班秀文名老中医药传承工作室医案
本案归类（一般□  经典）
患者姓名：谢晓红             性别：女              出生日期：1953年
就诊日期：1992年12月12日初诊、复诊：初诊        发病节气：大雪
主诉：发现子宫肌瘤1年余
现病史：
于1991年5月13日B超检查：子宫左后壁见4.9cm ×3.1cm ×2.8cm低回声区，提示子宫肌瘤并腺瘤可能。月经周期尚规则，但经前小腹疼痛，行经时疼痛加剧持工作。月经量多，色暗红，夹块，5天左右干净，末次月经为1992年12月7日。平素无任何不适，纳、寐尚可，二便如常。舌淡红，苔薄白，脉沉细。

诊断：①癥瘕；②痛经。

辨证：血瘀气滞，积久成癥。

治则：软坚散结，化瘀消癥。

处方：黄芪20克，桂枝6克，赤芍lO克，丹皮lO克，土茯苓20克，鸡血藤20克，山楂lO克，益母草lO克，元胡lO克，莪术lO克，红枣lO克。7剂，每日1剂，水煎服。

二诊：1993年1月6日。

病案：守上方加减服药二十余剂， 1月2日行经，腹痛大减，现经血欲净，无任何不适，舌淡红，苔薄白，脉细。守原方继续调治。

处方：茯苓15克，赤芍lO克，丹皮lO克，桃仁lO克，莪术lO克，刘寄奴lO克，威灵仙15克，丹参15克，当归lO克，海藻lO克，红枣lO克。7剂，每日1剂，水煎服。

三诊：1993年2月24日。

病案：上药坚持服用至今。2月1日经行，量多，色红，夹少量血块，伴小腹隐痛，但能坚持工作。近日来咽痛，口干不欲饮，夜寐多梦，舌淡红，苔薄白，脉细。证属久服辛温，有伤津之象，拟养阴软坚散结法。

处方：当归1O克，赤芍lO克，川芎6克，土茯苓20克，泽泻lO克，泽兰lO克，生牡蛎30克 (先煎)，浙贝lO克，玄参15克，益母草lO克，红枣lO克.水煎服，每日1剂。

四诊：1994年4月15日。

病案：守一诊与三诊方交替加减服用1年余，复查子宫肌瘤从缩小至消失。

按语：中医学无“子宫肌瘤”病名，但由于发生在小腹部，固定不移乃瘀血内停，气机受阻，久积成癥。因瘀阻于内，冲任气血郁滞，经血运行不畅，故经前、经中小腹疼痛；瘀血不去，新血不得归经，故月经量多；瘀血凝结，则色暗夹块。治宜化瘀消癥法，方用桂枝茯苓丸加减。本方具有活血化瘀作用，是治疗“宿有癥瘕”之轻剂，故常加莪术、刘寄奴、威灵仙以增强其活血化瘀之力，加猫爪草、夏枯草、海藻以软坚散结，加黄芪、当归、红枣益气补血，防其攻伐太过，并坚持守方治疗，使肌瘤消失，痛经亦随之而愈。

