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中医学深受古代哲学思想的影响，经过长期的实践和总

结，且与多个学科互相渗透，形成了特有的医学理论体系。整

体观是它的一项基本特点，中医学的整体观认为：人体是一个

有机整体，其构造不可分割，互相联系；身体各项机能保持协

调平衡；发病时体内各个脏器互相影响；同时，人和自然、地

理、环境、社会是一个紧密联系的综合体[1]。
中医男科学作为中医学的重要组成部分，自然把整体观念

作为其基本指导思想。中医男科理论的精华在整体观，辨证的

魅力在整体观。可以说“整体观念”已经贯穿于男科学在生

理、病理、辨证、治法、养生等各个领域。笔者从事男科临床

多年，对这个基本观念体会颇深，以下分几点加以论述。
1 四诊合参，通过细致入微的探查把握疾病本质

男科在诊断疾病时要紧扣整体观。人体是一个小宇宙，各

组成部分既独立又相互影响。体内脏腑疾病往往在外表有所体

现。“有诸内者，必形诸外”，所以“察外可知内”“察表可

知里”，通过对体表形体、官窍认知而逐渐把握全身情况，这

就是中医男科在诊断中的整体观。诊断男科疾病时首先要通过

查形、观色、闻音、舌诊、脉诊以了解男子的体质强弱及邪正

盛衰，辨明标本，分清主次，正如张介宾所言：“直取其本，

则所生诸病，无不随本皆退。”
笔者曾遇一患者，因房事不举，精液清冷就诊。前医见其

口气秽臭、身热自汗、性情易怒而断为“肝胆湿热”证，投以

龙胆泻肝汤 2 周未见效果，反出现下体发凉、腰酸腿软之象。
笔者查体见其脉虚大无力，尺脉尤甚，自诉神疲乏力，纳呆。
究其根源为工作繁忙、饮食不节以伤其气，房事不节，恣情纵

欲以耗其精，气虚不能固表，阳浮于外而身热自汗，肾精亏虚

而腰痛、不举，此乃脾肾两虚证也！至于口气秽臭为抽烟所

致，岂是实邪之象乎。遂投以补中益气汤合五子衍宗丸，10
天后复诊，面有喜色，告知诸恙遂平。

此案例提示，若查体不全，粗心大意，则后续之法将沦为

笑柄；再者确定治法及用药须考虑个体差异。人之体质有强

弱、阴阳、寒热之别，正如王琦教授所言：“先天禀赋不同，

九种形质有异，证治各异，不可一概而论矣……”。有研究证

实体质决定个体对不同病因的易感性及其发病后病理变化的倾

向性。当一位男性患者来到面前，我们首先会从体态、面色、
语音、举止言行等方面感受到机体的一些特点，例如体态臃

肿、动作缓慢、少气懒言者往往属于气虚、脾虚证，此类人易

患“虚劳”“自汗”“精浊”等病症；体瘦、面色红、语音高

亢、潮热多汗、口渴喜饮者常为阴虚火旺证，此类人易发“早

泄”“梦遗”“精浊”“腰痛”等病症；面色苍白、语音低

微、形寒肢冷、精神萎靡者往往属于阳虚证，此类人易发“性

冷”“精冷”“精少”“阳痿”等男科病症。
只有把握了整体的特点，才能在诊断时切中病机，用药能

治本顾标，多方辨证兼顾治之，不至于顾此失彼，按下了葫芦

浮起了瓢。例如某位精浊患者，辨证乃气滞血瘀证，但问其病

史，察其体质又具有脾胃虚弱之嫌，那么，我们在应用方药活

血化瘀之余则要小心避免损伤脾胃之气，少用药性峻猛之品，

或酌情应用健脾益气药物。即使暂无脾虚表现，也要未雨绸

缪，方能提高疗效。
2 治病着眼于整体，促进各脏腑、形体官窍功能的完善与协调

中医男科学历来注重五脏之间的生克关系，着眼于全身，

力求五大系统间的平衡。众所周知，人体是以心为主宰，五脏

为中心的整体。《素问·灵兰秘典论》 [2]曰：“心者，君主之

官，神明出焉……”，此言揭示了心在人体中的主宰地位。我

整体观在中医男科诊疗中的应用
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们在探索男性生理功能以及对疾病的诊断、治疗时亦将心的因

