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　 　 经行头痛是指每于经期或行经前后出现以头

痛为主要症状,经后则解的一种疾病,为临床常见

的一种妇科疾病。 本病症状严重时不仅影响患者

工作和生活,更会对患者的精神及心理造成伤害。
其发病与月经周期关系密切,相当于西医学中的经

前期综合征。 本病发病机制尚未明确,可能与激素

水平、精神因素和社会因素等有关。 现代医学常予

止痛药、抗焦虑药物或口服避孕药等以缓解症状,
但其不良反应较多。 中医药疗法治疗经行头痛独

具优势,疗效颇佳。 哈氏妇科起源于清朝末年,鼎
盛于第三代传人哈荔田教授,为全国十大妇科流派

之一。 哈氏妇科重视“气分药”的应用,注重补养肝

脾肾三脏,独创“补肾八法”,即补肾调肝法、补肾调

经法、补肾摄血法、补肾通经法、补肾扶脾法、补肾

软坚法、补肾助孕法、补肾安胎法[1] ,在临床上取得

了显著疗效。 现将哈氏妇科第五代传人吴林玲临

床运用哈氏妇科“补肾八法” 治疗经行头痛验案

1 则介绍如下。
宋某,42 岁,已婚,2019 年 9 月 4 日初诊。 主诉:经期头

痛 10 年余。 末次月经:2019 年 8 月 10 日。 平素月经周期

28~ 30
 

d,经行 5~ 6
 

d。 量少,色暗,夹瘀血,经前乳房胀痛,
经行时腰膝酸软。 近 10 年每逢经期均出现头痛,巅顶痛剧,
向前痛至前额及眉棱骨,后脑痛可延至颈部,月经来潮第

1 天痛剧,次日则缓。 痛时自行服用止痛药,稍有缓解。 平

素情绪急躁,畏寒肢冷,纳可,寐安,二便调。 舌暗红、苔薄

白,脉沉弦细。 经检查排除颅脑病变、心脑血管疾病及颈椎

病。 西医诊断:经前期紧张综合征。 中医诊断:经行头痛。
证型:肝郁肾虚型。 治法:补肾调肝、行气活血。 予膈下逐

瘀汤加减治疗。 处方:当归 10
 

g,川芎 10
 

g,赤芍 10
 

g,桃仁

10
 

g,延胡索 10
 

g,五灵脂 10
 

g,牡丹皮 10
 

g,乌药 10
 

g,香附

10
 

g,牛膝 15
 

g,红花 10
 

g,羌活 15
 

g,独活 10
 

g,藁本 10
 

g,白
芍 10

 

g,枳壳 10
 

g。 7 剂,每天 1 剂,水煎服。 嘱患者避风寒,
慎起居,调情志。 9 月 11 日二诊:患者诉 9 月 8 日月经来

潮,头痛轻微缓解,其余症状改善不明显。 面色无华,唇淡

白,畏寒肢冷。 舌淡、苔薄白,脉沉细。 治以补益肝肾、健脾

理气。 予大补元煎加减治疗。 处方:熟地黄 15
 

g,山药 15
 

g,
山茱萸 15

 

g,党参 15
 

g,杜仲 15
 

g,当归 10
 

g,炙甘草 6
 

g,茯苓

15
 

g,女贞子 15
 

g,巴戟天 15
 

g,香附 10
 

g,郁金 15
 

g,丹参

15
 

g,枸杞子 15
 

g,柴胡 10
 

g,蔓荆子 10
 

g,藁本 10
 

g,吴茱萸

3
 

g,川芎 10
 

g。 继服 7 剂。 9 月 18 日三诊:患者近日偶觉乏

力,余无不适。 舌淡、苔薄白,脉沉细。 予二诊方去吴茱萸。
继服 7 剂。 9 月 25 日四诊:未诉明显不适。 舌淡红、苔薄白,
脉沉。 予二诊方加赤芍 10

 

