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从因虚 积冷 结气探讨妇科疾病的病机及治则

林佳微１ 　 李瑞丽２ 　 傅金英２△

　 　 摘要：《金匮要略》中论述了“因虚、积冷、结气”为妇科杂病的致病总纲。 此文通过探讨“虚、积冷、结气”与妇科疾病的关系，结
合现代医家如何运用“虚、积冷、结气”理论思想治疗妇科疾病，从中探讨妇科疾病的病因病机及治疗原则。 笔者也对临床上的 ２ 则

验案进行分析，为“虚、积冷、结气”在妇科疾病上的治疗提供佐证。
　 　 关键词：《金匮要略》；虚证；积冷；结气；妇科疾病
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　 　 《金匮要略·妇人杂病脉证并治》 ［１］第一段中：“妇
人之病，因虚、积冷、结气，为诸经水断绝，至有历年，血
寒积结，胞门寒伤，经络凝坚”，是对妇科杂病的病机

概括，为经、带、胎、产等疾病辨治提供了临床思路及

方法。
１　 虚 积冷 结气与妇科疾病的关系

妇人特殊体质特点容易引起“虚、积冷、结气”，与
妇科疾病的发生甚为密切。 虚指的是气血虚少，抗病

能力差；积冷为寒气积聚，寒邪于内，经久不散；结气则

多因情志不畅而引起的气血郁结。 清代尤怡［２］认为，
虚、积冷，结气是妇科病的主要病因，并提出了应当：
“血脉充悦，地道温和，生气条达”。 清代高学山［３］指

出，虚则积冷，虚则滞结，冷则寒结，故结气，同时也提

出了虚者气不运血，冷者气不温血，结者气不行血之理

论。 国医大师李今庸［４］对此的见解为肾水寒而肝木

不荣，血液寒滞而不通导致郁结于内，寒袭胞宫，气滞

血凝，故经络凝坚。 现代有医家指出，气血亏虚，寒气

凝滞不通，气机不畅而结气，可导致月经失调或月经断

绝，血寒之气郁滞胞宫日久，难以治愈［５］。
１. １　 虚　 妇人先天不足、后天失养、或于经、孕、胎、乳
中数度耗气伤血，均可形成虚证。
１. １. １　 肾虚　 肾主生殖及发育，肾气盛，天癸至。 胞

宫系于肾，胞宫的藏泻作用有赖于肾阳的维持。 肾是

冲任之本，肾气盛，任通冲盛，子宫满盈，月经以时下。
肾藏精，精化血，而血是月经的物质基础；血生精，精血

同源，两者相互资生并依存。 气属阳而血属阴，血的运

行有赖于阳气的温运。 月经的生理有赖于肾和血的主

导。 肾虚可分肾阳虚、肾阴虚与肾气虚。 肾虚则冲任
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易于失养，冲任失养则月经不调。 《黄帝内经》云：“邪
之所凑，其气必虚”，肾阳虚，命门火衰而冲任虚寒，胞
宫失于温煦，复外感寒邪，导致寒凝血瘀，引发痛经、闭
经等疾病。 肾阴虚，水不涵木，肝阳上扰，肝失所养而