素作为重点。“主明则下安，以此养生则寿”。心神有所安则

男子夜寐得安，眼清目明，思维敏捷；心血有所养则男子精力

充沛，面色红润，语音清亮；心肾相交，水火相济则骨健筋

强，耳聪目明，精充气旺。男子健全的身体发育，充沛的性

欲，旺盛的生殖能力以及从容和缓的情志都有赖于心血的濡养

和心神的调济。若心的功能失调，会危及五脏六腑和全身，男

性生命活动的多个方面亦危矣。青年男子作为家庭的顶梁柱，

肩负着不可替代的重任和寄托。随着社会的发展，生活压力的

增加，身心共患疾病愈显严重。特别是在城市里，因职场压力

及家庭负担过重导致众多中青年男子出现心理及生理机能障

碍。临床常见的证候有“心神失养”“心脾气血两虚”“心肾

不交”“心志不宣”等，故诸医家在诊治男科疾病时均重在治

“心”。深圳市名中医，主任医师陈德宁教授应用经验方“安神

散”从心论治阳痿，治愈率达 72%，有效率达 95%；男科泰

斗徐福松教授发挥中医之所长，从整体出发，以“交通心肾”
法治疗性欲低下取得了良好的成效[3]；名老中医魏龙骧采用宁

心固肾涩精法治疗顽固性遗精，7 剂即见效，续服 1 周后病情

基本消失，随诊两年亦未犯病[4]。故可谓心君泰然，则气血平

正，阴阳相得，水火既济，诸乱遂平。
张景岳指出：“脏气互通，病气互传，五脏交伤，穷必及

肾……”，提示了治病须考虑脏、腑、形、窍之间的联系，顾

全大局。例如男科“虚劳”之疾，其本在肾，其变在多个脏

腑。《灵枢·百病始生》云：“其生于阴者，奈何？岐伯曰：

忧思伤心；重寒伤肺；忿怒伤肝；醉以入房，汗出当风伤脾；

用力过度，若入房汗出浴则伤肾，此内外三部之所生病者也

……”由此可知，虚劳之治不可独执肾虚一隅而弃心肝脾肺及

相关形体；又如“精少”“精冷”之证，大家都会想到“肾藏

精”，故论治以“益火培元，补肾填精”为主体。但脾为后天

之本，水谷精微非脾不能化生。脾旺则精血不绝，脾虚则气血

生化乏源；脾主升清，脾虚则清阳不升，浊阴不降，聚湿为

痰，痰邪内扰而致无精子、少精子。所以我们常用补中益气、
健脾除湿之法，比如方中加入神曲、麦芽、炒谷芽、鸡内金、
陈皮之品等固护脾胃。此外，肾之充养还与心火之温熙、肺气

