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自拟固春煎治疗青春期崩漏 50例临床观察
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%%%%%%%%青春期崩漏是功能性子宫出血的常见类型，多发生于青
春期女子。 青春期由于下丘脑周期中枢的延期成熟，仅有下
丘脑持续中枢发挥作用，故垂体分泌 FSH多于 LH，且月经
中期无 LH高峰， 因此卵泡不能排卵， 故常致无排卵型功血
[1]。 1987年 10月 ~2000年 10月，笔者在辨证论治的前提下，
应用自拟固春煎治疗 50例取得了满意的疗效。 现报告如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%诊断标准 参照《中医病症诊断标准》中崩漏病的的诊
断标准，结合临床实际制定。（1）年龄在 11~18岁的青少年
女子；（2）月经周期紊乱；（3）经量多，用纸 3包以上，流血
持续 7d以上，或两者交替出现；（4）排除血液病。
1.2%%%%辨证分型
1.2.1%%%%肾虚型 根据阴阳的偏盛偏衰又分为：（1）肾阳虚：
表现为出血量多或淋漓不断，色淡红，精神萎靡，头目虚眩，
畏寒肢冷，面色晦暗，尿频清长，大便溏薄，舌淡、苔薄白，脉
沉细或微弱，尺脉尤甚。（2）肾阴虚：表现为出血量少或淋漓
不断，色鲜红，头晕耳鸣，五心烦热，失眠盗汗，腰膝酸软，舌
质红、少苔或无苔，脉细数无力。
1.2.2%%%%脾虚型 表现为暴崩下血或淋漓不净， 色淡质薄，面
色白光白或虚浮，身体倦怠，四肢不温，气短懒言，胸闷纳呆，
大便溏薄，苔薄润或腻，舌体胖嫩或有齿印，脉细弱或芤。
1.2.3%%%%血热型 表现为阴道突然大量下血， 或淋漓日久，血
色深红，口干喜饮，头晕面赤，烦躁失眠，舌质红、苔黄，脉滑
数。
1.2.4%%%%胞宫瘀滞型 表现为出血淋漓不断， 或突然下血量
多，夹有瘀块，小腹疼痛，拒按，瘀块排出后则疼痛减轻，舌质
黯红或舌边尖有瘀点，脉沉涩或弦紧。
1.3%%%%一般资料 本组 50例崩漏患者年龄在 11~18岁之间，
平均 16.5岁；发病时间最短 3个月，最长者为 5年；肾虚型
28例（肾阳虚 12例、肾阴虚 16例），脾虚型 10例，血热型 7
例，胞宫瘀滞 5例。
2%%%%治疗方法

以上病例均采用自拟固春煎加减治疗。 该方由熟地、何
首乌、党参、地稔根、苎麻根、阿胶、山萸肉、煅龙骨、煅牡蛎等
组成。 加减法：肾阳虚型加制附子、鹿角胶、仙灵脾、紫河车；
肾阴虚型加龟板胶、菟丝子、女贞子、旱莲草；脾虚型加炙黄
芪、炮姜炭、升麻、乌贼骨，党参易朝红参；血热型加马齿苋、
紫草，熟地易生地；胞宫瘀滞型加蒲黄炭、五灵脂、田七等。 每
日 1剂，水煎服，分早、中、晚 3次服。 治疗 4周为 1个疗程，
连续治疗 3个疗程。
3%%%%疗效观察
3.1%%%%疗效标准 停药后月经周期正常， 每次月经失血量在
50~80mL之间， 连续观察 3个月经周期而不复发者为痊愈；

停药后月经周期正常，每次月经失血量在 50~80mL之间，但
在 3个月经周期内有复发者为显效；服药期间月经周期基本
正常，但月经量多，而且停药后则复发者评为有效；药后月经
周期仍不正常，临床症状无改善者为无效。
3.2%%%%治疗结果 治疗 50例，痊愈 21例（42%），显效 15例
（30%），有效 8 例（16%），无效 6 例（12%），总有效率为
88%。
4%%%%病案举例

例 1.王某某，女，14岁，学生，1987年 10月 14日初诊。
患者于 12岁月经初潮，行经无定期。 最初 1月一行，经期逐
月愆后，渐至 2月一行。 经期长，少腹冷痛，出血量多，色淡
红，精神萎靡，面色晦暗，头晕眼花，腰痠膝软，形寒肢冷，尿
清长，大便溏薄，舌质淡、苔白腻，脉沉细无力。 此乃年少肾气
不足、肾阳虚衰、封藏不固、冲任失约所致。 治宜固春煎加减：
熟地 15g，何首乌 15g，地稔根 15g，党参 30g，山萸肉 10g，炒
续断 10g,煅牡砺 15g，鹿角胶 10g，紫河车 10g，制附子 9%%g，
炮姜炭 9g。水煎服，每日 1剂。服药 2周后，出血逐渐停止。继
以本方加减，连服 3个疗程后，月经恢复正常。1年后随访，月
经周期正常，无反复。