疏泄失司，容易为情志所伤，肝气郁滞，血液运行不畅，
冲任失调，故月经先期、崩漏等；肝肾同源，肾藏精，肝
藏血，精血同源而互生，肝肾亏虚，精血不足，冲任血

虚，导致月经后期等。 此外，肾气虚，精不生血，冲任血

海亏虚也可导致闭经、月经过少或经水早断等疾病。
１. １. ２　 脾虚　 脾主运化，为气血生化之源，是后天之

本。 脾主中气，统摄血液，固摄胞宫。 素体脾虚、饮食

失宜、劳倦过度、肝郁脾虚，健运失常引起的脾虚血少

将会引起闭经、月经后期或过少等妇科疾病；脾气运化

失司，水谷精微无以上输，化湿且流注下焦形成带下

病；脾气虚弱，中气不足，统摄失权，则导致月经过多、
崩漏、胎漏、阴挺等。 脾虚下陷，则见月经过多、崩漏、
阴挺等。 李东垣提出：“百病皆由脾胃衰而生也”。 因

此，脾气旺盛，气血充盈，血盛而自然月经调顺。
１. １. ３　 气血虚弱　 妇人以血为本，气血是化生月经的

基础物质，女子一生中经、孕、产、乳的过程以血为本又

耗血，若出现月经过多、崩漏、产后大出血等耗血过多

的情况，机体将会处在血虚的状态，血虚则冲任血海匮

乏，则引起妇科疾病。 气为血之帅，血为气之母，两者

互为影响。 明代张景岳指出：“气血不虚则不滞”。 气

虚无以摄血运血，血虚则无以濡养冲任。 《金匮要略》
中就记载了新产后亡血伤津，气血亏虚而外邪侵袭致

病之论述。
１. ２　 积冷　 外寒内侵日久，机体阳气虚弱引起机体内

寒，形成积冷。 《女科百问·卷上》曰：“妇人者，众阴之

所聚，常与湿居”。 妇人素体阳气虚弱，命火不足，或
阴寒之气不散，故生内寒。 内寒而机体失于温煦，气化

功能失调，可导致闭经、痛经或不孕等疾病。 经前或产

褥期，血室失守，寒邪入侵冲任、子宫；外感寒邪及嗜食

寒凉，寒滞胞宫，与血相搏，此为外寒。 寒邪从外入里，
克于肌表及脉络，故出现经行身痛、产后身痛、不孕等

病症。 《傅青主女科》记载：“寒湿乃邪气也，妇人有冲

任之脉，居于下焦……经水由二经而外出，而寒湿满二

经而内乱，两相争而作疼痛”。 叙述了寒湿之邪积滞

引起痛经的机制。 冲任虚寒，外感风寒之邪，虚寒相

博，结节成块，形成癥瘕。 《黄帝内经》记载：“血气者，
喜温而恶寒”。 寒邪克于经络之中，血泣则不通，寒性

凝滞，气血遇寒则凝，经脉运行不畅。 现代有医家指

出，《金匮要略·妇人妊娠病》中妊娠腹痛等症状为阳

虚运迟、寒气郁滞及胞失温煦所引起的，说明了积冷对

于妇科病影响甚大。

１. ３　 结气　 肝气郁结，气机运行不畅，形成结气。 气

为血之帅，血液的运行离不开气的推动作用。 气机须

条达，气机调畅，气行则血行，气滞则血瘀，气滞湿邪内

停，痰湿成聚。 肝主藏血与疏泄，肝气的疏泄功能，作
用于调畅全身气机，故可调畅情志。 妇女一生中经历

了经、孕、产、乳的特殊生理时期而数度耗血，肝血不

足，肝失疏泄，气机运行不畅，易产生情志异常。 《外
台秘要》云：“女属阴，得气多郁”，故女性易郁易怒，而
情志因素最易导致气血失调、肝失条达、气机郁滞，为
“结气”，容易引起妇科疾病。 五脏之病，肝气居多，尤
其妇人多发。 《素问·百病始生》曰：“喜怒不节则伤

脏”，说明了情绪致病，正如明代张景岳指出：“情志之

郁，则总由乎心，此因郁而病也”。 此外，《傅青主女科

白活解》 ［７］在：“郁结血崩” “嫉妒不孕” “妊娠多怒堕

胎”“大怒小产”及“产后郁结乳汁不通”等各节中详细

解释了因情志因素而导致的妇科疾病，说明了结气与

妇科疾病息息相关。 姚克敏提出“郁火”与“结气”病
机密切相关，其成因主要有三点：一为女子性情易郁，
思虑慎密，容易忧思过度，肝气郁结，易情志为病；二为

女子有余于气，气有余即有火；三为血虚，阴血亏虚而

生虚热。 姚氏因此结论出“郁火”是“虚”与“结气”的
进一步结合［８］。 由此可见，结气的产生，与情绪关系

紧密。 《金匮要略》中半夏厚朴汤即记载了因肝气不

畅，气郁痰凝所引起的梅核病。
现代有医家指出：“气血贵乎充盈，气机贵乎条

达，血脉贵乎温通”，气血虚弱，气机不畅，寒气凝聚，
皆可造成气血经络阻滞，胞宫藏泻失序，继而致病［９］。
《诸病源候论》曰：“风虚劳冷者……若风冷入于子脏，
则令脏冷，致使无儿；若搏于血，则血涩壅，亦令经水不

