
Advances in Clinical Medicine 临床医学进展, 2024, 14(6), 884-890 
Published Online June 2024 in Hans. https://www.hanspub.org/journal/acm 
https://doi.org/10.12677/acm.2024.1461856  

文章引用: 王奕舒, 姚美玉. 姚美玉教授柴桂龙骨牡蛎汤合栀子豉汤治疗新冠后状态围绝经期女性焦虑[J]. 临床医学

进展, 2024, 14(6): 884-890. DOI: 10.12677/acm.2024.1461856 

 
 

姚美玉教授柴桂龙骨牡蛎汤合栀子豉汤治疗 
新冠后状态围绝经期女性焦虑 

王奕舒1，姚美玉2* 
1黑龙江中医药大学研究生院，黑龙江 哈尔滨 
2黑龙江中医药大学附属第一医院妇科二科，黑龙江 哈尔滨 
 
收稿日期：2024年5月26日；录用日期：2024年6月21日；发布日期：2024年6月27日 

 
 

 
摘  要 

对于围绝经期女性新冠康复人群出现的焦虑及相关症状，姚美玉教授根据其特殊的生理特点及新冠康复

后的病机特点，运用柴桂龙骨牡蛎汤合栀子豉汤对其进行治疗的理论依据及经验总结。 
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Abstract 
For the anxiety and related symptoms of perimenopausal women recovering from COVID-19, Pro-
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fessor Yao Meiyu used the theoretical basis and experience summary of treating Chai Gui keel 
oyster soup and Gardenia black bean soup according to their special physiological characteristics 
and the pathogenesis characteristics of COVID-19 after recovery. 
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1. 概述 

1.1. 围绝经期焦虑 

1.1.1. 围绝经期焦虑的研究 
围绝经期焦虑在中医学的古代文献中已有相关论述，可归属于“经断前后诸证”，也可归属于中医

“情志病”，即情志障碍的范畴，具体表现可有心烦，胸脘满闷，烦躁等。西医学中围绝经期焦虑也是

临床多发的常见病症，常运用绝经激素补充疗法(人为补充雌孕激素) [1]或抗焦虑药物[2]进行治疗。虽然

其有着起效快、效率高等优点，但可能会引起眩晕、嗜睡、记忆障碍，甚至会产生依赖性与成瘾性，还

有可能增加卵巢癌、子宫内膜癌等高危疾病的发病率，很多患者在了解中医中药的独特优势后转向中医

中药治疗。 

1.1.2. 围绝经期焦虑的发病机制 
有相关研究表明，5-羟色胺(5-HT)及其受体广泛存在于人体的各个组织中，并参与包括焦虑、抑郁等

多种生理病理活动的调节[3]。5-HT 系统包括 5-HT、5-HT 转运体以及 5-HT 受体[4]。关于围绝经期女性

的焦虑机制，有很多研究者对其做出了探讨。其中，有研究发现，围绝经期女性焦虑的发生与雌激素的

水平波动有关，雌激素受体的子类 ERα 和 ERβ，均能作用于下丘脑–垂体–肾上腺(HPA)轴调节焦虑情

绪，其中 ERα能够调节小鼠生殖生理行为且可能诱发焦虑情绪，ERβ作为雌二醇对 5-羟色胺(5-HT)能系

统作用的促进剂，从而影响 5-HT 系统，调节其相关产物的水平来达到抗焦虑的作用[5]。 

1.1.3. 围绝经期焦虑的病机特点 
围绝经期是女性的一个特殊生理时期，也被称为“更年期”，西医也称其为“绝经过渡期”，指从

开始出现绝经趋势到绝经后一年内的一段时期。西医认为围绝经期焦虑是源于妇女绝经前后出现的性激

素水平波动或减少所导致的，是临床常见的围绝经期精神神经症状之一。 
《黄帝内经》中言：“七七，任脉虚，太冲脉衰少，天癸竭，地道不通，故形坏而无子也”，《女

科百问》中也有相关的论述——女子以七为数，及至七七则卦数终而绝经。中医学角度来看，妇女在 49
岁左右，肾气渐衰，天癸渐竭，冲任二脉随之衰少，在这个生理上的转折阶段，部分妇女可以通过自身

