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理冲汤治疗子宫肌瘤的研究进展
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［摘要］ 子宫肌瘤（UL）是育龄期妇女最常见的生殖系统良性肿瘤，以月经量增多、经期延长、乳房胀痛、腰腹酸胀及下腹

包块等临床症状为特征。随着现代社会的不断进步，女性婚育年龄逐渐推迟，在一定程度上导致了现代女性罹患 UL 的概率

升高。相关文献表明，UL 的发病率约为 70%，有 25%~50% 的患者表现出临床症状，严重危害女性生理健康。现代医疗针对

UL 的防治，目前仅停留在药物控制雌孕激素水平和手术切除两方面。中医学在改善 UL 患者临床症状方面表现出明显的优

势，在辨证论治和整体观念的基础上调节机体气血，应用前景十分广阔。理冲汤作为益气行血、活血化瘀的中医名方，由清代

名医张锡纯所创，记载于《医学衷中参西录》，临床上被广泛应用于妇科疾病领域。研究表明理冲汤治疗 UL 疗效显著，临床病

例观察显示经理冲汤治疗后能显著缓解 UL 患者经期延长、痛经、腰腹酸胀及阴道不规则出血等临床症状，具有疗效稳定、安

全性高、不良反应少、复发率低的特点。实验研究显示理冲汤通过抑制 UL 细胞增殖并诱导其凋亡、降低血清雌孕激素水平、

调节肿瘤细胞凋亡途径、促进细胞外基质降解等途径，对 UL 的防治作用呈现出多途径的综合调节特征。笔者检索了

PubMed，中国知网等数据库，通过对文献理论、临床疗效及作用机制 3 个方面进行总结归纳，将理冲汤治疗 UL 的研究报道做

出一综述，为理冲汤后续的深入药理作用机制研究和进一步的临床运用及推广提供参考。
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Research Progress on Lichongtang in Treatment of Uterine Leiomyoma

ZHAO Yu-min，FENG Ye-wen，ZHANG Li，YU Cheng-hao*

（Chengdu University of Traditional Chinese Medicine， Chengdu 610036， China）

［Abstract］ Uterine leiomyoma（UL），the most common benign tumor of the reproductive system in

women of childbearing age，is characterized by clinical symptoms such as increased menstrual flow，prolonged

menstrual period，breast tenderness，backache，lower abdominal pain and mass in the lower abdomen. With the

continuous progress of modern society，the age of women's marriage and childbirth is gradually pushed back，

which to a certain extent has led to an increase in the probability of modern women suffering from UL. Relevant

literature shows that the incidence of UL is about 70%，and 25%-50% of the patients have clinical symptoms，

seriously endangering women's physical health. The prevention and treatment of UL by modern medicine is

currently limited to two aspects：drug control of estrogen and progesterone levels and surgical removal.

Traditional Chinese medicine（TCM）has shown obvious advantages in improving the clinical symptoms of UL

patients，with very broad application prospects as it can regulate body's Qi and blood on the basis of syndrome

differentiation，treatment and overall concepts. Lichongtang，as a famous TCM prescription for replenishing Qi，
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activating blood and removing blood stasis，was created by ZHANG Xi-chun，a famous Chinese medicine

doctor in the Qing dynasty，and recorded in the Records of Tradition Chinese and Western Medicine in

Combination. It is widely used in the field of gynecological diseases in clinical practice. Studies have shown that

Lichongtang is effective in treating UL. Clinical observations show that Lichongtang can significantly relieve the

clinical symptoms of UL patients such as prolonged menstrual period，dysmenorrhea，waist and abdomen

swelling and irregular vaginal bleeding，with the characteristics of stable curative effect，high safety，less side

effect and low recurrence rate. The experimental results show that Lichongtang has a comprehensive regulatory

effect on UL through inhibiting the proliferation of UL cells and inducing apoptosis，reducing serum estrogen

and progesterone level，regulating the apoptosis pathway of tumor cells，and promoting the degradation of

extracellular matrix（ECM）. After retrieval in PubMed，CNKI and other databases，the authors made a review by

summarizing the theories，clinical efficacy and action mechanisms of Lichongtang in the treatment of UL，in

order to provide reference for the follow-up in-depth study of pharmacological mechanism of Lichongtang and its

further clinical application and promotion.

