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腎氣、天癸、經水是女性的生理特點，為傅氏女科調經治病主要的學術思想內容。傅氏臨
床治病重視臟腑經絡氣血辨證，其調經用藥除擷取明朝李中梓的乙癸同治法外，更創立心肝脾
腎同治法、肝脾腎同治法、肝脾同治法、以及心腎同治法，為傅氏調經治病的一大特色。傅氏
調經治病的另一特色是調肝治肝法，此法與明朝著名醫家薛己治療月經病相類同。另外，其調
經用藥部份也承襲了明朝張景岳的調經治病方法，重視填補真陰精血，而主以當歸熟地來治療。

關鍵詞：傅青主女科，調經用藥，腎氣，天癸，經水。

前　　言

    《傅青主女科》是臨床實用價值頗高的中醫典籍之一，很常為後代醫師臨證所應用，近代大陸高等

教育五版教材《中醫婦科學》的 159 首附方中，就引用有傅氏的創方 19 首，56 種婦科病中的 17 病、23 證

是以傅氏創方為代表 1。

近年來，中醫學術界亦發表了諸多關於傅青主的學術思想，以及該書的內容、用藥進行了研究探討 1-9，

其成果總結而言，基本主軸仍與祁爾誠在《傅青主女科》序言謂之：「談證不落古人窠臼，制方不失古人準

繩，用藥純和，無一峻品，辨證詳明，一目了然」相去不遠。這些研究，雖然概括出傅氏對婦科病的證治：

(1)重視臟腑彼此間生理功能的關係與病理變化；(2)強調調理肝脾腎，尤其疏肝扶正以平衡氣血為其治病的基

本思路；(3)組方簡要，理法分明，重視君臣佐使的用藥劑量及藥物的炮製；但仍不免失之於籠統、不夠深入。
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因為宥於傅氏所處之政局背景及個人理念，傅氏生平最精華的治學著書階段，是以隱姓埋名流亡行醫

方式度過 10-14，所以即使近代醫家多所蒐集考究，仍未能對其學術思想的源流有進一步的闡述或提出具體創

見。

調經乃論治婦科病證的入門與基礎，宋朝《婦人良方》的作者陳自明主張：「凡醫婦人，先須調經」。元

代醫家張子和亦謂「凡看婦人病，入門先問經」。因此，本文以《傅青主女科‧ 調經門》為研究對象，擬先

對傅氏調經門的用藥進行統計後，再依其結果來分析、探索，期有利於後進的學習。

材料與方法

本文以 1998年大陸華夏出版社印行之《中醫婦科名著集成》中所收錄之《傅青主女科》的『調經』，為

研究的原始資料來源。

首先，本研究針對調經門之所有處方，統計其選用之各種藥物及運用頻次；再以台灣李世滄編著、弘祥

出版社發行之《臨床常用中藥方劑手冊》一書中的藥對說明為參考依據，以逐一核對的方式，進行調經門各

治療處方的藥對統計，其藥對出現頻次四次以上(含)者，則列為本研究之討論範圍。

另外，依據調經門記載的原始資料，本研究再將傅青主的調經辨治法則歸類為臟腑分型與氣血經絡分型

兩項，與前述之藥物與藥對統計資料進行傅氏調經用藥的分析探討。本研究中之藥物名稱：地黃，其所指包

括了熟地與生地，是兩者的總稱。本研究之資料分析採描述性統計，以次數及百分比（%）為統計方法。

結　　果

《傅青主女科‧ 調經門》中，總共載有十四個病證、十五則處方。

十四個病證的辨治思路中，依五臟辨證的計有十個病證、十一則處方（表 1），其中以心肝脾腎生剋乘伍、

互用互補做為調經論治者有四個病證，即經水忽來忽斷寒熱往來、經前大便下血、年老經水復行和年未老經

水斷；以乙癸同源、肝腎同治為辨治者，計有三個病證，即經水先後無定期、經後少腹疼痛以及經前吐血等；

單從腎論治者，僅有經水先期一證的兩則處方，單從肝或脾論治者，亦分別僅有經未來腹先疼一證的宣鬱通

經湯，以及經前泄水一證的健固湯。此外，傅氏依氣血辨治者有三個病證、三則處方，依經絡辨證的有一個

病證、一則處方（表 2）。

十五則處方中，總共選用了 41種藥物、123次的使用頻次，每則處方平均運用了 8.2種藥物（123/15），

用藥相當精簡。

至於各項藥物的選用與運用頻次（見表 3）：白芍、地黃、當歸及白朮等四味藥，在調經方劑中的運用次

數總計佔了 32.5%（40/123），其中又以養血柔肝效用顯著的白芍運用 12 次最多，佔總用藥次數的 9.8%，其

次是地黃的 10次（8.1%），再其次為當歸及白朮各 9次（7.3%）。從整體選藥組方之趨勢而言，白芍、地黃、

當歸加上川芎即是四物湯的藥物組成，而白朮、茯苓、甘草再配上人參即是四君子湯，兩者均是調經門較常
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運用之組方思路。
表 1　《傅青主‧ 調經們》臟腑辨證病機與治方