利，断绝不通”，阐述了妇女因虚而受风冷，风冷之邪

侵袭子宫，引起不孕；或搏于经血，造成月经不调，说明

了虚劳是致病根源，而风冷是发病条件。 曹颖甫［１０］提

出“血分不足，水分不受血热蒸化，则寒凝气结而月事

不行”。 于辉瑶［１１］对于“因虚、积冷、结气”的病机进

行了精辟的总结：“虚乃经水断绝之根，变证蜂起之

源；积冷乃经水痛闭之始，癥瘕不孕之由；结气乃经带

癖积之起，痛痒杂证之因”。 此外，清代陈修园［１２］也指

出，妇女之病之所以有别于男子，是因为月经的产生，
而“虚、积冷、结气”致病，其可单独发病，或为兼病，也
可相互为病，或过盛致病，造成诸经水断绝。 马桂

琴［１３］认为，女性特殊的生理，让女性风湿病与虚、积
冷、结气有着密不可分的联系。 女性因月经、妊娠、分
娩、哺乳数度耗损阴血，女子以阴为主体，易感寒湿，加
之女性易为情所伤，肝气郁结于中，气血经络运行不

畅，故诱发女性风湿病。
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综上所述，女性先天体质，加之后天调护失当，易
因“虚、积冷、结气”引起妇科疾病，而三者之间的发生

