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作者简介　张海莹，女，主任医师，教授，医学硕士，国家优秀中医临床人才研
修项目学员。研究方向：月经不调、崩漏、不孕症。近年来发表论文３０余篇，主编
《妇女病诊断与治疗》，《高睾酮血症的临床与实践研究》获吉林省卫生厅及中医管

理局科技成果三等奖。

《内经》对妇科病因病机的论述

□ 张海莹

（长春中医学院附属医院　吉林　长春　１３００２１）

　　摘　要　 《内经》中有关妇科疾病的病因病机的论述，对妇科临床至今仍有重要的指导意义。

《内经》从六淫、七情、生活所伤对妇科疾病的病因进行了详细的论述，特别指出了忧思过度、悲哀

太甚等情志因素均可导致月经不调、崩漏的发生。《内经》从经络为病，气血阴阳脏腑功能失调论述

妇科疾病的病机，特别强调冲任损伤导致妇科疾病的重要性，因此，为后世治疗妇科疾病提供了重要

的理论依据。

　　关键词　内经　妇科　病因病机

　　中医妇科学是运用中医基本理
论研究和防治妇科疾病的专门学

科。然而溯本求源，妇科病因病机

的形成具有奠基作用的首推 《内

经》， 《内经》对妇科学的形成和

发展具有重大贡献，现总结如下：

１　病　因
１１　六淫　 《灵枢·百病始生

篇》曰：风雨寒热不得虚，邪不

能独伤人，卒然逢疾风暴雨而不病

者，盖无虚，故邪不能独伤人，此

必因虚邪之风，与其身形，两虚相

得，乃客其形。强调了邪气伤人和

人体正气的虚弱在妇科疾病的重要

性。从妇科临床实践中，我们观察

到慢性盆腔炎的患者，都伴有免疫

功能的低下，也就是人体正气的虚

弱，导致炎症迁延不易治愈而成为

慢性。中医辨证属于虚中挟瘀，采

用补虚化瘀的方法治疗，取得良好

的疗效。

《素问·离合真邪论》曰：

“天地温和则经水安静，天寒地冻

则经水凝泣，天暑地热则经水沸

溢，卒风暴雨则经水波勇而陇起。

指出了自然界气候改变对人体的影

响，用寒暑变化解释月经病的病

因，寒为阴邪，主收引，主凝滞，

寒则经水凝泣，热则经水沸溢，如

月经先期，崩漏多为血热，以虚证

为主，功能性痛经以虚寒多见，对

后世医家治疗月经病具有重要的指

导意义。

１２　七情　 《素问·阴阳别论》
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曰：“二阳之病发心脾，有不得隐

曲，女子不月……”。 《素问·痿

论》： “悲哀太甚，则胞络绝。胞

络绝，则阳气内动，发则心下崩，

数溲血也。”指出了忧思过度，悲

哀太甚等情志因素均可导致月经不

调、崩漏的发病，以上两段原文说

明，同样是情志变化，可以引起不

同的月经病，如月经过多、崩漏或

月经过少、闭经，主要取决于病人

的体质因素，在治疗时要考虑到同

病异治和异病同治的治疗方法的灵

活应用。

１３　生活所伤　 《素问·上古天

真论》曰 “食欲有节，起居有常，

不妄作劳，故能形与神俱而尽终其

天年……以酒为浆，以妄为常，醉

以入房，以欲竭其精，以耗散其真

……，起居无节，故半百而衰

也”。

《素问·举痛论》曰：“劳则气

耗”“久卧伤气”。

《素问·六元正纪大论》曰：

“妇人重身，毒之如何？有故无

殒，亦无殒也，大积大聚，其可犯

也，衰其大半而止，过者死。”

以上几段原文分别从饮食失

调、起居失常、劳逸过度、房劳多

产、药物对妇科疾病发生有很大的

影响。

２　病　机
２１　经络为病　 《素问·上古天

真论》： “女子七岁，肾气盛，齿

更发长；二七天癸至，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。”

人体生理的自然盛衰变化，反映于

经络的虚衰通盛，起主导作用是肾

气的旺盛与盛衰。

《素问·痿论》曰：“阳明者，

五脏六腑之海，主润宗筋，宗筋主

束骨而利机关也。冲脉者，经脉之

海也，主渗灌溪谷，与阳明会于宗

筋，阳明
#

宗筋之会，会于气街，

而阳明为之长，皆属于带脉，而络

于督脉。”