［Key words］ Lichongtang； uterine leiomyoma（UL）； clinical applications； mechanism； study

progress

子宫肌瘤（UL）是最常见的良性子宫肿瘤，常见

于育龄期妇女中。又称为子宫平滑肌瘤、子宫纤维

瘤，主要是由子宫平滑肌细胞克隆性增殖而成［1］，具

体的发病机制目前尚不十分清楚，但是女性雌孕激

素水平增高是公认的重要致病因素之一［2］。随着现

代社会的不断进步，女性婚育年龄逐渐推迟，在一

定程度上导致了现代女性罹患 UL 的概率升高。相

关文献表明，UL 的发病率约为 70%，有 25%~50% 的

患者表现出临床症状［3］，严重危害女性生理健康。

UL 会引发各种症状，包括异常子宫出血、盆腔疼

痛、膀胱或肠道功能障碍、反复妊娠丢失及不孕［4-7］，

是临床上常见的子宫切除术适应证［8］。现代医学针

对 UL 的防治，目前仅限于药物控制和手术切除两

方面，中医学在改善 UL 患者临床症状方面表现出

明显的优势［9-10］，在辨证论治和整体观念的基础上

调节患者机体气血，应用前景十分广阔［11］。

理冲汤是出自清代著名医家张锡纯的《医学衷

中参西录》［12］经典方，用于治疗气虚血瘀所致的癥

瘕、劳瘵，也可用治气郁满闷、脾弱不能饮食等病

证，已被证实具有益气行血、活血化瘀的功效［13-15］。

在临床上被广泛运用于妇科疾病领域，收效显著。

临床研究显示理冲汤对 UL 有显著的临床疗效，能

够有效改善肌瘤患者腰腹酸胀、经期延长、痛经、阴

道不规则出血、经期血块等一系列临床症状及体

征，且具有较高的安全性。现有实验研究部分揭示

了理冲汤治疗 UL 的作用机制，主要通过抑制肌瘤

细胞增殖并诱导凋亡、降低雌孕激素水平、调控细

胞因子表达、降解细胞外基质、调节机体免疫系统

等作用机制对 UL 产生作用。笔者就近年来理冲汤

治疗 UL 的研究从文献理论、作用机制及临床疗效

3 个方面做一综述，为理冲汤后续的深入实验研究

和进一步的临床运用及推广提供参考。

1 基础理论研究

1.1 理法 根据 UL 的流行病学和研究进展，中医

学对 UL 的认识和研究仍旧处于初级阶段［16-17］。虽

然中医古籍中虽未记载 UL 病名，但对该病的各种

相关症状，如女子月经不调、白带增多、下腹包块等

均有记载。如《黄帝内经·灵枢》描述肌瘤的病理状

态为“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，衃以留止，日以益大，状如

怀子，月事不以时下，皆生于女子，可导而下”，可见

女子月经不调，腹有包块等症状。《妇人大全良方》

中有云：“产后血气伤于脏腑，脏腑虚弱，为风冷所

乘，搏于脏腑，与血气相结，故成积聚癥块也”，认为

UL 的病机是产妇虚弱，外淫与血气搏结于脏腑，因

此产生癥块留于胞宫。情志与 UL 的产生密切相

关，在情志与肌瘤产生的关系方面中医医家早有见

解，如张景岳的《景岳全书·妇人规》中的描述：“瘀

血留滞作症，惟妇人有之……或恚怒伤肝，气逆而

血留，或忧思伤脾，气虚而血滞……而一有所逆，则

留滞日积而渐以成癥矣。”《妇人良方》指出该病的

病因病机为“妇人癥瘕由饮食不节，寒温不调，气血

劳伤，脏腑虚弱，风冷入腹与血相结而生”。现代中

医将 UL 归为“癥瘕”“积聚”范畴，基于临床实践并

参考医书典籍多认为气虚是其根本病机，瘀血内停

结于胞宫是其病变实质，气血虚弱、正气不足是 UL
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形成的关键内在因素。

