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1   经方出处，原文
出处：《伤寒论》太阳蓄血证第 106 条。
原文：“太阳病不解，热结膀胱，其人如狂，血自下，下者

愈。其外不解者，尚未可攻，当先解其外；外解已，但少腹急
结者，乃可攻之，宜桃核承气汤。”

2   历史沿革，历代医家对该方的理解、应用
桃核承气汤方出于《伤寒论》，用于太阳蓄血轻证的证

治。后世的历代医家对此方有诸多临床应用。《医学衷中参
西录》中，在太阳病桃核承气汤证的论述中阐述了该方为治
疗太阳病腑病之至剧的主方。《三指禅》伤寒脉论：“倘如狂

（淤热冲心）而小腹急结（淤热不行），邪入膀胱腑之营分者
矣，桃核承气汤主之”，并提出桃核承气汤是治疗中寒腑证的
主方。《医学心悟》伤寒兼症中，明确了蓄血为“瘀血蓄于下
焦”，蓄血轻证方用桃核承气汤，表邪尽而里热既深为蓄血重
证，此时以抵当汤攻之。提出了蓄血腹痛的症状为“少腹硬
痛，小便自利，或大便黑色，喜忘，如狂”，并与溺涩、燥屎之腹
痛相鉴别。又在治病八法篇的“下法”中简要说明了桃核承
气汤与抵当汤为治疗蓄血轻微与重证时的主方。《伤寒悬解》
太阳伤寒抵当证（四章）太阳如阳明去路中论述了桃核承气
汤中“其人如狂”的病机为“热结则其人如狂，缘膀胱热结，
必入血室，血者心所生，胎君火而孕阳神，血热则心神扰乱，
是以狂作也”，认为方中桂枝、桃仁为通经破血之品，大黄、芒
硝为下瘀而泻湿之品，甘草为保其中气之药。《医宗金鉴》中
对桃核承气汤方中桂枝的作用加以详细论述。认为“…桃
核承气汤，级调味承气汤加桃核，所以攻热逐血也。盖邪随
太阳经来，故又加桂枝以解外而通荣也”。喻昌云，“桃核承
气汤用桂枝解外，与大柴胡汤解外相似，益见太阳经随经之
热，非桂枝不解也”。程知云，“…于调味承气汤中加桃核者，
欲其直达血所也；加桂枝以通血脉，兼以解太阳经随经之邪
耳”。《温热经纬》叶香岩三时伏气外感篇中云，“夏月热久入
血，最多蓄血一证（徐云：历练之言。）谵语昏狂，看法以小便
清长，大便必黑为是，桃核承气汤为要药”。《医学三信编》在
感证传变病似相同治法有别中，提出了“热入血室男女异”的
观点，认为“女子乱经似结胸，（在女子则月信适来适断，其形
如作狂，其血必结，如结胸状…。）小柴胡内加归尾”，“男人谵
语下血狂，…，发黄承气桃核拟”。《医法圆通》女科门中，阐
述了女科疾病多于男科，认为“至于处子、妇人经闭不通，皆
由虚损，先宜扶阳，继须通利”，并对桃核承气汤所治疗的女
科相关疾病的治法归于“通利”二字。

3   现代医家的理解、应用
叶润英、董伦燕等 [1] 用桃核承气汤类加减治疗瘀热互结

下焦型妇科下腹痛病，患者常见面色晦暗、下腹胀痛、舌暗红
苔薄白脉沉。

罗忠 [2] 在治疗经前期紧张综合征时，以桃核承气汤加减

通腑化瘀，胞宫瘀血得泻，则气滞自通；治疗胞脉瘀阻型经行
腰痛，症见月经来潮时腰痛，非经期时亦腰痛不已，诊见腰痛
如折，月经愆期，以补肾活血法治疗不效，予桃核承气汤加减
袪瘀通经，理气止痛，疗效佳。

张明德，皮亚军 [3] 用桃核承气汤加减治疗闭经病、异位
妊娠、崩漏病以及不孕症。其中闭经患者的病机为行经之际
寒邪侵袭，寒凝胞宫，所致的下焦蓄血，经闭不行，以桃核承
气汤加减活血化瘀，佐以温通经脉之品，瘀去血通则行至；异
位妊娠患者因输卵管妊娠，久之腹腔内形成血肿包块，症见
阴道流血，阵发性小腹胀痛，以桃核承气汤加减祛除下焦瘀
血，配以行气破血、消己止痛之药物；崩漏患者症见经血色黑
有块，小腹胀痛且拒按，舌紫黯，脉涩，属气滞血瘀所致的崩
漏，治疗根据通因通用的原则，以桃核承气汤配伍行气血止
血止痛之品，共奏化於理气止血之效；不孕症患者有经前乳
房胀痛等肝郁气滞等症状，又兼有小腹痛且拒按、舌紫黯，脉
沉弦等血瘀等症，因气滞久之则致血瘀，故以桃核承气汤加
减袪其瘀血，配以行气活血药物。

胡思荣 [4] 用桃核承气汤治疗肝胆郁热、痰热内扰、膀胱
蓄血证的产后抑郁，症见善悲伤欲哭、急躁易怒、胸闷憋气，
口苦、纳差、小腹胀，大便不调，查体常伴小腹硬满且有压痛，
舌淡暗胖大，苔薄黄，脉弦细。

萧伯章 [5] 用桃核承气汤加减方治疗产后血虚血瘀所导
致的产后足痛，经期外感后的因气血虚弱所致的瘀热互结而
产生的经水中止，并且总结经验认为此方的应用十分广泛，
可以用于出现瘀热互结之象的诸多病症。

