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[摘要] 　 不孕症的发病除与脏腑功能失调关系密切外,奇经病变亦是重要病机,尤其是冲任督脉。 本文在总结古代奇经

理论治疗不孕症的基础上,结合近现代奇经用药、内外合治等相关经验,提出了“奇经并治、内外同调”的冲、任、督内外合治不

孕症特色疗法,以期为临床治疗不孕症提供新思路。
[关键词]　 不孕症;冲脉;任脉;督脉;内外合治

[中图分类号]R271. 916　 　 [文献标识码]A　 　 DOI:10. 16808 / j. cnki. issn1003-7705. 2021. 05. 052

第一作者:张仁彦,女,2017 级硕士研究生,研究方向:病理学与病理生理学

通讯作者:代勇,男,教授,硕士研究生导师,研究方向:中药药理学,E-mail:402975634@ qq. com

　 　 不孕症是指育龄期女性无避孕性生活正常至少 12 个月

未孕,属中医学“全不产” “断续”等范畴。 我国不孕症发病

率高达 7% ~ 10% [1] 。 相比于现代医学常规的辅助生殖技

术,中医药治疗不孕症有独特的优势。 诸多学者认为不孕

症的发生与脏腑功能失调密切相关,治疗也多从调理脏腑

气血着手。 笔者认为,奇经病变亦是本病的重要病机,临床

从冲、任、督三脉论治不孕症可获佳效。
1　 冲、任、督三经源流

　 　 冲任督学说萌芽于春秋战国时期,据《史记·扁鹊仓公

列传》所载,扁鹊治虢国太子“尸厥”时,“乃使弟子子阳历针

砭石,以取三阳五会” [2] 。 《针灸甲乙经》载:“百会,一名三

阳五会……督脉、足太阳之会” [3] ,其中“三阳五会” 即“百

会”,至此首提“督脉”“百会”之名。 冲、任、督的名称明确出

现于《内经》,同时还散在记载了其循行部分、生理作用、主
要病证等,并有从冲、任、督三脉论治妇科疾病的记录,如
“七七任脉虚,太冲脉衰少,天癸竭,地道不通,故形坏而无

子也” [4] 。 《难经·二十七难》首次系统论述冲、任、督三脉,
并提出“奇经八脉”的概念,“有阳维、有阴维、有阳跷、有阴

跷、有冲、有督、有任、有带之脉。 凡此八脉者,皆不拘于经,
故曰奇经八脉” [5] 。 后世医家对妇科疾病的认识中也多重

视此三经,如李时珍《奇经八脉考》载:“冲脉为病……女子

不孕” [6] 。 张景岳在《类经·藏象类》中述:“任冲者,奇经之

二也……气盛脉通,故月事下而有子” [7] 。
2　 冲、任、督三经与不孕症的关系

　 　 《素问·骨空论》云:“督脉为病,脊强反折……此生病,
从少腹上冲心而痛,不得前后,为冲疝,其女子不孕,癃痔遗

溺嗌干” [4] 。 冲、任、督脉在位置、功能、生理病理上均与不

孕症的发生密切相关。
2. 1　 一源三歧,共汇胞中　 《灵枢·五音五味》明确记载:

“冲脉、任脉,皆起于胞中,上循背里,为经络之海” [8] 。 《灵

枢·骨空论》载:“督脉者,起于少腹以下骨中央,女子入系

廷孔,其孔,溺孔之端也” [4] 。 由此可见,冲脉、任脉、督脉,
一源而三歧,皆源于胞中。 胞中即胞宫之所处也;胞宫者,
含子宫、子管、子核以及胞脉、胞络,为女性重要的生殖脏