病　證 五臟辨證 治　法 治　方

經水先期，量多
經水先期，量少
經水先後無定期
經水忽來忽斷寒熱往來
經未來腹先疼
經後少腹疼痛
經前吐血
經前大便下血
經前泄水
年老經水復行   
年未老經水斷

腎中水火交旺
腎中火旺而陰水虧
肝腎之鬱
肝氣不舒
肝鬱化火
腎氣之凅
肝氣之逆
心腎不交  
脾氣之虛
肝不藏血脾不統血
心肝脾之氣鬱

清熱兼以滋水
專補腎水
補腎精疏肝鬱
滋陰血宣風鬱
養肝宣鬱通經
益腎養肝止痛
平肝順氣納氣
大補心肝腎
健脾氣固脾血
益肝脾補腎水
心肝脾腎同治

清經湯
兩地湯
定經湯
四物湯加味
宣鬱通經湯
調肝湯
順納湯
順經兩安湯
健固湯
安老湯
益經湯

                            
表 2　《傅青主‧ 調經》氣血經絡辨證病機與治法

病　證 氣血經絡辨證 治　法 治　方

經水後期，量多
經水行後復行
經水數月一行
經水將來臍下先疼痛

血之寒而有餘
血虛而不歸經
氣血虧損
衝任寒濕互滯

溫經攝血
大補血，引血歸經
健脾益腎調經解鬱
溫化寒濕   

溫經攝血湯
四物湯加味
助仙湯
溫化寒濕湯

表 3　《傅青主‧ 調經》運用之藥物名稱與頻次

運用頻次 藥  物　名  稱

12
10
9
6
5
4
3
2
1

白芍
地黃（熟地 9 次、生地 1 次）
當歸  白朮
茯苓  甘草
山藥  柴胡  丹皮  黑芥穗
人參  巴戟天  山茱萸
阿膠  川芎
杜仲  續斷  麥冬  沙參  菟絲子　香附  地骨皮
黃耆  扁豆  肉桂  玄參  五味子　蓮子  升麻  青蒿  梔子  木耳炭　黃柏 

黃芩  元胡  鬱金  白芥子　薏米  陳皮  白果  酸棗仁

再從藥對的角度統計，本調經方劑中，同一藥對運用頻次在四次以上（含）者，計有九組（見表 4），其

中以熟地配白芍以及當歸配白芍的運用頻次最高、各為 8次；若依其藥對功效來分析，表 4中九組藥對，可
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概分為(1)肝腎同治的熟地配白芍、當歸配熟地，(2)肝脾同治的白朮配白芍、白芍配甘草、白朮配甘草，以及

(3)調治肝經氣血的柴胡配白芍、當歸配黑芥穗、丹皮配白芍等。
表 4 《傅青主‧ 調經》之藥對運用、頻次與功效

藥　對 頻次 功　　效

熟地－白芍
當歸－白芍
當歸－熟地
白朮－白芍
柴胡－白芍
白芍－甘草
當歸－黑芥穗
丹皮－白芍
白朮－甘草

 8
 8
 7
 6
 5
 5
 5
 4
 4

補腎填精、養肝補血
補血養肝、活血止痛
生新血、滋陰精
柔肝安脾、調和肝脾
疏肝和血、補肝體而和肝用
緩肝和脾、益血養陰、緩急止痛
養血和血、袪風止血
涼血清熱、疏肝開鬱　
健脾和中、緩脾止痛   

