Y

为
#

分"月经量
#"# a #;" 0Y

为

!

分"月经量
O#;" 0Y

为
%

分)

>

!

%

$肾虚血瘀证候评分及中医证候总积分$中

医证候分级量化评分标准参照-中药新药临床研究指导

原则.

'

`

(拟定#$

#

%阴部空坠#无为
"

分"症状轻微为

#

分"症状明显尚可忍受为
!

分"症状较重难以忍受为

%

分&$

!

%大便质稀#无为
"

分"日
#

次不成形
#

分"每日
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表
#

%两组治疗前后各项评分比较$$分"

V

&

S

%

组别$ 例数 时间 痛经评分 月经量评分 肾虚血瘀证候评分 中医证候评分

中药$

$<

治疗前
#"

'

;>

&

!

'

"` !

'

!>

&

"

'

$= >

'

=$

&

!

'

!= #<

'

`>

&

$

'

>>

治疗后
>

'

;`

&

"

'

`#

!""

#

'

!"

&

"

'

;=

!

$

'

;<

&

#

'

;!

!"

#!

'

">

&

!

'

=#

!

曼月乐
!"

治疗前
#"

'

<>

&

#

'

=% !

'

;=

&

"

'

>% >

'

`$

&

!

'

"> #<

'

;<

&

!

'

$;

治疗后
=

'

$"

&

"

'

;>

!

#

'

!!

&

"

'

=>

!

;

'

><

&

#

'

<=

!

##

'

"<

&

#

'

;;

!

$$注#与本组治疗前比较"

!

M N"

'

"#

&与曼月乐组治疗后比较"

"

M N"

'

";

"

""

M N"

'

"#

! a%

次"时溏
!

分"每日
O%

次"溏薄为
%

分&$

%

%头晕失

眠#无为
"

分"症状轻微为
#

分"症状明显尚可忍受为

!

分"症状较重难以忍受为
%

分&$

$

%腰骶酸痛#无为

"

分"症状轻微为
#

分"症状明显尚可忍受为
!

分"症状

较重难以忍受为
%

分&$

;

%盆腔痛#无为
"

分"症状轻微

为
#

分"症状明显尚可忍受为
!

分"症状较重难以忍受

为
%

分&$

=

%经期#

N >

天为
"

分"

< a #"

天为
#

分"

## a#$

天为
!

分"

O#;

天为
%

分&$

>

%经量#

N<" 0Y

为

"

分"

<" a#"" 0Y

为
#

分"

#"# a #;" 0Y

为
!

分"

O

#;" 0Y

为
%

分&$

<

%经色#红为
"

分"紫红为
#

分"暗红

为
!

分"紫暗为
%

分&$

`

%经质#正常为
"

分"夹小血块为

#

分"血块多为
!

分"夹大血块为
%

分&$

#"

%舌质#正常

为
"

分"暗无瘀斑为
#

分"暗有瘀斑为
!

分&$

##

%脉#正

常为
"

分"脉弦为
#

分) 记录患者治疗前后的肾虚血瘀

证候评分和中医证候总积分)

>

!

$

$子宫体积$本临床研究记录两组患者在治

疗前后的
9

超检查子宫体积大小的变化"子宫体积计

算公式为#子宫体积
b"

(

$K%

(长径 (前后径 (横径

$按不规则椭圆体体积计算公式%

'

#"

(

)

>

!

;

$血清糖类抗原
&L#!;

水平$患者治疗前

及月经干净后
% a;

天于清晨空腹*静息状态下"取肘

正中外周静脉血
% 0Y

"离心取血清"采用化学发光法

检测"试剂及
IV4<""

全自动免疫分析仪由
9/Wc0@C

&-E4H/2

有限公司提供"于江苏省中西医结合医院检

验科完成检测"由系统软件通过使用一条加权的四参

量对数曲线 $

$MY&

% 的数学公式"自动确定患者的测

试结果"正常参考值
"

%

%; XK0Y

)

>

!

=

$不良反应$血*尿*便常规"肝功能 $

LY)

*

L8)

%"肾功能 $肌酐*尿素氮%均于江苏省中西医结合

医院检验科完成检测并出具检验报告)

<

$统计学方法$数据运用
8M88 #>

!

"

软件进

行统计学分析) 计量资料均采用
V

&

S

表示) 计量资

料用
H

检验$配对和非配对
H

检验%"计数资料用
#

! 检

验)

M N"

!

";

为差异有统计学意义)

结$$果

#

$脱落情况$共纳入
=<

例患者$中药治疗组
$<

例"曼月乐对照组
!"

例%) 两组共脱落病例
!

例$中

药治疗组
!

例"曼月乐对照组
"

例%"脱落原因#用药

不足
#

个月"未继续就诊&中药治疗组脱落率为
$d

$

!K$<

%)

!

$两组治疗前后各项评分比较$表
#

%$与本组

治疗前比较"治疗后两组痛经症状积分*月经量评分*

肾虚血瘀证候评分及中医证候总积分均降低 $

M N

"

!

"#

%&治疗后与曼月乐组比较"中药组痛经症状积分

升高"中药组肾虚血瘀证候评分降低"差异均有统计学

意义$

M N"

!

"#

"

M N"

!

";

%)

%

$两组治疗前后子宫体积比较$表
!

%$与本组

治疗前比较"治疗后两组子宫体积均缩小$

M N"

!