4   现代实验研究及临床研究
王历 [6] 等研究发现，桃核承气汤有促进修复受损组织结

构和促进代谢的功效，对提高盆腔炎大鼠局部免疫能力有一
定的作用。程梦琳等发现桃核承气汤的预先给予可以减轻
炎症反应对大鼠造成的肠缺血再灌注损伤。谢华 [7] 等证实
桃核承气汤具有抑制血小板聚集和血栓形成作用。杨琴芳
等发现桃核承气汤可能通过提高抗凋亡基因表达，而起到减
轻脑出血后的继发性神经元损伤的效果。李慧林等认为桃
核承气汤加味方可以改善糖尿病的“三多”症状，控制血压，
降低空腹血糖。赵治友等证实了桃核承气汤加味方可以改
善肝病患者的精神状态，减轻肝细胞脂肪变性和纤维增生的
程度。赵艳明等人发现桃核承气汤可以有效延缓肾小球硬
化，减缓脂质过氧化过程，减轻对肾脏的损伤。

任青松在治疗产后下肢静脉血栓形成的患者时，在西
药治疗的基础上配合桃核承气汤加减，疗效显著，有效率达
90% 以上。杨波等治疗晚期卵巢癌的患者时，在化疗的基础
上用桃核承气汤化裁缓解病情的发展，并起到了减轻恶心呕
吐、白细胞降低等化疗的副作用。黄西戎等运用桃核承气汤
治疗子宫内膜异位症患者，血浆催乳素，雌二醇含量水平均
有明显下降，血液流变学指标多数有不同程度的改善。

桃核承气汤的历史沿革与在妇科中的临床应用
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5   小结
桃核承气汤此方由桃仁、桂枝、大黄、芒硝、炙甘草五味

药物组成。其中，桃仁与桂枝二者配伍，桃仁为活血化瘀的
主药，桂枝温通助桃仁活血，二者为活血之用；大黄与芒硝配
伍为泻热之用；炙甘草发挥其益胃之效。五味药共同作用于
机体，发挥泻下逐瘀的作用。

后世对《伤寒论》一书中的桃核承气汤的适应证多归于
太阳蓄血轻证，此时表里同病，治疗应遵循先表后里的原则，
此时出现的“少腹急结”的症状，为瘀热互结于下焦，气血凝
滞不通所致。因此，桃核承气汤方所治疗的疾病的病机为热
在血分，上扰心神，瘀结下焦，气血不通。

对于妇科疾病的治疗，桃核承气汤对于月经有着双向调
节的功效，凡是由下焦蓄血或下焦有瘀积所致的月经病，如
闭经病、痛经病、崩漏病、月经后期病、月经先期病、经期延长
病等，常常伴有小腹疼痛且拒按的症状，都可以此方活血袪
瘀通络，并配伍相应的活血、行气、止痛、止血等药物；产后疾
病，多有产后气血虚弱的因素，加之先天禀赋、后天秉性习惯
和感遇邪气等等因素，因虚致瘀，阴虚生热，瘀与热结于下焦

胞宫，从而产生各类痛症，如痛经、子宫内膜异位症、异位妊
娠、产后腹痛、产后头痛等；同时，桃核承气汤又可以治疗临
床上由肝郁肾虚血瘀所致的情志疾病，如产后抑郁等。
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3   讨论
小肝癌是指癌结节数目≤ 2 个，且总和直径≤ 3cm 者 [5]。

一般情况下，小肝癌病灶位置表浅，以肝右叶单发较为常见。
临床认为，肝癌疗效的好坏与发现的早晚密切相关，小肝癌
的分化通常与病灶的大小有关，病灶体积越大，分化程度一
般越高，病情也越复杂。但由于小肝癌缺乏明显的症状和体
征，增加了诊断工作的难度 [6]。

现阶段，用于小肝癌的诊断技术有很多种，本研究对比
了 CT 增强和 MRI 两种影像学检查方法在小肝癌中的应用
价值。增强 CT 能够实现连续扫描，扫查范围大，在腹部疾病
的诊断与鉴别诊断工作中应用十分广泛 [7]。CT 增强扫描可
以提供临近正常组织和肿瘤在各个时相的强化特点，从任意
轴位观察病变形态和比邻关系，从而良好的显示组织病态、
浸润程度、病灶位置。MRI 不可替代的优势在于没有电离辐
射损伤 [8]。通过 MRI 扫描能够获得原生 3D 连续的断面图像，
无需重建矩阵就可以获得各方向、截面的清晰图像，其多通
道成像的模式能够更清晰的显示肿瘤内出血、囊变等问题，
多序列的成像类型使得对病变性质的诊断难度降低。增强
MRI 是 MDI 检查的重要补充，能够清晰地显示癌变与周围水
肿组织的界限，对器官的损害程度等等。从研究结果来看，
增强扫描后，肝动脉期明显强化，呈现高密度（或高信号），门
脉期病灶下降为低密度或低信号，而延迟期则进一步下降，
证实了小肝癌具有“速升速降”的典型特征。CT 平扫检出率
为 72.00% 明显低于 MRI 平扫的 88.00%，χ2=4.00，P<0.05，

差异具有统计学意义。可见，MRI 平扫检查效果要优于 CT
平扫，但 CT 增强扫描检出率为 90.00% 与 MRI 的 92.00% 对
比，χ2=0.122，P>0.05，差异不具有统计学意义。可见，2 种检
查方法在小肝癌检出工作中具有同等的诊断价值。

综上所述，CT 动态增强与 MRI 在小肝癌诊断上具有良
好的临床价值，通过让图像有助于判断患者的病理分期，临
床可根据患者具体情况选择单一或联合诊断。
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元在运动的发生和活动协调方面发挥着作用。上述实验结
果表明通过记录神经元的电生理特性来研究脊髓神经元的
功能作用是一项重要的研究技术。
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