器[9] 。 朱震亨《格致余论·受胎论》曰:“阴阳交媾,胎孕乃

凝。 所藏之处,名曰子宫。 一系在下,上有两歧,一达于左,
一达于右” [10] 。 可见,冲、任、督三脉与胞宫在结构上相互连

接,在功能上相互联系。
2. 2　 任通冲盛督温则胞胎可成　 月事如期,真机的候依时

而至,加之适时的阴阳交媾,乃胎结胞成之必须。 《景岳全

书·妇人规》中述:“月经之本,所重在冲脉” [7] 。 任脉主一

身之阴,为阴脉之海;冲为血海,为“十二经脉之海”。 只有

冲任所司之阴血充盛;督脉所主之阳气温通;阴盛阳通且阴

阳调和,方能达重阴必阳之真机的候;此候若阴阳交媾加之

冲任之经脉通达则胎元可结而成孕;若此候无阴阳交媾,胞
胎未结则冲任之气血下注胞宫而月经来潮,至此进入下一

个周期以候下一真机的候。
2. 3　 冲任督受损乃生妇人之疾　 李时珍《奇经八脉考》谓:
“盖正经犹夫沟渠,奇经犹夫湖泽,正经之脉隆盛,则溢于奇

经” [6] 。 脏腑之气血充盛,则十二经脉气血隆盛,盛则满溢

于冲任督等奇经,冲、任、督脉通盛则妇人之经带胎产等如

常。 而脏腑气血失调只有伤及冲任督带才可致妇人病。 即

如《妇人大全良方》中述:“妇人病有三十六种,皆由冲任劳

损所致。”冲任的气血是脏腑之血有余而溢,妇科之疾为脏

腑气血病变在冲任局部的具体反应[11] 。 妇人之病可由脏

腑-正经-奇经的一个或多个环节发生,但最终发病环节要

落于奇经,故对于不孕的治疗,除调理五脏六腑及其经络之

外,还应针对奇经进行治疗。

·331·　 　 　 　 　 　
第 37 卷第 5 期

2021 年 5 月 HUNAN
 

JOURNAL
 

OF
 

TRADITIONAL
 

CHINESE
 

MEDICINE
Vol. 37　 No. 5

May. 2021



3　 从冲、任、督三脉论治不孕症

3. 1　 三经内治,可分直接间接用药

3. 1. 1　 间接用药治其脏　 肝经的循行经过少腹等部位,而
冲、任、督脉同起于少腹之胞宫;足厥阴肝经与冲脉会于三

阴交,与任脉汇于曲骨、中极、关元等穴,与督脉会于巅顶。
故调补肝脏可通过经络循行直接作用于三脉。 另肝藏血,
主疏泄,故益肝血则冲任督三脉精血有源,调肝气则冲任督

带脉气流利。
冲任隶属于阳明,冲、任、督三脉与阳明关系密切。 《素

问·痿论》曰:“阳明者,五脏六腑之海……冲脉者,经脉之

海也,主渗灌溪谷,与阳明会于宗筋,阳明总一宗筋之会,会
于气街,而阳明为之长,皆属于带脉,而络于督脉” [4] 。 故健

脾胃使气血生化有源,则冲任督带气血充沛而自安。
肾主生殖,司天癸。 《素问·上古天真论》有云:“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” [4] 。 可见冲任二脉调月事、养胞胎

的生理功能有赖于肾气、天癸的主导。 《外经微言·任督死

生》曰:“肾之气必假于任督,二经气闭,则肾气塞矣。 女不

受妊,男不射精,人道绝矣。 然则任督二经之脉络,即人死

生之道路也” [12] 。 任督二脉主一身之阴阳,肾主先天之阴

阳,两者相互联系,相互影响,彼此支持,共司人之生殖。
《景岳全书》载:“凡此摄育之权,总在命门,正以命门为冲任

之海……是以调经种子之法,惟填补命门。 若肾气充盛,阴
阳调和,冲任盛通,精血下注胞宫,则可孕育” [7] 。 故益肾补

命门有益于调和冲任督之阴阳,乃种子良法。
通过调肝补脾益肾,调理奇经分期用药针对不孕症进

行治疗。 经后期通过补益肝肾以充冲任之阴精,促进卵泡

发育,方用归芍左归饮加减;经间期补肾疏肝活血以调达冲

任督之脉气,助其阴阳转化,以五子圣愈汤为基础方酌加鸡

血藤、大血藤等通络之品;经前期健脾益肾以安固冲任之精

气,助已成之胞胎安于胞宫,以寿胎丸合异功散为基础方进

行加减。
3. 1. 2　 直接用药治其经　 陈士铎《石室秘录》道:“然此二

脉(任督二脉)者,为胞胎之主脉,无则女子不受妊,男子难

作强以射精,此脉之宜补而不宜泻,明矣。 补则外肾壮大而

阳旺,泻则外肾缩细而阳衰;补则子宫热而受妊,泻则子宫

冷而难妊矣” “ 任带之病, 而用任带之药, 何愁不建功

哉” [13] ;强调了对于冲、任、督三脉的治疗以补益为治疗大

法,同时主张运用专方专药进行治疗。 从《内经》开始,奇经

八脉的用药也多以补益类药 ( 壮阳、滋阴、补益肝肾) 为

主[14] 。 历代医家对于冲、任、督三脉专方专药的论述各有所

异,有学者运用统计学方法通过对 600 余部中医古籍的研究

发现,督脉治方药味以补阳、补气药出现频次较高;任脉治

方药味以补血药出现频次较高;冲脉治方药味以补血、补气

药出现频次较高;冲任治方药味以补血、补气、补阳、温里、
重镇药出现频次较高[15] 。

奇经本质仍为经脉,经脉以通为要,故对于奇经方药运

用的以通补为原则。 可酌以龟甲、鹿角胶治疗任督虚损所致

之胞宫难孕,因龟甲、鹿角胶为血肉有情之品,补益之力醇

厚。 同时动物甲壳、犄角具有动而通的特点。 《本草备要》
谓“龟首常藏向尾,能通任脉,故取其甲,以补精、补肾、补
血,以养阴也;鹿首常还向尾,能通督脉,故取其角,以补命、
补精、补气,以养阳也” [16] 。 一阴一阳入任督,取“龟鹿二仙