的调节来适应度过，但部分妇女受到自身体质、内部和(或)外部环境因素的影响，无法通过自身调节来适

应，容易导致肾阴阳失调而出现一系列的表现即“经断前后诸证”。 
叶天士在《临证指南医案》中指出“女子以肝为先天”，女子的经、带、胎、产都以肝为枢纽；肝

与冲任二脉关系密切，尤以冲脉为最；女子多肝郁、肝血不足、肝郁化火之证。肝失疏泄，气血失常，
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冲任不调会很大程度上影响月经。与此同时，肝对于情志方面的疾病也意义重大，肝主疏泄，能够调畅

气机，而使人心情舒畅。若是肝的疏泄功能失调，可造成肝气郁结而出现情志抑郁的表现，如焦虑烦躁

等。 
综上所述，姚美玉教授认为围绝经期焦虑主要的病机特点为肝郁肾虚。 

1.2. 新冠后状态 

1.2.1. 定义 
近几年，新冠疫情席卷全球，给大家的工作和生活造成了很大的影响。然而随着时间的发展，人们

发现，相当一部分新冠肺炎患者经过治疗后并未达到感染前的状态，也就是说并未恢复如初，而是仍有

其他方面的不适症状。 
“新冠后状态”是疑似或确诊新型冠状病毒(SARS-CoV-2)感染者所发生的一系列症状，这些症状通

常在罹患新冠肺炎并出现症状后 3 个月内出现并持续至少 2 个月以上，且无法通过其他诊断来解释，此

定义亦适用于儿童患者。常见症状包括疲劳、呼吸急促、认知功能障碍，也有其他对日常生活产生影响

的症状。这些症状可能是在罹患急性新冠肺炎后初步恢复后新出现的，或者是从最初感染新冠病毒后一

直持续存在，这些症状也可能会波动或复发[6]。 

1.2.2. 新冠后状态的病理生理 
关于新冠后状态病理机制的研究目前没有整体的明确的结论，对于新冠后状态的不同症状表现，可

能分别有着不同的作用机制。其中关于神经系统方面的研究显示，认知、精神或是味觉、嗅觉相关的功

能障碍可能分别独立取决于新冠病毒感染急性期的病理生理学机制[7]。Lu 等的研究通过脑部的 MRI 检
查发现，新冠后状态的人群有出现几个大脑区域的结构变化，包括海马、岛叶和嗅觉皮层，或许与记忆

力及嗅觉障碍有关[8]。Sun 等的研究显示，对血液中的神经功能障碍标记物指标的测量可见新冠康复患

者的指标要明显高于健康人群[9]。 

1.2.3. 新冠后状态焦虑的中医病机特点 
1) 肝郁化火 
新冠肺炎作为一个突发公共卫生事件，本身是一种强烈的心理刺激源，易引起焦虑等精神神经症状

[10]。从中医角度来看，是一个引起情志类疾病的强烈诱因。肝主疏泄，能够调畅气机，情志活动分属五

脏，依赖于气机的调畅，所以肝具有调畅情志的生理机能。情志抑郁，郁怒伤肝，致肝气郁结，疏泄失

职，气郁日久化火，致肝气亢逆，疏泄太过而出现急躁焦虑，坐立不安，心中烦乱。 
2) 余邪伏而化火 
大量研究表明很多患者在康复后仍有不适症状，并未恢复到未感染前的状态[11]，由此可知，从现代

医学角度来说新冠康复的患者，在中医学角度来讲尚未恢复到未感染的健康状态，而是仍有余邪未尽及

正气未复的问题。国医大师刘祖贻认为新冠后症状总病机为余毒未清、余邪未尽[12]。余邪伏于内，郁而

化火，可至少阳枢机不利而出现焦虑抑郁的情志症状。 
3) 气阴两虚生内热 
国家卫生健康委员会、国家中医药管理局印发的《新型冠状病毒肺炎诊疗方案(试行第六版)》[13]和

国家卫生健康委员会、国家中医药管理局发布《新型冠状病毒肺炎恢复期中医康复指导建议(试行)》[14]
中也指出，新冠后恢复期的人群中普遍存在气阴两虚的情况。气阴两虚可生虚热，虚热上扰于胸膈，可