与变化可互为因果且互相影响。
２　 现代医家对虚 积冷 结气与妇科疾病的病机及治

疗方案

２. １　 痛经　 痛经，也称经行腹痛。 西医学的原发性痛

经、子宫内膜异位症、盆腔炎性疾病等引起的继发性痛

经均可参照此病论治。 关于痛经的记载，最早见于

《金匮要略》记载：“带下经水不利……土瓜根散主

之”。 寒邪内侵，饮食偏嗜寒凉，冒雨涉水，冲任受寒，
血脉凝滞日久，形成“积冷”；情志易于起伏，肝气失于

条达，肝郁气滞而气血运行不畅，气滞血瘀，瘀阻冲任

与胞宫，为“结气”，二者皆为“不通则痛”。 脾胃虚弱，
或大病或失血，冲任亏虚，无以濡养子宫或气虚无力推

动血行而气虚血瘀；素体虚弱，房劳多产，精血虚耗而

肝肾亏损，二者为“不荣则痛”。 由此可见，“虚、积冷、
气结”是形成痛经其中的主要病因病机，三者相互因

果，关系密切。 《诸病源候论》有：“妇人月水来腹痛

者，由劳伤血气，以致体虚，受风冷之气客于胞络，损冲

任之脉”的理论。 郑惠芳以“虚、积冷、结气”指出脾胃

素虚、寒气凝滞、气机不畅形成寒凝及痰湿凝滞是造成

痛经的主要原因，其病机相互影响，虚实夹杂，迁延日

久则形成癥瘕等疾病［１４］。 临床论治以补虚、散寒、行
气之理论进行分期疗法，效果显著。
２. ２　 产后身痛 　 产妇在产褥期内，出现肢体关节疼

痛、酸楚麻木、肿胀、重着者称为产后身痛，俗称“产后

风”。 因病因病机相关，“产后风湿”也在本文一并论

述。 产后身痛最先出现在《诸病源候论》中：“产则伤

动气血，劳损脏腑”。 《傅青主女科》曰：“产后……腰

背不能转侧，手足不能动履，或身热头痛”。 说明了产

后气虚血少，抑或是平素肾虚，经脉失以濡养、产后营

卫失调，腠理失固，风寒湿邪入侵，气血运行失畅而发

产后身痛。 《素问·痹论》云：“风寒湿三气杂至，合而

为痹”。 产后易出现营血耗损，血虚无以濡养四肢关

节及经脉，血虚而风动，加之风寒湿邪侵袭，留滞于经

络及关节而发产后身痛。 因产后生理与心理上的变

化，情绪易起伏引起肝失疏泄，情志不畅，气机郁滞则

气结，气结则血运行受阻，经络不通则形成产后身痛。
陈敏庄［１５］通过“虚积冷结气”之理论，提出产后身痛

须从肝论治，因为产后气血亏虚，肝血不足是产后风湿

病的主要病因，伴随产后情志不畅，肝失疏泄，肝郁气

滞，气滞则血瘀，女体为阴，易趋寒湿，内生阴邪，经络

运行不畅，肢体关节屈伸不利，故出现麻木及重着疼痛

等症状，治疗以疏肝、养肝、养血柔肝及补益肝肾等以

治血虚本证，结合辨证，加入温经散寒、通阳行气或祛

湿等药物，功效显著。 李雪微等［１６］对 ６３ 例患者进行

证候调查，探讨产后风湿病的证候发生规律，结合出频

率最高的证候为气血亏虚证，其次为肝肾亏虚、肝郁气

滞等，证候之间可相互兼证。 李公明等［１７］指出产后风

湿证的临床特点为“结气致痹”，其以气分为主，惟气

血受累，脏腑未受牵连，而情绪与此病影响甚大，气结

而至气机不畅，久而形成瘀血，郁与瘀相互影响，形成

难愈之病。 李氏也提出了结气致痹病发部位非周身

性，而是结气阻滞所在经络的相应部位。 此外，他也提

出结气致痹与月经及睡眠有所联系，因此治疗应当注

重调气散结，气血并治，临床结合心理疏导，效果显著。
２. ３　 产后情志异常　 产妇于分娩后出现心情抑郁，低
落，少言寡语、或烦躁不安、眠差多梦，或情志错乱，言
语倒错等精神失常之症状者，称为产后情志异常。 西

医学称之为产褥期抑郁症。 宋代《妇人大全良方》 ［１８］

论述了因产后心血耗损，败血停积，上扰于心而发产后

乍见鬼神或狂言谵语如有神灵；产后体虚，心窍闭阻，
心气闭则舌强而发产后不语；产后脏虚而发心神惊悸

等，对产后抑郁的症状有较全面的阐述。 《医宗金鉴》
中“产后血虚，心气不宁”说明了产后血虚，加上思虑

郁结，故发此病。 其中说明了“虚”和“结气”为产后抑

郁的主要病因之一。 《证治准绳》对产后抑郁的症状

也有“产后心神恍惚”之叙述。 中医学认为，产后体质

多虚，心血亏虚，无以濡养心神，或忧愁思虑太过，心脾

受累；产后多瘀，瘀血留滞，心窍闭阻；或情志不畅，肝
气郁结，肝血失养，魂失潜藏。 苏虹等［１９］指出，产后抑

郁发病原因为精血亏虚，气机郁结。 叶莹等［２０］提出，
妊娠因肝血及冲脉之气血下行胞宫以养胎元，母体气

血虚弱，难以濡养机体与神志，故为“虚”。 肝血匮乏，
寒滞肝脉，造成机体内虚寒，故“积冷”。 产后妇女营

血虚弱，肝血亏虚，肝疏泄功能失职，造成情志抑郁，此
为“结气”。 通过“虚、积冷、结气”进行脏腑辨证，治疗

产后抑郁取得效果显著。
２. ４　 癥瘕　 妇人下腹内的结块，伴有或胀、或痛、或
满、并常致月经或带下异常，称为癥瘕。 现代医学中的

内生殖器官良性肿瘤、盆腔炎性疾病后遗症、子宫内膜

异位症、陈旧性宫外孕等结节包块等，均可参考癥瘕进

行辨证［２１］。 《医宗必读》云：“积之成也，正气不足而

后邪剧之”。 妇人素体虚弱，加之风寒湿热之邪侵袭，
情志不畅、房劳过度、饮食失宜，导致脏腑功能不调，气
机不畅，瘀血、痰饮、湿浊之邪滞留胞宫而形成癥瘕。
《景岳全书·妇人规》云：“瘀血留滞作癥，唯妇人有