《灵枢·动输》曰：“冲脉者，

十二经之海也，与少阴之大络起于

肾下，出于气街……。

《素问·骨空论》：“冲脉为病，

逆气里急”，“任脉为病……女子带

下瘕聚”，“督脉为病……女子不

孕”。以上条文充分说明经络与脏

腑有密切关系，所以经络为病，可

导致脏腑功能失常而发病。因此我

们临床上，治疗妇科疾病重视冲任

督带的病理变化，如妊娠恶阻，经

行吐衄，均为冲脉之气逆，我们采

用平冲降逆法治疗收到良好的疗

效。对于不孕的治疗，采用温神阙

穴的方法，神阙位于任脉上，任脉

主一身之阴脉，与督脉相通，督为

诸阳经之脉，调和阴阳而达到治愈

目的。在治疗盆腔炎症包块时，采

用从带脉入手的方法，因脾为带脉

之本，以补脾升阳除湿来治疗。

《素问·奇病论》：“人有重身，

九月而音……胞之络脉绝也……胞

络者，系于肾，少阴之脉贯肾，系

舌本，故不能言。无治也，当十月

复。”指出了子音无须治疗，产后

可以自愈。如果症状严重，可以补

肾水，以养肝木来治疗。

２２　气血为病　 《素问·五音五

味》：“今妇人之生，有余于气，不

足于血，以其数脱血也。”指出妇

女某些病理特点是由生理功能决定

的，气血失调是妇科疾病中最常见

的发病机理之一。

《灵枢·水胀》：“石瘕生于胞

中，寒气客于子门，子门闭塞，气

不得通，恶血当泻不泻，羦以留

止，日以益大，状如怀子，月事不

以时下，皆生于女子，可导而

下。”

《灵枢·水胀》： “肠覃何如？

歧伯曰：“寒气客于肠外，与卫气

相搏，气不得荣，因有所系，辟而

内著，恶气乃起，息肉乃生，其始

生也，大如鸡卵，稍以益大，至其

成如怀子之状，久者离岁，按之则

坚，推之则移，月事以时下，此其

候也。”

肠覃、石瘕相当于现代医学所

说的子宫肌瘤、卵巢肿瘤或盆腔炎

症包块，与寒邪入侵有关，寒主收

引、凝滞，气血运行不畅，阻滞冲

任，冲任血瘀，结而成，故治疗

以活血化瘀消为主。

《素问·举痛论》曰：“余知百

病生于气也，怒则气上，喜则气

缓，悲则气消，恐则气下，寒则气

收，炅则气泄，惊则气乱，劳则气

耗，思则气结。”情志因素与妇科

疾病发生有密切关系，妇人经、

孕、产、乳都以血为用，肝主藏

血，主疏泄，叶天士认为 “女子

以肝为先天”，所以情志因素可以

作为致病的病因，也可以作为疾病

发生的一个条件，所以调理七情，

可以减少疾病的发生。

３　脏腑为病
《素问·五脏别论》曰：“脑、

髓、骨、脉、胆、女子胞，此六



中医药通报·理论探讨　

ＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅＪｏｕｒｎａｌ３１　　　

者，地气之所生也，皆藏于阴而象

于地，故藏而不泄，名曰奇恒之

府。” 《内经》将子宫称为奇恒之

府，因为功能似脏，形体似府，具

有藏泄双重作用，如果胞宫功能异

常，就会导致月经病和妊娠病的发

生。

《素问·上古天真论》曰：

“肾者主水，受五脏六腑之精藏

之，故五脏盛乃能泻。”

《素问·阴阳别论》：“二阳之

病发心脾，有不得隐曲，女子不

月。”

《素问·评热病论》：“月事不

来者，胞脉闭也，胞脉者，属心而

络于胞中。”从上述几段原文可以

看出，月经病的发生与心脾有密切

关系，心主血，脾统血，脾为后天

之本，气血生化之源。西医认为

月经的产生与丘脑下部 －垂体 －
卵巢轴有关，同时又受到大脑皮

质的影响，所以早在 《内经》就

指出了月经的来潮与心有关，因

心主神明。

４　阴阳为病
《素问·太阴阳明论》：“故犯

贼风虚邪者，阳受之，食饮不节，

起居不时者，阴受之，阳受之则入

六腑，阴受之则入五脏。”指出虚

邪贼风从阳经而传入六腑，饮食劳

倦伤损阴经而入五脏。病邪不同，

侵犯传播的途径不同，引起的病变

也不同。

《素问·阴阳别论》曰： “阴

虚阳博谓之崩。” 《素问·阴阳别

论》：“阴博阳别，谓之有子”。从

以上原文可以看出内经以阴阳为

纲，阐述了妇科疾病的病机。

综上所述，《内经》对妇科病

的病因病机从六淫、七情、生活所

伤、脏腑、气血、经络、阴阳几个

方面加以论述，对中医妇科学的形

成和发展作出了不可磨灭的贡献，

对于妇科临床治疗具有重要的指导

意义
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