现代周士源教授灵活运用理冲汤加减化裁治

疗气虚血瘀型 UL 及其他妇科疾病，联合益气养血，

活血消癥，散结止痛等治法，收效满意［18］。朱良春

教授善用理冲汤加减联合穴位敷贴，取其消补兼

施、扶正祛瘀之功，其法联合穴位渗透，激发经气，

可强壮脾胃，通经消癥，在继承创新的基础上治疗

UL 及其他妇科肿瘤［19］。陈慧侬教授认为虚体感邪

是本病的发病特点，虚、热、瘀三者互为因果，是关

键病理环节，以理冲汤为基本方进行加味，分别对

应治疗湿毒内侵、瘀血内阻、肝经湿热及气滞血瘀

等各型妇科癥瘕病证［20］。

总而言之，中医学认为由于经产不慎、六淫乘

袭、七情内伤、饮食劳逸等多种因素单行或叠加，诱

发机体气机失调，气虚血瘀，导致瘀血停滞于胞宫，

日久不散，从而发展形成 UL。因此，益气行血是治

疗该病的根本大法。

1.2 方药 理冲汤是治疗妇科疾病的中医名方，出

自清代医家张锡纯撰写的《医学衷中参西录》，书中

关于理冲汤的描述为“治妇女经闭不行或产后恶露

不尽，结为癥瘕，以致阴虚作热，阳虚作冷，食少劳

嗽，虚证沓来……亦治室女月闭血枯”。由此可知，

该方主要起到益气行血的作用，主治气虚血瘀之

证，具有补益气血、活血化瘀的功效。随着时间演

变，理冲汤已经成为临床上治疗妇科疾病的常用方

剂［13，21-23］，被广泛用治以气虚血瘀为中心证候的妇

科疾病。

全方由生黄芪、党参、白术、生山药、天花粉、知

母、三棱、莪术、生鸡内金等组成。该方剂配伍合

理，用药精当，其中三棱莪术相须为用，共为君药，

用以破血、行气、消癥；以黄芪、党参、白术配伍使

用，护脾胃之元气，君臣为伍，则补而不滞、祛瘀而

不伤正，得益气健脾化瘀消癥之功；以山药、知母、

天花粉、鸡内金为佐使药，健脾消积，既消瘀血又不

伤气分，起承上启下的作用，使益气行血的作用

倍增。

纵观全方，阳升阴应，配伍精妙，将益气行血、

活血消癥的功效发挥到极致。益气行血、活血化瘀

是中医治疗 UL 的根本大法［24-26］，理冲汤是活血化瘀

方中治疗 UL 的经典名方，全方扶正与祛邪兼顾，能

益气行血又不阻碍消除癥瘕。方中活血化瘀药和

补脾益气药配伍，能活血化瘀而不伤正气，是为益

气行血、活血消癥之良方［23，27］。因此，临床上该方被

广泛应用于治疗气虚血瘀之证，十分契合 UL 的中

医病机。

2 临床疗效研究

UL 是女性生殖器官最常见的良性肿瘤，也是

妇女最常见的肿瘤之一。肌瘤主要由平滑肌纤维

及结缔组织纤维组成 ，因此又称为子宫纤维肌

瘤［28］。不过，肿瘤中主要成分是平滑肌细胞，纤维

结缔组织是作为支撑组织的存在［29］。UL 的发病率

颇高，且集中发生在育龄期妇女当中。由于社会的

不断发展及人们生活水平的不断提升，女性初潮年

龄提早，而绝经年龄推迟的现象越来越常见，因此，

实际上女性患 UL 的年龄层在不断扩大。临床研究

表明，理冲汤具有良好的益气活血、扶正除瘀的功

效，能显著缓解 UL 患者痛经、腰酸乏力、乳房胀痛

及经期血块等症状，且根据临床 B 超检测，经过治疗

后的瘤体体积显著缩小［14］。

李冬华等［14］用扶正祛瘀中药理冲汤在临床上

治疗 UL，并参照《中医病证诊断疗效标准》进行临

床观察，发现理冲汤能够在不影响患者肝功能的前

提下有效改善 UL 患者的临床症状，在兼顾疗效的

情况下具有较高的安全性。王晶［30］观察临床上单

纯使用米非司酮治疗 UL 对照组和使用米非司酮联

合理冲汤治疗 UL 的观察组，分析发现理冲汤可改

善 UL 患者月经不调、腰酸腹胀、阴道不规则出血等

症状，并可以降低基质金属蛋白酶（MMP）-2 和金属

蛋白酶组织抑制因子（TIMP）-2 的表达。

此外，使用理冲汤治疗经全子宫切除术后的患

者亦有改善症状的功效。经全子宫切除术治疗后

的患者通常会因为植物神经受损的缘故出现持续

性排汗不止的症状，对患者的日常生活产生不利影

响。周婷［31］运用理冲汤合生脉散治疗 UL 全子宫切

除术后出现的汗证，发现此种治疗方案能有效改善

患者术后汗出不止的症状，有利于提高患者生活

质量。

3 作用机制研究

由于 UL 的具体发病机制十分复杂，到目前为

止尚未能完全阐释清楚，公认的是女性雌孕激素水

平的升高是 UL 发生发展的重要致病因素。肌瘤细

胞的克隆性增殖是 UL 的根本特征［1］，也是瘤体的主

要成分构成。当前研究表明，UL 主要由雌孕激素

水平升高、肌瘤细胞异常增殖、细胞外基质异常积

累、机体免疫应答能力降低等原因导致。众多实验

通过雌孕激素负荷法造成 UL 大鼠模型研究及人

UL 体外细胞实验等研究发现理冲汤可能通过以下

几种途径，改善 UL 大鼠及人 UL 细胞的病理状态。
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3.1 抑制 UL 细胞增殖并诱导凋亡 UL 的发生发