出现心烦，心中懊憹，坐卧不安的症状。 
综上所述，新冠后状态焦虑的总体病机可能为气阴两虚生内热，余邪伏而化火，肝郁化火。 
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1.3. 新冠后围绝经期焦虑 

有研究表明，在疫情期间，女性更容易出现焦虑抑郁。其原因可能与性别的生理基础相关。有研究

发现，男性脑中的 5-羟色胺合成率比女性高 52%。另外，在当前社会形势下，女性承担了较多的社会责

任和社会压力，同时在疫情期间，女性的家庭压力也有增加，可能也是女性更易抑郁焦虑的影响因素。

王卓恒发现，新冠疫情封控管理这一突发公共卫生事件加重了围绝经期女性的焦虑情绪[15]。围绝经期女

性本身由于其特殊的生理特点，易出现抑郁焦虑的精神症状，在此基础上有着新冠的影响及相关的社会

家庭因素，新冠后围绝经期女性更易出现抑郁焦虑症状，甚至在原有的症状基础上出现加重的表现。 
从中医角度来看，围绝经期女性本就因生理因素而有肾虚的情况，同时由于生理上的种种改变，心

理状态也会受到一定的影响，肝主疏泄，调畅气机，与情志有很深的联系，所以有肝气郁滞的产生。围

绝经期女性在肾阴虚不能上济心火，心火偏亢，肾阴不足，精亏不能化血，导致肝肾阴虚，肝失柔养，

肝阳上亢，肾阳虚不能温养，肝郁不能正常疏泄，调畅气机，而所致焦虑的基础上，又添新冠后的气阴

两虚气阴两虚生内热，余邪伏而化火，肝郁化火而引起焦虑症状的进一步加重。 

2. 治疗原则及方药分析 

2.1. 治疗原则 

根据新冠后围绝经期女性的生理特点及焦虑的病机特点，主要病位在心与肝肾，同时也与脾胃相关。

姚美玉教授认为治疗原则应在疏肝益肾，清热除烦的基础上增以健脾益气滋阴之品，方用柴胡桂枝龙骨

牡蛎汤合栀子豉汤加减。 

2.2. 方药分析 

2.2.1. 柴胡桂枝龙骨牡蛎汤 
出自《伤寒论》第 107 条，“伤寒八九日，下之，胸满烦惊，小便不利，谵语，一身尽重，不可转

侧者，柴胡加龙骨牡蛎汤主之。”本方由小柴胡汤原量减半，去甘草，加龙骨、牡蛎、铅丹(由于其毒性，

现代临床多以磁铁、生铁落替代)、大黄、桂枝、茯苓组成。主治伤寒邪陷少阳，枢机不利，表里俱病，

虚实夹杂之证。临床以胸满、烦躁、谵语、身重为辨证要点。 
出自方中小柴胡和解少阳，治寒热往来，龙骨、牡蛎、铅丹重镇安神治烦躁惊扰，桂枝、茯苓健脾

扶正、通阳利水、养心安神，大黄泄里热，和胃气。 

2.2.2. 栀子豉汤 
出自《伤寒论》第 76 条，“发汗后，水药不得入口为逆，若更发汗，必吐下不止。发汗吐下后，虚

烦不得眠；若剧者，必反复颠倒，心中懊憹，栀子豉汤主之。” 
方中栀子味苦性寒，泄热除烦，降中有宣；豆豉体清气寒，升散调中，宣中有降，二药相合，共奏

清热除烦之功。 

2.3. 现代药理学研究 

2.3.1. 柴胡桂枝龙骨牡蛎汤 
有研究表明，柴胡桂枝龙骨牡蛎汤可以起到一定的抗焦虑作用，侯季秋发现柴胡加龙骨牡蛎汤可降

低心肌梗死后皮层及海马区 NLRP3、Caspase-1、GSDMD、IL-1β、IL-18 炎症因子表达，调节脑神经递

质 5-HT、DA 合成，缓解心肌梗死大鼠的焦虑样行为[16]，黄莉莉等发现柴胡桂枝龙骨牡蛎汤的有效部

位可能是通过增加褪黑素水平，调节下丘脑–垂体–肾上腺轴，改善去卵巢和去卵巢合并睡眠剥夺小鼠
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的焦虑样行为[17]。 