之宣发、肝之疏泄有关。五脏皆和，天癸自然盈盛，精气溢泻

故能有子；再如“梦遗”一说，大家都会想到肾气不固，封藏

失司。却不知临床常见的遗精常常是由于心绪不宁，心火独炎

于上，不能下交于肾水，以致肾失温熙，固摄无度而为梦遗。
此证常表现为少寐多梦，腰酸耳鸣，下体寒冷，心悸健忘，眼

干咽燥，口舌生疮等。治疗需“交通心肾”，以使“水火相

济”。正如傅青主所言“人以惊惕不安为心之病，我以为肾之

病；人以梦遗精泄为肾之病，我以为心之病……”[5]。“肾病

治心”，也是中医整体观的绝妙诠释。
3 提倡养生应顺应自然规律，恪守自然法则

人生于天地之间，六合之中，禀阴阳水火之气而成，休养

生息无时不刻与自然环境相关。人体必须食用从土中生长的水

谷才能够充养机体，同时必须吸纳自然界之清气才能保持正常

的生命活动。春华秋实、日月更替，生命活动随着自然界的运

动变化而变化。人类的生存必须保持与自然界的和谐统一，即

天人相应。《素问·举痛论》曰：“善言天者，必有验于人”[6]。
《灵枢·顺气一日分四时》曰：“春生，夏长，秋收，冬藏，是

气之常也，人亦应之。”可见人类与自然界相应，有着共同的

规律。
男科疾病看似身体内部局部病变，实则与外界环境息息相

关。制定男性养生、保健措施应秉持天人相应的理念，在季

节、时辰、地理环境、气候等方面密切保持与自然规律协调一

致，使机体内外调和，邪不能害，以达到强身健体目的。要求

做到以下几点：

3.1 顺四时而适寒暑，以四时气象指导养生 “春三月，此

谓发陈。天地俱生，万物以荣……”。春有生发之气，人与之

相应，须保持内心从容，性格乐观且积极向上，反之，“逆春

气，则少阳不生，肝气内变。”临床我们常见的疾病“子痛”
常发于春季，乃患者不懂调摄神志，或因工作、家庭事务繁琐

而内心焦灼；或性格暴戾乖张，妄动肝火；或心胸狭窄、患得

患失，以致肝失调达，肝气郁结，病传厥阴经脉而导致会阴、
肾子疼痛，坠胀。治疗多用柴胡、香附、白蒺藜等疏肝理气之

品，加上说理开导，怡情悦性，从而顺应春阳生发之气，使得

肝木条达，通则不痛；再有精少、精冷之病的治疗在冬季尤为

关键，因肾藏精，藏而不泄，符合冬季闭藏之象。故我们指导

男性不育症的患者关注冬季调摄———生活起居有度，去寒就

温，不过多暴露皮肤，不过度户外活动，少食用生冷菜肴，适

当服用补肾填精之品，使真气得以蓄积，肾精化生有源。否

则，“逆冬气，则少阴不藏，肾气独沉”，子嗣亦难矣！

3.2 因地制宜，根据寒热温凉的不同指导方药及饮食 同样

是精浊病，在岭南夏秋之季，湿热蒸腾，人所受阳邪居多，故

常见“湿热下注”证或“肝胆湿热”证，我们随之多用车前

子、萹蓄、虎杖、黄柏等清热利湿之品；而在北方高寒季节，

水冰地坼，人所受阴邪居多，故常见“寒湿蕴结”证或“寒凝

气滞”证，我们则常用吴茱萸、小茴香、肉桂、红花等温通之

品，慎用寒性的药物及食物，此所谓“用寒远寒，用热远热”。
3.3 观昼夜，察晨昏，根据不同时辰的特点来制定生活、工

作计划 《素问·生气通天论》 [7]云：“故阳气者，一日而主

外，平旦人气生，日中而阳气隆，日西而阳气已虚，气门乃

闭。”从顺应人体阴阳消长变化的角度来看，晨要早起以使阳

气升，夜要早睡使阳气得以潜藏。所以，我们指导病人锻炼身

体一般建议在早晨为佳，工作放在白天去做比较好。而睡眠要

早，不要熬夜，以免火不归根，日久而致心神浮越。
3.4 亲近自然，远离污秽，打造宜居生活空间 环境污染对

男性生殖的影响不可小视，工业废料的污染，汽车尾气的大量

排放，建筑装饰材料的不合理使用，强电子辐射等因素一步一
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步地威胁着我们的生存空间，削弱了男子生殖功能，甚至干扰