討　　論

傅氏調經思想主要淵源於《內經》的經水學說，此點除了該書諸多論述均本於內經經文，例如：「夫經

本於腎」、「經水出諸腎」、「經原非血，乃天一之水，出自腎中」、「經水乃天一真水，滿則溢，而虛則閉」等

可以為證外，後代多位學者亦已論述 15-17。《素問》謂：「女子七歲，腎氣盛‧ ‧ ‧ 二七而天癸至，任脈通，

太衝脈盛，月事以時下」，又云：「腎脈微澀為不月」此一腎氣、天癸、經水理論，婦女所特有的生理現象，

誠乃傅氏女科調經治病主要的學術思想內容。

臟腑經絡氣血辨證，是中醫學的主要精髓及核心內容，始自於內經理論的建立，宋代的陳自明重視肝脾

在婦女生理病理特點上的作用，金元時代，張潔古倡臟腑病機學說，提出臟腑標本寒熱虛實用藥式，對明朝

溫補學派的影響很大，如薛己首創臟腑辨證的調經處方，其後的張景岳，於婦人規中更指出肝脾腎在婦人調

經上的重要性，尤其腎與命門對月經生理功能的調節影響很大 18。傅氏對於婦人月經病證生理病理特點的理

論闡釋 19-23，除了承襲前賢論點外，也有其獨到之處，如婦人經水先期，經量過多或過少，提出經水先期乃

腎火旺引起，量多為腎中水火交旺所致，量少為腎中火旺而陰水虧所致的理論，能發前人所未發。

傅氏治療婦人月經失調的各種病證，除擷取明朝李中梓的乙癸同治法外，更以五臟辨治為調經的重點，

如在調經門中，傅氏治年未老經水斷一證，方用益經湯大補腎水，散心肝脾之鬱；治經水後期，用溫經攝血

湯大補肝脾腎精血；治經水先後無定期，方用定經湯開肝腎之鬱；治經後少腹疼痛，方用調肝湯舒肝補腎；

治經前吐血，方用順經湯平肝補腎；治年老經水復行，以安老湯大補肝脾氣血；治經前大便下血，以順經兩

安湯大補心腎，此為傅氏調經用藥的心肝脾腎同治法、肝脾腎同治法、肝腎同治法、肝脾同治法、以及心腎

同治法，遂構成傅氏調經治病的一大特色。
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此外，傅氏調經治病的另一特色是調肝治肝法，為近代學者所推崇 24，其實其疏補併進、解鬱養血的思

想，深受薛己調經用藥的影響，薛氏調經「善用四物，補血調肝；柴胡清肝，丹梔瀉火」 25。此點，從本文

藥物與藥對的統計結果來看，白芍、地黃、當歸及白朮等四味藥為傅氏最常用的調經藥物，而當歸與白芍、

當歸與熟地，則是傅氏調經藥最常使用的兩個藥對，其次是柴胡配白芍、丹皮配白芍，這些用藥大抵仍離不

開薛氏的調經用藥範圍，不過傅氏調經用藥的靈活度確比薛己高勝一籌，觀其治月經各種病證，傅氏很少刻

板單獨使用四物湯，如治經水先期量多之清經湯僅選用白芍及熟地。另外，傅氏調經十五則治療處方中，有

七則處方運用了當歸熟地，這除了說明其調經用藥思想部份也承襲了明朝張景岳的調經治病方法，蓋景岳臨

床用藥，重視填補真陰精血，而主以當歸熟地來治療 18，亦再次證明傅氏用四物調經是有相當的經驗。
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Kidney vitality (qi), development of the female reproductive system (Tien-Gui) and
menstruation are vital and central parts of the female physiology and consequently the foci of Fu
Qing Zhu’s treatment of menstrual disorders.  Fu’s clinical philosophy centers on diagnoses of
the statuses of visceral organs, meridian, vitality (qi) and circulation.  In addition to adopting the
simultaneous treatment (of primary and secondary [Yi-Gui] reproductive disorders) approach of
the famous physician Lee Zhong Zhi of the Ming Dynasty, Fu introduced the holistic care heart-
liver-spleen-kidney, liver-spleen-kidney, liver-spleen and heart kidney axes approach, which
became characteristic features of Fu’s treatment of menstrual disorders.  Another special feature
of Fu’s treatment of menstrual disorders is hepatic care and treatment which are similar in
principle to the approach of the famous physician Xue Ji of the Ming Dynasty.
Pharmacologcially Fu follows largely the practice originated by Zhang Jing-Yue of the Ming
Dynasty in the choice of herbal medicine.  Particular emphasis is placed on the fortification of the
female (true yin) and hematological (blood essence) systems.  Choice herbs include tangkuei and
cooked rehmannia.
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陳立德　李世滄　陳榮洲 81

Correspondence to: Jung-Chou Chen, Tel: (04)22340047, Fax: (04)22342508, E-mail: jcmt22@ms38.hinet.net