2.3.2. 栀子豉汤 
有研究得出，栀子豉汤具有神经保护作用[18]，栀子豉汤的多种核心成分可以起到抗焦虑、抑郁及失

眠的作用，同时栀子豉汤的多个以 Akt1、内皮生长因子受体(endothelial growth factor receptor, EGFR)、
ESR1、内皮型一氧化氮合酶(NOS3)等为核心靶点的 91 个靶点可以对于焦虑及其相关症状起到积极的作

用[19]。 

3. 姚美玉教授病例举隅及分析 

3.1. 典型案例 

单某，女，55 岁 
主诉：心中烦躁，坐立不安 2 月余 
现病史：患者 14 岁月经初潮，月经 28~30 日一行，经期 5~7 天，现已停经半年余。患者自述新冠感

染后转阴 2 月余，自觉心慌心悸，心中烦躁，坐立不安，失眠多梦，兼见胁肋胀痛，偶有头痛、腰酸、

咳嗽，食欲欠佳，舌红，苔微黄，脉弦。 
心电图：未见明显异常 
中医诊断：经断前后诸证 
西医诊断：新冠后状态、焦虑状态 
处方： 
① 口服汤剂——柴胡桂枝龙骨牡蛎汤合栀子豉汤加减 
北柴胡 10 g   黄芩片 5 g   姜半夏 5 g   牡丹皮 10 g 
浙贝母 15 g   玄参  15 g   栀子  5 g   淡豆豉 15 g 
桔梗 30 g   桂枝  15 g   白芍  25 g   龙骨  30 g 
蜜远志 25 g   川芎  10 g   酒女贞子 20 g   茯苓  15 g 
五味子 15 g   甘草片 10 g 
② 代茶饮 
浮小麦 50 g   百合  10 g   大枣  5 枚   生姜  3 片 

3.2. 机理探讨 

该患为围绝经期女性，从生理特点来看，就有肝郁肾虚的基础，在此之上，又有新冠后状态的特点。

围绝经期女性肾气渐衰，肾阴阳平衡失调，肾虚不能濡养外府及脑窍，故可见偶有腰酸、头痛；肝气郁

滞，不能调达，不通则痛，故见胁肋胀痛；肝郁克脾，脾失健运，故见食欲欠佳，肝主疏泄，调情志，

肝郁化热，上扰心神，同时新冠余邪伏于内，少阳枢机不利，郁而化火故可见心中烦躁；气阴两虚，不

能濡养心神，故见心慌心悸；心肾失养，心肾不交可见失眠多梦；与此同时气阴两虚而生内热，热绕胸

膈，也可表现为心中烦躁，坐立不安；肺为娇脏，本就易受邪气侵犯而致病，新冠邪气犯于肺，使肺气

失于宣发、肃降，肺气上逆而咳嗽，新冠感染后虽转阴，但肺脏仍未恢复，耗阴伤气，气阴两虚，肃降

无权，肺气上逆而咳，另外肺为气之主，肾为气之根，且有相生的关系，围绝经期女性肾虚气逆犯肺也

可致咳。舌红，苔微黄，脉弦也为肝郁肾虚，郁火扰心之象。 
方中北柴胡、黄芩片、姜半夏、川芎疏肝、调和枢机不利；白芍甘草酸甘化阴，补益阴津；桂枝生

姜辛甘化阳以实卫；女贞子补益肝肾之阴；蜜远志、五味子益气生津、补肾宁心，龙骨重镇安神，百合
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宁心安神、滋阴养肺、润燥止咳，共奏安神之效；栀子、淡豆豉清热除烦；浙贝母、玄参、牡丹皮滋阴

降火，清热凉血；桔梗宣肺止咳；茯苓健脾益气利湿；甘草、大枣、浮小麦调和阴阳；全方共奏疏肝补

肾、清热除烦之效。 

4. 结论 

对于新冠后状态围绝经期女性焦虑，中医有着其独特的优势，姚美玉教授认为，该人群在肝郁肾虚

的生理基础上，更添新冠后状态气阴两虚生内热，余邪伏而化火，肝郁化火而引起的焦虑加重，故可用

柴胡桂枝龙骨牡蛎汤合栀子豉汤为主方，治以疏肝益肾，清热除烦，根据其兼证的不同酌情加减，取得

较好的疗效。 
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