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围绝经期综合征中医治疗现状
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［摘 要］回顾围绝经期综合征病因病机及中医治疗现状，探讨其发展特点及存在问题并提出个人思

考，以期为临床治疗该病提供参考。
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AbstractAbstract The author discusses the development of TCM therapies, the existing problems, and raise his

personal suggestions by reviewing the cause, the pathogenesis of perimenopausal syndrome and the current

situtation of TCM therapies, so at to provide the reference for clinical therapy of the disease.
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围绝经期综合征是指妇女在绝经期前后由于

激素分泌波动或逐渐下降导致的一系列躯体及精

神心理症状［1-2］。主要表现为反复出现的短暂的

面部、颈部及胸部皮肤发红，伴有烘热，继而出汗。
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症状轻者每日发作几次，严重者十余次。此外，患

者还常出现心悸、失眠［3］、眩晕、头痛、耳鸣、骨质

疏松［4］、注意力不集中、激动易怒、焦虑不安或情

绪低落、抑郁、记忆力减退等症状。这些症状短则

数月，长则迁延数年［5-6］，影响患者生活和工作，降

低其生活质量［7-12］。中医药治疗围绝经期综合征

具有整体调理、副作用少等优点，现将中医药治疗

围绝经期综合征的研究现状综述如下：

1 病因病机

中医古籍中并无围绝经期综合征的记载，根

据疾病特点多称之为“绝经前后诸症”“经断前后

诸症”。中医理论认为，女性生殖系统及月经等

生理现象与肝肾生理功能密切相关。《素问·上

古天真论篇》曰：“女子七岁肾气盛，齿更发长；二

七而天癸至，任脉通，太冲脉盛，月事以时下，故有

子……七七任脉虚，太冲脉衰少，天癸竭，地道不

通，故形坏而无子也。”这是女性生长到衰老的自

然规律，多数妇女可以顺利度过，但部分女性由于

体质、疾病、营养、社会环境、精神因素等方面的原

因，不能很好地调节这一生理变化，使得脏腑阴阳

失调。中医学认为肝肾阴虚，阳失潜藏，亢逆于上

是本病的主要病机。肝主疏泄，调节气机运行，藏

血、司疏泄，与情志变化密切相关。围绝经期女性

肝失条达，疏泄不利，气血运行不畅，致使月经紊

乱［13-15］。司徒仪等［16］总结从古到今关于本病的文

献研究，提出肾精亏损为其本，继而导致心、肝、脾

等多脏器发生病理改变，如：心肾不交、肝肾阴虚、

脾肾阳虚、心脾两虚、肝郁脾虚、肝气郁结、气滞血

瘀、肝郁化火、痰气郁结、痰热上扰等。

2 中药治疗

中医学认为围绝经期综合征是因肾气不足，

天癸衰少，阴阳失调所致，治宜补益肾气、调和阴

阳［17-18］。WAN等［20］研究表明，加味二至丸是一种安

全有效的治疗绝经综合征的药物。WANG等［21］认

为，加味二仙汤可显著改善患者潮热总分、总绝经

评定量表评分和总绝经特定生活质量评分、汉密

尔顿抑郁量表评分、抑郁自评量表和焦虑自评量

表评分。郝世凤等［22］采用桂枝加龙骨牡蛎汤合二

至丸治疗围绝经期综合征100例，治疗总有效率

达90%。于金凤等［23］研究表明，以知柏清骨汤治

疗绝经综合征临床疗效显著，且安全可靠。梁文

娜等［24］以柴胡疏肝散加减治疗绝经综合征，疗效

良好。汤莉［25］采用桑菊更舒方加减治疗围绝经期

综合征患者52例，总有效率达96.15%。张翠英

等［26］采用“平调汤”治疗绝经期综合征140例，临

床疗效理想。李江慧等［27］、刘迎萍等［28］分别采用

风引汤及知柏地黄汤加味治疗肝阳上亢型围绝经

期综合征患者，结果发现患者临床症状及内分泌

激素水平均改善显著。MENG等［29］研究表明，六味

地黄汤能够有效预防围绝经期综合征患者出现冠

状动脉粥样硬化。

3 针灸治疗

针灸是一种非药物自然疗法，以经络理论为

支撑，通过合理刺激配穴，疏通气血、激发经气、平

衡阴阳［30-31］。随着现代医疗卫生基础改革的不断

推进，在单纯传统针灸治疗绝经综合征的基础上，

已衍生出电针、穴位注射、火针及联合针灸等新型

针灸疗法且疗效显著。

针药治疗，可发挥针灸疗法起效迅速、操作便

捷之优势，亦可兼顾中药通调全身之特点［32-33］，为

现代中医治疗围绝经期综合征开辟了新的途径。