展与肌瘤细胞的异常增殖有关［32］，肌瘤细胞的增殖

是形成 UL 的重要机制，促进肌瘤细胞的凋亡对防

治 UL 具有重要作用。理冲汤可以使人 UL 细胞形

态发生退行性变化，抑制 UL 细胞的增殖，加速肌瘤

细胞的死亡［33］。邹小丽等［34］通过对雌孕激素负荷

UL 大鼠模型的实验研究，证实理冲汤可以通过抑

制肌瘤细胞的异常增殖，使 UL 模型大鼠的子宫系

数、子宫横径、子宫的质量均呈现出明显的下调，通

过透射电镜观察到理冲汤能有效改善大鼠 UL 细胞

的超微结构，使其接近正常的子宫平滑肌细胞结

构。 B 细胞淋巴瘤 -2（Bcl-2）和 Bcl-2 相关蛋白 X

（Bax）属同一家族，分别是抗凋亡蛋白和促凋亡蛋

白，细胞的凋亡过程与凋亡相关蛋白协调作用密切

相关［35］。有学者研究了经理冲汤干预的雌孕激素

负荷子宫肌瘤模型大鼠细胞凋亡和相关蛋白的表

达情况，结果显示理冲汤对 UL 的治疗作用与 Bcl-2

mRNA 表达降低和 Bax mRNA 表达升高有关，从而

促进 UL 细胞的凋亡，对 UL 起到治疗作用［36］。

3.2 调控血清雌孕激素水平 通常 UL 可见于高水

平雌激素环境中，肌瘤的生长是由性类固醇激素和

生长因子之间复杂的相互作用来进行调节［37］。干

预雌孕激素的特异性表达对 UL 的治疗具有重要的

价值。目前临床上常用醋酸亮丙瑞林、醋酸西曲瑞

克、米非司酮、醋酸乌力司他和雷洛昔芬等雌孕激

素调节剂治疗 UL，对缩小瘤体作用显著［38］。王亚

松等［39］研究发现，理冲汤能够明显降低雌孕激素负

荷 UL 大鼠模型血清中雌激素（E2），孕激素（P），黄
体生成激素（LH），并且在一定程度上改变 UL 的病

理状态，提示理冲汤可以通过调节内分泌和改善子

宫平滑肌瘤的病理状态从而有效抑制模型大鼠 UL

的形成与发展。

3.3 干预细胞凋亡途径 p53 信号通路在细胞周期

调控、凋亡、繁殖、抑制肿瘤表达等方面显示出重要

作用，受多种信号因子调控，与肿瘤的发生相关性

极高［40-42］。p53 基因异常导致细胞不受控制的生长

和转化，这是许多恶性肿瘤发生和发展中重要的分

子信号传导。ZHENG 等［43］研究表明，在子宫中 p53

阳性染色可能表明 UL 的恶性风险程度较高。李冬

华等［44］通过体外原代培养 UL 细胞发现理冲汤能调

节 UL 细胞 p53 信号通路关于细胞凋亡、细胞增殖和

分化等相关基因，提示细胞内外信号的传导与 UL

的发生发展有关，理冲汤对 UL 信号通路相关基因

表达具有调控作用，对潜在的肌瘤恶变风险可能具

有一定的预防意义。

3.4 调 控 细 胞 因 子 胰 岛 素 样 生 长 因 子 -Ⅰ
（IGF-Ⅰ）作用于靶器官细胞具有促进生长、抑制凋

亡的功能，存在于各种增生组织中。增殖细胞核抗

原（PCNA）的表达与细胞的增殖有关，参与 DNA 的

合成并在细胞周期过程中起重要的调控作用［45］。

IGF-Ⅰ和 PCNA 的表达已被证实会影响人类子宫平

滑 肌 瘤 细 胞 增 殖［46-47］，UL 发 生 的 分 子 基 础 与

IGF-Ⅰ，PCNA 的过度表达有关。LI 等［48］研究发现

雌孕激素负荷 UL 模型大鼠经理冲汤治疗后肌瘤组

织中 IGF-Ⅰ，PCNA mRNA 表达显著降低，UL 细胞

排列及形态趋于正常，表明其作用机制是通过降低

IGF-Ⅰ和 PCNA mRNA 表达从而达到对 UL 的治疗

作用。

3.5 降解细胞外基质 子宫平滑肌瘤的一个显著

特征是细胞外基质（ECM）成分的过度积累［38］，ECM

重塑是机体发育、伤口愈合、体内平衡以及纤维化

的重要过程，这个过程受 MMP 和 TIMP 共同调节作