胚胎分化造成畸形，成为了众多家庭的梦魇。有研究证实，邻

苯二甲酸二丁酯(DBP)污染可干扰男性内分泌，造成性腺功能

的下降[8]；还有报道认为，重金属例如铅、汞可能导致男性

弱精子和畸形精子增多 [9]。古人云“栖息之室，必常洁雅”，

我们应指导育龄夫妇关注居家环境卫生，避免暴露于杀虫药、
有机溶剂等各类污染物中，并且倡导全社会关注环保、关注食

品安全。
4 根据患者家庭、职业的特点积极为患者营造良好的康复环境

人乃高级动物，生于自然而不止于自然。没有人能脱离社

会的影响而独善其身，所以说人不仅是“自然人”，更是“社

会人”。中医男科一贯重视心理疏导，力求身心健康，具体可

见以下几点：

4.1 培养从容坦荡的胸怀和自信、乐观的个性，轻松应对职

场压力 当今之太平盛世，已无往日满目疮痍及颠沛流离，但

非人无所忧，一派和谐，社会处处充满竞争。每个男人都背负

着长辈的期待、妻儿希望的寄托，压力可见一斑；社会转型时

期，更是让人或遇品行道义的沦丧、公平正义的缺失。诸多社

会因素造就了焦虑症、抑郁症、神经衰弱症等精神类疾病，对

男性的影响丝毫不亚于器质性病变，这在男科门诊可谓屡见不

鲜，例如阳痿、早泄、性欲减退等症状为心理疾病所致。应用

药物治疗和心理疏导双管齐下，缓解患者精神压力，改善睡

眠；并指导患者劳逸结合，适当延缓工作生活节奏；争取生活

的多元化，工作之余丰富文体生活，扩大人际交往，往往可收

到满意效果。《内经》有“恬淡虚无，真气从之”，“精神内

守，病安从来？”[10]

4.2 开展对家庭成员的宣教工作，构建和睦家庭关系 俗话

说“家和万事兴”，温暖的家是男人工作生活的动力和源泉。
青年男子往往缺少生活经验，和长辈、妻子的相处过程中不免

产生摩擦和隔阂，也会影响男子的身心健康。例如夫妻间的生

活习惯不合，互相猜忌，彼此骄横任性等造成关系紧张，日久

男子心无所恋，或同床异梦，夫妻之事岂能成功？再有成婚日

久，而未见子嗣，长辈们往往心生着急，整天在两口子面前喋

喋不休。岂不知男子背负压力过大，酿成肝气郁结；或为了早

日能让妻子有喜而过度房事，以致耗损肾精，气血失和，日久

宗筋痿软不用，可谓适得其反也。面对男科健康知识匮乏的患

者及家属，我们不但要“治”，而且要“教”。通过说理开导，

纠正陈腐、错误的观念，争取家庭成员的宽容和关怀，创造轻

松和睦的家庭氛围。告诉患者夫妇重视两小口子的小小世界，

乐享生活，安于现状，在不经意之间往往易喜传佳音。

5 力求医患合作，提高治病效率

我们在诊疗过程中须重视医患合作、交流。男科患者多见

慢性病，病程长，病情反复，其身心健康皆受影响，所以患者

本人内心急切，盼望医者药到病除，药效立竿见影……岂不知

治病还须从自身做起，即“三分在治，七分在养”。俗话说：

“人心齐，泰山移”。医患一心，共同面对诊疗中面临的各种难

点，则沉疴易起，康复在望。医者对患者需用心倾听，不厌其

烦，循循善诱，不仅需要关注其器质性疾病，还要注意患者的

工作、生活方式。是否压力过大，思虑过度，日夜操劳；是否

饮食无度，饥饱失常；是否偏于安逸，疏于锻炼。例如对精浊

之患需指导其“忌辛辣、烟酒，少食肥甘厚腻之品，房事有

度”；又如“淋浊”“霉疳”之证，其治疗不仅在于用药，还

需远离娼妓和污秽之地，以免重复湿毒之祸。患者对医嘱必须

了然于心，处处遵循，否则，纵使针药齐施也万般难治。
综上所述，中医男科作为一门新兴学科，秉承了中医学的

基础理论，坚持整体观念为其基本特点。诊治过程须缜密周

全，放眼全局，以求达到各脏腑阴平阳秘，气血平正。
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