之”。 其中阐释了“虚、积冷、结气”与癥瘕的形成有着

不可分割的联系。 《盘珠集胎产症治》记载了：“寒气

克于子门，气不通，而月事不下，结硬如石”。 《金匮要
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略》中的桂枝茯苓丸，有温阳散结、活血消癥之用，为
临床上治疗癥瘕之常用方。 陈薛妃等［２２］以“虚、积冷、
结气”为理论，总结出正气不足是子宫肌瘤发展的病

因之一，其中肾“虚”与子宫肌瘤发生的关系密切相

关；寒湿阴邪入侵，留滞胞宫不去，久之发为癥瘕；情志

不畅，肝之疏泄失调，肝气郁结，气滞血瘀，停滞胞宫日

久成癥。 李晓燕［２３］通过结合中医体质与子宫肌瘤近

５５ 年来的文献特征及规律，从仲景“虚、积冷、结气”理
论对子宫肌瘤进行研究，总结出“气虚” “血虚” “阳
虚”为 “虚”；“气郁质” “气滞”为“结气”；“阳虚质”
“寒凝”为“积冷”等相对应的理论，为子宫肌瘤的辨证

论治提供了治疗思路及预防方法。
３　 验案分享

验案 １：陈某，３５ 岁。 ２０２２ 年 ３ 月 ４ 日就诊。 主

诉：月经非时而下，淋漓不尽 ２１ ｄ。 经色暗黑，伴血块。
ＬＭＰ：２０２３ 年 ２ 月 １２ 日。 经行左下腹疼痛，活动时加

重，得温解。 １ 周前曾服用激素及止血药物治疗。 纳

差，寐不安，平素情绪易起伏，手足冰冷，腰膝酸软。 舌

淡红，苔薄白伴齿痕，脉沉细。 妇科检查：子宫肌瘤史。
西医诊断：异常子宫出血，子宫肌瘤。 中医诊断：崩漏，
癥瘕。 辨证：寒凝胞宫，气滞血瘀；治法：活血化瘀，温
经止血；方药：桂枝茯苓丸合少腹逐瘀汤加减。 桂枝

６ ｇ，茯苓 １５ ｇ，赤芍 １０ ｇ，桃仁 ６ ｇ，盐小茴香 ６ ｇ，炮姜

炭 ８ ｇ，当归 １２ ｇ，川芎 ５ ｇ，蒲黄 ６ ｇ， 醋延胡索 ６ ｇ，仙
鹤草 １５ ｇ，艾叶炭 ５ ｇ。
３ 剂后血量减少，续服 ６ 剂而血止。 原方加入党

参 １５ ｇ，黄芪 １５ ｇ。 续服 １ 个月，嘱咐患者保持心情愉

悦。 随访观察 ３ 个月，月经正常。
按语：患者体质虚寒，平素情志不舒故有结气，寒

凝气滞，胞宫瘀滞，血不归经，故漏下不止，伴经行下腹

疼痛。 寒凝阳郁，无以温煦四肢，故手足冰冷。 治疗以

化瘀止痛，温经散寒，寒散血行，瘀血去而血自止，气血

流畅则疼痛消。 经后加入党参及黄芪补脾益气，诸药

配合，气血不虚则不滞，冲任胞宫得以濡养即无虞。
验案 ２：蓝某，４５ 岁。 ２０２２ 年 １０ 月 １４ 日初诊。

主诉：月经量过多 ４ ｄ。 ＬＭＰ：２０２２ 年 １０ 月 １１ 日。
经色暗红，伴血块，小腹疼痛感，得温后减，疲倦乏

力，活动后尤甚。 患者自诉近日因家务繁重，劳动后

加重，洗涤涉水后手指僵冷感，纳差，舌淡红有齿痕，
苔薄白，脉细。 妇科检查：子宫肌瘤史。 西医诊断：
异常子宫出血，子宫肌瘤。 中医诊断：月经过多，癥
瘕。 辨证：脾气虚弱，寒凝血瘀；治法：温中健脾，补
气摄血；方药：理中汤化裁合三七粉。 党参 ２０ ｇ，白
术 １５ ｇ，炮姜炭 ８ ｇ，炙甘草 ６ ｇ，三七粉（冲服）４ ｇ。
服 ３ 剂，出血量明显减少，第 ８ 天经净。 原方去三七