胶”益真阴真阳之义。 佐以当归、益母草、大血藤等通络之

类以加强龟甲、鹿角胶通络之功。 三经经气畅通且有所补

则两精可见,胞胎易成。
3. 2　 多种外治齐用,疗三经治不孕　 临床用药入奇经之长

于补而短于通,起效较缓,故除中药口服治疗外,亦可配合

多种外治法以对冲、任、督三脉穴位进行直接刺激,常用方

法有穴位敷贴、揿针、灌肠、耳穴、埋线等,以求直接作用于

冲、任、督三经,激动脉气,力争在前期取得速效。
以奇经理论指导传统体针治疗不孕,选穴重视冲、任、

督穴位。 任脉循行于人身之内侧阴部,督脉循行与人身之

外侧阳部,两者经脉循行之处皆有本经之输穴。 历代医学

著作中均未论及冲脉输穴,多为与他经交会穴,如与足少阴

肾经交于膏俞、大赫等,与足阳明胃经交于气冲,故此类交

汇穴均为调理冲脉常用穴位。 有研究选用大赫、公孙、气
海、关元、下脘、中脘、百会、命门等穴治疗多囊卵巢综合征

排卵障碍,针刺实验组的妊娠率明显高于单纯口服西药治

疗的对照组[17] 。
亦可运用揿针、穴位敷贴、穴位埋线等综合治疗不孕患

者,在辨证选穴的基础上加用神阙、肾俞、气海、命门、关元

等穴对冲任督三脉经行直接治疗。 同时配合耳穴治疗,选
用子宫、卵巢、内分泌、肝、肾、脾 6 个穴位已达到肝脾肾等同

调以调补奇经的作用。
4　 小　 　 结

　 　 现代医学治疗不孕症的优势手段在于其先进的辅助

生殖技术,然而即使耗费了大量财力精力仍然很难保证患

者成功受孕,甚至发生反复胚胎种植失败[18] 。 对患者来

说,既需要负担很大的经济压力,同时也承受了巨大的心

理压力。
中医药对妇科疾病诊治的论述常涉及脏腑气血,以经

典中医妇科专著《傅青主女科》为代表[19] 。 调治冲任督的

治法至今尚未形成完整独立的体系,且奇经理论治法尚且

存在一定争议,临床的用药对奇经的针对性尚可斟酌。 故

在今后的临床工作中,应进一步加以凝练;穴位的选取,除
重视三经专经特效穴的选取外,亦应重视相关脏腑的辨证

选穴;多种特色现代外治方法的选择上,也应当根据患者特

点及各方法本身的特点,有所侧重。
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[摘要] 　 汉方医学源自于中医学,但又带有日本民族特性。 本文从医学基本理论、诊断方法、治疗方法三个方面分析两

种医学的不同,认为中医学基本理论博大精深,采用四诊合参的诊断方法,治疗以辨证论治为基础,其方式灵活多样;汉方医

学基本理论简洁实用,诊断重视腹诊,治疗强调方证对应,因地制宜,并运用现代技术对药材进行生产、研发和管理。 同时总

结产生这种不同的原因在于中日之间的文化差异,日本作为岛国文化的代表,其文化中的拿来主义、实用主义对汉方医学的

特点有巨大影响。 汉方医学对中医学有借鉴价值,应加强中日在传统医药领域的交流,促进中医药的发展。
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　 　 日本作为单一民族的岛国,有自己独特的文化与民族

特性,但日本自古重视与先进文明之间的交流,不断学习其

他国家的先进文化与技术,并进行借鉴与改造,使其成为自

己的一部分[1] 。 在传统医学领域,日本学习中国的中医知

识并结合自己本民族的文化特征加以改造,从而形成了独

具特色的汉方医学。 虽然中医学与汉方医学同根同源,但
由于中日两国民族特性与文化的差异,导致汉方医学从基

本理论、诊断方法、治疗方法上与中医学有明显的差异,笔

者试从中日两国文化差异角度探讨中医学与汉方医学的

不同。
1　 基本理论

　 　 中医学以阴阳五行、脏腑经络、精气血津液学说为主体

认识人体与疾病,而汉方医学则按日本人的思维习惯,将中

医学中类似于玄学,难以捉摸的阴阳五行、脉诊等学说有意

忽略,仅从庞大而精深的中医基础理论中摘选其中有直接

指导价值的一部分作为理论框架。 比如在一些概念上,汉方
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