";

%"

治疗后与曼月乐组比较"中药组子宫体积差异无统计

学意义$

M O"

!

";

%)

表
!

%两组治疗前后子宫体积比较%$

00

%

"

V

&

S

%

组别$ 例数 时间 子宫体积

中药$

$<

治疗前
# =="

'

;;

&

%"#

'

<"

治疗后
# %=%

'

%;

&

!$`

'

!"

!

曼月乐
!"

治疗前
# ==<

'

$"

&

$`;

'

<"

治疗后
# %##

'

!"

&

!<#

'

""

!

$$注#与本组治疗前比较"

!

M N"

'

";

$

$两组治疗前后血清糖类抗原
&L#!;

水平比

较$表
%

%$与本组治疗前比较"治疗后两组血清糖类

抗原
&L#!;

水平下降$

M N"

!

"#

"

M N"

!

";

%"但治疗

后两组间比较"差异无统计学意义$

M O"

!

";

%)

表
%

%两组患者治疗前后血清糖类抗原

&L#!;

水平比较$$

XK0Y

"

V

&

S

%

组别$ 例数 时间
&L#!;

值

中药$

$<

治疗前
#!>

'

`"

&

<;

'

>"

治疗后
>!

'

!!

&

$`

'

!!

!!

曼月乐
!"

治疗前
#!;

'

%"

&

$%

'

=%

治疗后
`;

'

#!

&

$;

'

`!

!

$$注#与本组治疗前比较"

!

M N"

'

";

"

!!

M N"

'

"#

;

$不良反应$治疗过程中" 两组均未出现明显

不良反应"血*尿*便常规"肝*肾功能等未见明显异常)

讨$$论

L+

在中医学古典医籍中尚无记载"根据其临床



中国中西医结合杂志
!"#$

年
##

月第
%$

卷第
##

期
&'()*+

"

,-./01/2 !"#$

"

3-45 %$

"

,-

!

##

!!"#(%!

症状及体征"应归属于+痛经,*+瘕,*+不孕,*+月

经病,等范畴"汉代张仲景在-金匮要略.中首次提出

+痛经,并认为+血瘀,是痛经的主要病机"-妇人大全

良方.中有关+瘕,有云#+妇人腹中瘀血者"由月经

闭积"或产后余血未尽"风寒滞瘀"久而不消"则为积聚

瘕矣),-傅青主女科.中尚有#+经水由二经而外出"

而寒湿满二经而内乱"两相争而作疼痛,) 而本病的

根本病因病机尚无统一认识"-傅青主女科.有云#+经

本于肾,*+经水出诸肾,"肾中真阳为气之根"肾中真

阴为血之根"月经产生以肾为主导"月经周期受肾/天

癸/冲任/胞宫轴的调控) 肾气盛"天癸至"任通冲

盛"胞宫气血满溢"经血自下) 若先天禀赋不足或房劳

多产或大病*久病伤肾或为人流手术所伤"导致肾阳亏

虚"阳气不能外达"温煦鼓动无力"气虚运血无力"血液

运行迟滞"凝滞血液而成瘀血"瘀血阻滞胞宫而发病"

体内瘀血又损伤人体正气"加重肾气不足'

#"

(

&肝藏血"

肾藏精"精血同源而互化"肾虚则血液化生不足"血亏

致瘀而发病"冲任胞脉失于温煦濡养加重血瘀) 肾气

亏虚"肾阳不足"血失温煦而凝滞"运行无力"血瘀阻于

胞宫*冲任"日久致血瘀而成'

##

(

"故本病的根本为肾

气虚弱而产生的瘀血阻滞的本虚标实症状"肾虚为本"

血瘀为标"虚实夹杂"肾虚血瘀并存)

中药复方补肾活血散瘀汤"以菟丝子*紫河车补肾

益气共为君药&当归*川芎活血调经止痛同为臣药&佐

以延胡索*青皮疏肝理气*活血定痛&赤芍*鬼箭羽活血

祛瘀*消散结共为使药) 诸药合用"标本兼治"共奏

补肾助阳*理气止痛*活血化瘀*消散结之功效) 补

肾活血散瘀汤通过使肾气充足"肾阳充盛"推动气血运

行"利于瘀血的吸收和运化"从而活血化瘀"瘀血得去

则病痛自除) 本方不但从根本上调理整体肾气虚弱的

本质"而且还能使瘀血阻滞证候得以缓解"故可运用于

临床治疗肾虚血瘀型子宫腺肌症)

本研究结果表明"基于补肾益气"活血散瘀法"临

床使用补肾活血散瘀汤治疗
L+

"在改善痛经程度*月

经失调"缓解慢性盆腔痛等方面有显著疗效"并一定程

度上可以抑制子宫体积的增大和降低外周血
&L#!;

表达"患者长期服用补肾活血散瘀汤无明显不良反应

及其他安全性问题) 此外"补肾活血散瘀汤在治疗此

病中"不但明显地改善患者临床症状"与左炔诺酮宫内

节育系统相比"避免了曼月乐在治疗时出现的月经点

滴淋漓不净*节育环下移脱落*发生功能性卵巢囊肿和

闭经等不良反应"患者在中药治疗期间无潮热盗汗等

激素治疗产生的围绝经期症状"对垂体*甲状腺功能无

明显影响"相较于西医治疗方法更易于被患者所接受)
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