g。 继服 7 剂。 其后根据月经周期

予二诊方加减治疗,连续治疗 3 个月经周期。 2020 年 1 月

15 日复诊:头痛未再发作,月经量增多,血块消失,余无不适。
应患者要求,未予方药治疗。 嘱其慎食寒凉油腻之品,调情

志,避风寒,不适随诊。 后随访,患者经期未再发头痛。

按语:患者平素情绪急躁易怒,肝失条达,伴有

乳房胀痛、腰膝酸软,结合舌脉,可辨为肝郁肾虚

证。 结合哈氏“补肾八法”,该患者应以补肾调肝法

为主、补肾扶脾法为辅,兼顾肝脾肾三脏。 初诊为

经前期,考虑患者气机不畅,瘀血难下,故予膈下逐

瘀汤以活血行气止痛,辅以羌活、藁本等引经药物。
二诊时患者头痛虽稍有减轻,但肾虚症状仍明显。
患者髓海失养,加之经后血海空虚,故予大补元煎

以补益肝肾,加巴戟天、女贞子以增强补益之功,加
香附、郁金以疏肝理气。 三诊时患者乏力,继续补

益肝肾。 四诊时考虑患者即将进入经前期,故在继

补肝肾的基础上加赤芍以行活血之功。 如此治疗 3
个月经周期后,患者头痛及其他症状消失,月经量

增加。
经行头痛属中医学“内伤头痛”的范畴,其发作

与月经密切相关。 本病最早记载于清代张璐所著

的《张氏医通·妇人门》:“每遇经行辄头痛,气满,
心下怔忡,食之减少,肌肤不泽,此痰湿为患也。”诸

多医家认为,经行头痛的发生与瘀血、血虚、肝郁相

关。 哈氏妇科流派从多年的临床经验总结出,经行

头痛主要与肝、脾、肾三脏相关,并随月经周期气血

变化而发病。
《临证指南医案》曰:“女子以肝为先天,阴性凝

结,易于怫郁。” 《傅青主女科·经水未来腹先疼》
云:“经欲行而肝不应,则抑拂其气而疼生。”肝为刚

脏,喜条达而恶抑郁,故情志内伤最先影响肝,使肝

气郁滞,郁久化火,以致肝火旺盛;足厥阴肝经之脉

从巅顶入络脑,肝火上扰清窍,故发为头痛。 气机

不畅,气病及血,适逢经前期冲任气血充盛,血瘀气
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滞,血不能下行于胞宫,而冲脉壅盛之气挟瘀血上

扰,沿足厥阴肝经上行头面,阻塞脑络,发为头痛。
肾主骨生髓,髓上通于脑,脑为髓海,有赖于肾精的

化生。 若肾精亏虚,不能化生为髓以充盈髓海,使
脑窍失荣,且行经期时,气血下注于胞宫,血海空

虚,不能上荣头面,亦使髓海失养,故发为头痛。
《素问·阴阳应象大论》曰:“肾生骨髓,髓生肝。”血

藏于肝,而肝肾同源,肾精亏虚可致肝血不足。 经

期气血下行,阴血亏虚,肝失濡养,阴虚阳亢,火热

上扰而为头痛。 《陈素庵妇科补解》云:“足太阴脾

生血、统血,经行血去则脾虚,脾虚则脏腑皆失所

养,头为诸阳之会。 阳气下陷而不升故头重。”脾主

运化津液,输布于全身脏腑形体官窍。 若脾气虚

衰,失于健运,使津液运行受阻,化为痰湿,而脾喜

燥恶湿,若困于湿浊,一则不能输布津液上行,水湿

内停,阻塞气机,痰湿扰神,蒙蔽清窍,发为头痛;二
则不能生化气血,致精血亏虚,血海失养,不能上荣

于脑,“不荣则痛”,发为头痛;三则不能升提阳气,
使阳气下陷不升,发为头痛。

哈氏认为,女子素体不足又或房劳多产,易致

肾精不足。 《张氏医通·诸血门》载:“气不耗,归精

于肾而为精,精不泄,归精为肝而化清血。” 《寿世传

真》云:“人身液化为血,血化为精。”说明精血源于

水谷精微,肝血赖于肾精气化,而肾精也依靠肝血

滋养。 肝为肾之子,肾精亏损,肝血亦不足。 故除

滋补肾阴外,应兼顾补益肝血。 此外,哈氏认为,气
分药可斡旋脏腑气机,调畅气血运行,与补益气血、
活血化瘀等治法相结合,可起到补而不滞,行而不

涩的作用。 多数医家临床上治疗经行头痛多从瘀

血论治,但哈氏直击根本,以肾虚为主要病机,将独

创的“补肾八法”与循时调经法相结合,以补益肝脾

肾三脏为主要治则,辅以疏肝理气,并结合症状缓

急和月经周期的不同阶段,重视气分药的应用,遣
方用药。 如肾虚致病时常用大补元煎补益肝肾,辅
以女贞子、巴戟天等增强补益之功,香附、郁金疏肝

解郁,山药、茯苓健脾理气。 肝郁致病常用滋水清

肝饮以补肝疏肝,辅以合欢花、玫瑰花等疏理气机,
脾虚所致头痛常用半夏白术天麻汤加减健脾燥湿。
经行头痛的治疗还可根据头痛部位相应的经络,辅
以引经药直达病所,以加强治疗效果。

哈氏认为,本病的发生发展与肝气郁滞、肾精

亏虚、脾失健运密切相关。 治疗上以肾虚为主要病

因病机,治以补肾调肝、理气止痛为主法,在辨证拟

方的基础上,结合“补肾八法”与循时调经法,重视

气分药的应用,辅以引经药物,随周期变化加减用

药,取得了较好的疗效。 而经行头痛与情志因素、
环境因素和不良的生活方式相关,故治疗时应嘱患

者调情志,慎起居,避风寒,以达良效。
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　 　 过敏煎一方载于《祝谌予经验集》,由银柴胡、
防风、乌梅、五味子、生甘草五味药组成,组方简洁,
用药独到,被誉为当代经方。 其原方是祝谌予先生

治疗过敏性鼻炎之验方。 祝老认为,过敏性鼻炎病

机以阴虚肺热,复感风寒居多[1] 。 因此方中选用银

柴胡以清虚热。 现原方多用于治疗过敏性疾病,效
果显著。

杨效华主任医师,国家级名老中医周平安教授

学术继承人,专注于呼吸内科临床工作三十余年,
对过敏煎的运用别有心得,临床随证化裁,治疗各

种过敏性疾病,效果显著。 杨师认为过敏性鼻炎,
多为感寒后邪气未尽除,邪留于半表半里之间,复
感则发,正盛则退,而多数患者并无虚热之证,故在

组方中加用小柴胡汤以和解,且小柴胡汤免疫调节

作用[2] 。 据此,杨师在应用过敏煎时,常用柴胡加

黄芩替代原方中的银柴胡,黄芩用量随肺热轻重而
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