用。其中 MMP 是一类锌依赖性内肽酶，负责 ECM

降解，而 TIMP 则充当 MMP 的生理调节剂。现有证

据表明，与子宫肌层相比，子宫平滑肌瘤中有几种

MMP，TIMP mRNA 和蛋白水平上差异表达［49-51］。

值得一提的是，子宫平滑肌瘤中 MMP-2 的活性和表

达水平与正常的子宫肌层相比有所提高［52］，表明

MMP-2 在 UL 的 ECM 重 塑 中 可 能 起 主 导 作 用 。

WANG 等［53］研究发现理冲汤通过调节雌孕激素负

荷 UL 模型大鼠 UL 中 ECM 代谢并抑制肌瘤进一步

发展，其作用机制可能与理冲汤能够明显降低肌瘤

细胞中 MMP-2 的表达和提高 UL 细胞中 TIMP-2 的

表达有关。

3.6 调节免疫系统 研究表明，UL 的发生发展与

局 部 微 环 境 变 化［54］，免 疫 相 关 因 子 表 达 关 系 密

切［55］。机体的免疫应答改变是肿瘤的发生发展过

程中不可或缺的一环。辅助型 T 细胞（Th）可以分

泌细胞因子从而导致人体免疫方向的倾斜，其中

Th1 介导细胞免疫方向，而 Th2 介导体液免疫方向，

Th1/Th2 在体内处于动态平衡，使人体的免疫系统

处于平衡状态。王文娜等［56］通过制备异种移植 UL

模型 Scid 雌性小鼠发现理冲汤可通过调控 Th1，Th2

细胞分泌因子表达水平，提高机体的免疫应答能

力，影响免疫逃逸，从而达到抑制 UL 的作用。单核

细胞趋化因子 -1（MCP-1）通过参与机体炎症、自身

免疫病、肿瘤等多种病理过程促进肿瘤的生成与发

展；细胞间黏附分子-1（ICAM-1）则对肿瘤生成过程
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中的自然杀伤细胞（NK）和 T 淋巴细胞起到抑制作

用，两者都会作用于免疫细胞，对机体的免疫应答

产生削弱作用，保护并促进肿瘤的发生发展。朱丽

娟等［57］通过研究异种移植 UL 模型小鼠发现，子宫

平滑肌瘤的发生与 MCP-1，ICAM-1 表达水平呈正

相关，经理冲汤干预治疗后，病理组织得到明显改

善，MCP-1，ICAM-1 的表达也得到了有效的抑制。

理冲汤治疗子宫肌瘤的作用机制总结见表 1。

4 小结与展望

综上所述，理冲汤治疗 UL 疗效显著，在临床疗

效方面，该方治疗 UL 的优势体现在改善 UL 带来的

一系列症状和控制肌瘤生长等方面，对于经全子宫

切除术后的患者也有良好的症状改善作用，能够有

效提高肌瘤患者的生活质量，同时兼备疗效好与安

全性高、不良反应少两大特点。作用机制研究方

面，能通过抑制 UL 细胞增殖、促进 UL 细胞凋亡、降

低血清内性激素表达水平、干预肿瘤相关信号通路

基因表达、降低细胞增殖标记物表达、促进细胞外

基质降解、提高机体的免疫应答能力等多种药理作

用，改善 UL 动物模型及细胞模型的病理状态。

但理冲汤在作用机制研究和临床疗效应用方

面的研究依然存在着许多不足。首先，临床研究缺

乏大样本、多中心、随机双盲研究资料，导致论证力

度不足。如若能将临床上使用理冲汤治疗的不同

类型的 UL 进行分类汇总，有助于更深层次地分析

理冲汤与不同类型 UL 的证治关系。其次，作用机

制研究方面涉及信号通路、基因和蛋白等分子层面

的较少，关于物质基础方面的研究更是鲜有报道。

此外，由于理冲汤是由多种中药组合而成的方剂，

因此还需要对理冲汤进行拆方研究，用现代药理学

的方式进一步探查理冲汤中各种药物对机体起到

的主要作用及其作用机制。由此看来，对于理冲汤

的研究，无论是临床研究还是实验研究方面，都任

重而道远。
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