例 2.李某某，女，16岁，学生，1989年 5月 5日初诊。 患
者于 13岁月经初潮，行经几次后，一直未行。 曾经某医治疗，
诊断为“闭经” ，投温通逐瘀之方，月经始行。 初起量多，逐渐
减少，淋漓不断，色鲜红而质稠，伴头晕、耳鸣，心烦失眠，夜
间盗汗，精神恐惧，腰痠膝软，舌质红、少苔，脉细数无力。
经医治无效，延余诊治。 此乃肾阴亏虚，相火亢盛，扰动血海，
致成崩漏。投固春煎加减：生地 30g，何首乌 15g，山萸肉 15g，
阿胶 10g，苎麻根 15g，龟板胶 15g，女贞子 10g，枸杞子 10g，
旱莲草 20g，生龙骨 15g，生牡砺 15g，菟丝子 10g。 水煎服，每
日 1剂。 服药 1剂后，出血量增多，再剂而出血渐减少。 连服
7剂后，出血渐止。 后继以上方加减，连服 3个疗程，竟获痊
愈。 嘱继续服用知柏地黄丸以善其后。 1年后随访，月经期、
量、色、质正常。

例 3.龚某某，女，12岁，学生，1998年 3月 22日初诊。 患
者于 11岁月经初潮，经期常提前。 半个月前，突然暴崩下血，
急延医治，经服调经止血药后，下血逐渐减少，但一直淋漓不
尽，色淡质薄，面色虚浮，身体倦怠，气短懒言，食欲不振，手
足不温，大便稀溏，尿清长，舌体淡胖而有齿印、苔白腻，脉沉
弱。 此乃脾虚气陷，统摄无权，冲任失固，血不归经，致成青春
期崩漏。 急投固春煎化裁： 生黄芪 30g, 朝红参 9g， 何首乌
15g，山萸肉 10g，地稔根 30g，白术 10g，升麻 6g，淮山 10g，阿
胶 10g，煅龙骨 15g，煅牡砺 15g，乌贼骨 10g，山楂炭 10g。 水
煎服，每日 1剂，服药 10d后，出血逐渐减少。 效不更方，继以
本方加减，连服 3个疗程，月经恢复正常。 嘱继服归脾丸以善
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其后。 1年后随访，患者面色红润，精神焕发，比前判若两人，
询知月经已完全正常。
5%%%%讨论
5.1%%%%崩漏既是妇科常见病，亦是疑难重证。《内经》谓：“阴
虚阳搏谓之崩。 ”《诸病源候论》指出：“冲任之脉虚损，不能
制约其经血，故血非时而下。” 直接阐明了崩漏的发病机理和
病变实质，为后世医家研究本病指明了方向[2]。 青春期崩漏，
根在肾虚，主要责之于先天不足，肾气稚弱，天癸初至，冲任
未盛，制约无权，封藏失职所致[3]。 临床中可出现 4种类型，分
别为肾阳虚、肾阴虚、脾虚和血瘀型，但是以肾虚型最为多
见。 本组 50例中，其中肾虚型 28例，占 56%。
5.2%%%%自拟固春煎经过临床反复使用，精选药物而成。 其中熟

地、何首乌养肝肾，滋阴血；山萸肉、阿胶补肾益精，养血止
血；党参、煅龙骨、煅牡蛎补气兼收敛固涩冲任之气；苎麻根、
地稔根为养血、凉血、止血之佳品，尤宜于青春期崩漏。 全方
具有补肾固冲止血之功，爕理阴阳、标本兼治之能。 临证之
际，可根据肾虚或脾虚的侧重点及其兼夹诸症而灵活运用本
方。
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%%%%%%%%先兆流产是指妇女妊娠早期阴道少量出血、 时下时止
或伴有腰酸腹痛或下腹坠胀等症，但早孕反应尚存，妊娠试
验阳性；中医学称为胎漏或胎动不安。《经效产宝》云：“安胎
有二法，因母病以动胎，但疗母疾，其胎自安；又缘胎有不坚，
故致动以病母，但疗胎则母瘥。” 笔者据近几年来治疗本病的
点滴小结如下：
1%%%%脾肾不足，胎失所养案