田茹等［34］收集了国内主要数据库自建库至2018

年以来采用针药治疗围绝经期综合征的全部临床

随机试验并进行系统评价，认为相较于传统单药

治疗，针药结合疗法可大大提升围绝经期综合征

治疗效率。倪国勇等［35］以“滋阴潜阳”汤配合针刺

治疗围绝经期综合征，疗效显著。杨继若等［36］以

针灸联合甘麦冬枣汤加减治疗绝经综合征，临床

效果显著。

4 中医药配合心理疏导治疗

现代医学理念已逐渐将治疗重心由传统的对

症治疗转向临床+心理综合治疗模式，旨在构建有

效的健康管理方案，充分改善患者预后，是真正意

义上的身心健康理念［37］。YANG［38］等为探讨评价中

西医结合心理疗法与中药治疗更年期综合征的疗

效，进行了一项大型多中心、随机、对照的临床研

究：将符合条件的424例更年期综合征肾阴/肾阳

虚证型的妇女随机分为4组，分别接受中医心理

疗法、中药疗法、心理加中药疗法和安慰剂疗法治

疗12周，治疗结束后随访12周。采用库珀曼指数

和绝经期特异性生活质量及其4个子量表（血管

运动、生理、心理和性）进行疗效评价。结果显示，

400名参与者均完成了为期12周的治疗，其中380

人在第24周完成了库珀曼指数和绝经期特异性

生活质量的记录。在基线到12周之间，所有组库

珀曼指数评分的平均调整数都有所下降。在总时

间点上，心理加中药疗法组与安慰剂组的平均调

整后变化差异有统计学意义。每组均未发生严重

不良事件，证明中医心理疗法结合中医治疗更年

期综合征有较好的疗效。
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5 新型非药物治疗计划

BERIHANOVA等［39］针对330例更年期综合征合

并代谢综合征的患者，比较评价包括振动疗法、发

色疗法、旋律疗法、芳香疗法和空气离子疗法在内

的综合非药物方案的临床治疗效果。结果显示6

个月后，轻度精神障碍患者的精神情绪症状明显

减轻。在中度障碍患者中，同时使用振动疗法、染

色疗法、旋律疗法、芳香疗法和空气离子疗法可最

大限度地促进精神情绪症状的消退。证实包括物

理治疗在内的复杂的非药物治疗，能有效缓解代

谢综合征患者的围绝经期精神情绪障碍。

5.1 穴位埋线配合耳穴贴压 穴位埋线疗法的

机理是通过羊肠线植入相关穴位，通过生理性刺

激而起到治疗作用［10-41］，而耳穴贴压则以其独特

的优势在中医治疗单纯性肥胖、原发性高血压等

疾病中确立了巩固的地位［42-43］。有学者研究表

明，穴位埋线配合豆类耳穴贴压能更好地改善肝

肾两虚型更年期综合征患者的临床症状，提高雌

二醇水平。

5.2 激素替代疗法 山药具有独特的N-末端序

列，可能是治疗更年期综合征的一种热稳定性蛋

白质激素替代疗法（HRT）的替代药物。相关动物

实验发现，山药可以刺激大鼠卵巢颗粒细胞中雌

二醇的生物合成；可通过上调卵泡刺激素受体和

卵巢芳香化酶的表达，诱导16～18个月大的雌性

大鼠分泌雌二醇和孕酮；对抗骨质疏松症的进展，

增加骨密度；通过上调脑源性神经营养因子和

TrkB受体在前额皮质的蛋白表达，改善认知功

能。此外，山药没有刺激乳腺癌和卵巢癌细胞的

增殖，这表明它可能是一种比HRT更有效和更安

全的替代药物。

6 小结

围绝经期综合征是围绝经期女性常见疾病，

中医学认为本病是由肾气渐衰，冲任亏虚，天癸将

竭，精血不足，阴阳平衡失调，脏腑气血不相协调

所致。治疗以补肾气、调整阴阳为主，滋肾益阴、

补肾扶阳，兼顾肾阴肾阳之偏盛偏衰，使二者协调

平衡［44］。临床上医家们大多采用经方及古方加减

治疗绝经期综合征，常用的方剂有六味地黄丸

（汤）、逍遥散、知柏地黄汤、甘麦大枣汤、血府逐瘀

汤、桂枝汤、归脾汤、二仙汤、二至丸、左归丸、右归

丸等。此外还有很多中成药可用于治疗围绝经期

综合征，比如更年安胶囊、更年宁心胶囊、坤宝丸、

坤宁安丸、立春胶囊等，都有一定疗效。还有一些

医家在中药治疗的基础上采用针灸、足部按摩、穴

位注射、耳针等治疗围绝经期综合征，也取得了一

定的效果。此外，情志疗法亦是治疗围绝经期综

合征的有效方法之一，此法可通过心理干预释放

患者心理压力，增强其战胜疾病的信心，缓解其

症状。

综上所述，中医药治疗绝经综合征，可以有效

改善患者临床症状及激素水平，减少不良反应。

但目前的研究还存在许多问题，如中医辨证标准、

评价临床试验质量和干预效果的设计方法学和标

准不统一等。具体而言，首先要进行临床研究，评

估不同中医治疗方法对不同症状的更年期综合征

的治疗差异，从而制定一套全面的中医治疗方案。

其次，需要建立一个公认的评价体系，体现中医药

学科的特点，涵盖合适的终点指标和参数，客观评

价中医药教学的效果和研究质量。最后，应采用

稳健的统计设计和中医专业知识进行大样本量的

流行病学调查，以收集数据，为建立不同阶段和不

同症状的更年期诊断标准提供数据。
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