粉加益母草 １５ ｇ。 连续服用 １４ 剂，嘱咐患者勿涉

水，保持作息正常。 后随访 ３ 个月，月经正常。
按语：患者素脾气虚弱，加之感受寒邪，脾虚无以

统摄血液，寒凝血瘀而发小腹疼痛及经色暗红伴血块。
理中汤温中健脾，助统摄之功，合三七粉活血化瘀、止

血固冲。
以上 ２ 则验案，患者皆因虚、积冷或结气引起，说

明了三者与妇科疾病的发生关系密切，同时也提示妇

人防治疾病应注意作息规律，风冷寒湿，避之有时，切
勿劳累过度或情志过极。
４　 结语

仲景将“虚、积冷、结气”作为妇科杂病之病因概

括，“虚”为素体虚弱，气血亏虚，“积冷”为寒邪积滞日

久，“结气”为气机郁滞，三者引起胞宫功能失调而发

妇科疾病。 “虚、积冷、结气”作为妇科杂病病因病机

在现代中医妇科疾病的辨证上虽不够全面，但对于指

导中医妇科疾病上具有高度的临证意义，为后世妇科

病因学的形成与发展建立了良好的基础。 《金匮要

略》第二十二条文一共分为三段，笔者仅探讨了第一

段，即“虚、积冷、结气”的临床意义。 值得一提的是，
仲景先师于第二段详细叙述了虚积冷结气在上、中、下
三焦的病变情况及其引起情志方面的疾病，并且于条

文第三段叙述了妇科病辨证论治的原则，并重点叮嘱

后人，妇人疾病变化多端，辨证极其复杂，临床应清楚

辨别脉象及阴阳、虚实及寒热，辨证施治，给予适当的

治疗。 因此，医者必须时时谨记，临床治病，需辨证施

治，学习经典且不拘泥于经典，灵活变通，方能提高

疗效。
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从肾主藏精论治冠心病合并 ２ 型糖尿病

张　 涛１ 　 朱　 琳２△

　 　 摘要：冠心病（Ｃｏｒｏｎａｒｙ Ｈｅａｒｔ Ｄｉｓｅａｓｅ，ＣＨＤ）是当今一种常见的心血管疾病，而 ２ 型糖尿病（Ｔｙｐｅ ２ Ｄｉａｂｅｔｅｓ，Ｔ２Ｄ）的患者因自身

多伴有血脂异常、动脉性高血压、肾脏疾病、胰岛素抵抗、凝血系统异常等原因，糖尿病也被认为是冠心病的一个危险因素。 中医认

为，此病为本虚表实，肾虚为两者的共同病机，发为血瘀、寒凝、痰浊、气滞等。 该文主要分析导师朱琳主任诊疗经验，着重从肾为先

天之本，肾主藏精角度辨证论治冠心病合并 ２ 型糖尿病的经验，并附 １ 则医案，与同道分享。
　 　 关键词：冠心病；２ 型糖尿病；先天之本；肾主藏精
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　 　 冠心病（Ｃｏｒｏｎａｒｙ Ｈｅａｒｔ Ｄｉｓｅａｓｅ，ＣＨＤ）是一种常见

的心血管疾病，其主要病因是冠状动脉狭窄或堵塞，导
致心肌缺血缺氧，并伴有很多精神和心脏问题，如心力

衰竭、心律失常、冠状动脉狭窄、心房颤动等。 ２ 型糖

尿病（Ｔｙｐｅ ２ Ｄｉａｂｅｔｅｓ，Ｔ２Ｄ）也是一种常见的代谢性疾

病，其主要病因是胰岛素抵抗和胰岛素分泌不足，导致

血糖升高，许多研究结果表明，糖尿病患者多有血糖、
血脂代谢紊乱的情况，诸如高甘油三酯血症或高胆固

醇血症，这些原因导致罹患糖尿病合并冠心病后的患

者发生累积效应，最终加重了动脉粥样硬化的病
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