刘某某，女，36%岁，2000年 3月 10日初诊。 素体虚弱，但
月经周期正常，末次月经 2月 2日。 近 1周来阴道少许出血，
时下时止，色深红，小腹不适，有坠胀感，腰脊酸楚，二便正
常，纳少，妊娠试验弱阳性，医院建议终止妊娠。 考虑素体虚
弱，受孕不易，故来求治，舌淡红、苔薄白。 脉沉细。 辨为脾肾
不足，胎失所养。治用补益脾肾，止血安胎。处方：太子参 30g，
白术 15g，苏叶 10g，砂仁 10g，杜仲 10g，菟丝子 20g，鹿角
20g，九香虫 20g，熟地 30g，山茱萸 20g；八月札 20g，血竭 10g
（吞服），仙鹤草 30g，煅龙骨 30g，桑寄生 20g。 3剂。 服毕出
血、小腹不适、坠胀感消失，余症如前，续原方，去血竭、八月
札、煅龙骨，加生晒参 15g、佛手花 10g、地骨皮 15g%，10剂后
诸症消失。 六七月时曾出现过妊娠水肿，给予补脾益肾制水
之剂，另用鲤鱼炖黑大豆食疗而消，足月剖腹产一女婴。

按：本案素体脾肾不足，致胎失所养。《景岳全书》云：
“妇人肾以系胎，而腰为肾之府，故胎孕之妇最虑腰痛，痛甚
则堕，不可不防。 ”方中老鹿角、菟丝子、杜仲、熟地、山茱萸、
桑寄生、九香虫、砂仁补肾壮腰以系胎，生晒参、太子参、白
术、苏叶益气健脾安胎，血竭、仙鹤草、煅龙骨活血止漏，八月
札、佛手花疏肝运脾，地骨皮清胎热以制部分药物之热性。
2%%%%气血两虚,血不养胎案
王某某，女，29岁，2000年 7月 3日求诊。 患者曾人工流

产 2次，后疏于调理，致月经失调，未避孕而不受孕，予先期
调理月经，用二仙汤加味调治 3个月经周期，月经正常，本次
停经月半，末次月经 5月 16日，妊娠试验阳性，近 10d来断
续下血，色暗，量不多，腰腿酸软。 站立则腰部下坠疼痛，血量
增多，头晕，失眠，恶心，呕吐，纳差，经止血安胎等治疗未减，
舌淡、苔白，脉细弱。 辨为气血两虚，血不养胎。 治以益气养
血，止血安胎。 处方：生晒参 30g，黄芪 30g，白术 20g，太子参
30g，山药 30g，苏叶 10g 砂仁 10g，山茱萸 20g，九香虫 20g，
菟丝子 20g，全当归 15g，旱莲草 15g，血竭 10g（吞服）。3剂，
服毕，诸症减轻，原方加煅龙骨 30g、煅牡蛎 30g，5剂。诸症消
失，再续 1 案方去血竭，加佛手，继服 20 剂，足月顺产一男
婴。

按：叶天士云：“气虚则提摄不固，血虚则灌溉不足，是以
胎堕，故善保胎者，必当专补气血。 ”方中生晒参、太子参、黄
芪、白术补中益气，摄血固胎；当归、旱莲草、血竭养血止血安
胎，使气血俱旺则胎有所养；九香虫、菟丝子、山茱萸补益肝
肾；龙骨、牡蛎固摄肾气；苏叶、砂仁、佛手运脾和胃：诸药相
伍，则气血有生则胎元自固。
3%%%%肾虚肝郁，胎元失固案

孙某某，女，31岁。 1998年 8月 20日求诊。 婚后曾人工
流产 2次，自然流产并刮宫 1次。 后情绪不安，长期腰酸腹
痛，两胁胀闷不舒，白带色黄量多，饮食欠佳，经期延后，经行
乳胀、有块、色深，经余中药调治好转，末次月经 7月 9日。 近
阴道出血 5d，时下时止，伴腰腿酸软，心烦易怒，小腹胀痛，纳
少作恶，失眠多梦，妊娠试验阳性，诊为早期先兆流产。 舌红、
少苔，脉细弦滑，辨为肾虚肝郁，胎元失固。 治以舒肝益肾，止
血安胎。 处方：九香虫 20g，潼蒺藜 20g，白芍 20g，苏梗 15g，
八月札 30g，木香 15g，枣仁 20g，柏子仁 10g，山茱萸 20g，茜
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