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冷针穿刺放液术后补肾祛瘀方合针刺治疗

耐克罗米芬
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不孕症的临床观察

阮海波#

#王敏珍!
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#刘#祥#

#莫伟伟#

摘要#目的#观察冷针穿刺放液术后补肾祛瘀方合针刺治疗耐克罗米芬多囊卵巢综合征 !

G'E-

" 不

孕症临床效果# 方法#

#9"

例均为
!"##

年
&

月$

!"#&

年
#"

月收治耐克罗米芬
G'E-

不孕症患者%以随

机区组法分为对照组!

;:

例"和观察组!

;:

例"%分别采用单用冷针穿刺放液术和在此基础上术后加用补肾

祛瘀方合针刺辅助治疗&观察治疗前后两组患者临床疗效&随访自发排卵率及妊娠率&检测治疗前后血清性

激素及卵巢血流动力学指标水平# 结果#观察组妊娠成功!

$&

例"显著优于对照组!

:!

例"%差异有统计学

意义!

!

!

H9

!

$&

%

G I"

!

":

"&观察组患者随访
&

'

$

个月的自发排卵率分别为
9:

!

!%J

'

;;

!

!KJ

均明显高于

对照组!

:$

!

K9J

'

$9

!

"$J

"%差异有统计学意义!

!

!分别为
$

!

9"

%

#"

!

%;

&

G I"

!

":

"&观察组总妊娠率为

9K

!

#!J

%高于对照组!

$#

!

#;J

"%两组比较%差异亦有统计学意义!

!

!

H K

!

K$

%

G I"

!

":

"&与治疗前比较%

两组治疗后血清黄体生成素!

LM

"'睾酮!

*

"'雌激素!

<

!

"水平均明显下降%卵泡刺激素!

N-M

"'收缩期血流

峰值速度!

G-4

"'舒张末期容量!

<D4

"水平升高!

G I "

!

":

"%观察组治疗后
LM

'

*

'

<

!

水平下降幅度及

N-M

'

G-4

'

<D4

升高水平均大于对照组!

G I"

!

":

"# 结论#冷针穿刺放液术后补肾祛瘀方合针刺治疗耐

克罗米芬
G'E-

不孕症可有效促进月经恢复%提高妊娠成功几率%且有助于改善性激素和卵巢血流灌注

水平#

关键词#手术&补肾祛瘀方&针刺&多囊卵巢综合征&不孕
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##多囊卵巢综合征$

/56UCUS0>C 5Y=3U SUOW351.

"

G'E-

%是育龄期女性常见疾病类型之一"以高雄激素

血症(闭经(无排卵及不孕为主要临床特征'

#

)

&流行病

学研究证实"

G'E-

已成为导致我国女性不孕主要病

因之一* 目前临床治疗
G'E-

除生活饮食习惯改善

疗法外"以克罗米芬为代表促排卵药物及手术方案亦

被广泛应用"其中超过
&"J

患者存在克罗米芬抗性"

且随访排卵及妊娠成功率低于
9:J

"均无法满足临床

治疗需要'

!

"

&

)

* 近年来中医药开始用于耐克罗米芬
G

"

'E-

不孕症治疗"并取得令人满意效果&但国内尚缺

乏与西医疗法间相关的随机对照研究* 笔者以浙江省

温岭市第一人民医院妇科
!"##

年
&

月+

!"#&

年
#"

月收治耐克罗米芬
G'E-

不孕症患者共
#9"

例作为

研究对象"分别采用冷针穿刺放液术单用和在此基础

上术后加用补肾祛瘀方合针刺辅助治疗"探讨冷针穿

刺放液术后补肾祛瘀方合针刺治疗耐克罗米芬
G'E-

不孕症临床效果"现报告如下*

资料与方法

#

#诊断标准

#

!

#

#

G'E-

和不育症诊断标准#按照欧洲人类

生殖协会$

<-MV<

% 和美国生殖医学协会$

X-V,

%制

定关于
G'E-

和不育症的诊断标准'

K

)

*

#

!

!

#中医辨证分型标准#参照,中医妇科学-

'

:

)

肾虚血瘀证*

!

#纳入标准#$

#

%符合
G'E-

和不育症诊断标

准&$

!

%符合中医肾虚血瘀证辨证分型&$

&

%未避孕同

房
#

年以上&$

K

%年龄
IK"

岁&$

:

%所有患者均自愿参

加本试验并签署知情同意书*

&

#排除标准#$

#

%双侧输卵管阻塞&$

!

%生殖道

畸形&$

&

%卵巢早衰&$

K

%伴严重脏器功能障碍&$

:

%临

床资料不全*

K

#一般资料#

#9"

例均为本院
!"##

年
&

月+

!"#&

年
#"

月收治耐克罗米芬
G'E-

不孕症患者"以

随机区组法分为对照组和观察组"每组
;:

例&对照组

年龄
!& d&:

岁"平均$

!9

!

KK

%

:

!

:"

%岁"不孕年限
!

d;

年"平均病程$

:

!

;"

%

#

!

!K

%年&观察组患者年龄

!! d&9

岁"平均$

!9

!

:$

%

:

!

::

%岁"不孕年限
! d %

年"平均病程$

:

!

;:

%

#

!

!$

%年* 两组患者一般资料比

较"差异无统计学意义$

G e"

!

":

%* 本临床试验经院

内伦理委员会批准*

:

#治疗方法#两组患者均采用冷针穿刺放液术

单用治疗"即术中采用电凝针于滤泡表面灼烧并刺入"

穿刺深度及直径一般为
!

&

& 11

"每侧卵巢灼烧
:

&

$

孔"灼烧时间
#

&

! SF

孔"电凝功率设置为
K" +

&观

察组患者则在此基础上术后加用补肾祛瘀方合针刺辅

助治疗&其中补肾祛瘀方组成包括黄芪
#" Z

#菟丝子

#" Z

#茯苓
#" Z

#白术
$ Z

#皂角刺
$ Z

#山茱萸
$ Z

淫羊藿
$ Z

#牡丹皮
$ Z

#石菖蒲
$ Z

#柴胡
$ Z

#三

七
K Z

"

#

剂加水
K"" 1L

先小火煎至
&"" 1L

"再复煎

至
#:" 1L

"早(晚顿服&同时于月经周期第
#!

天开始

针刺关元(中极及双侧三阴交穴"仰卧位下以
!

寸毫针

刺入"待出现酸麻胀痛感后留针
#: 1>O

"每天
#

次"连

用
:

天&以
&

个月经周期为
#

个疗程"共观察
!

个

疗程*

$

#观察指标及检测方法

$

!

#

#自发排卵情况#记录患者术后
&

个月和
$

个月自发排卵例数"计算自发排卵率&其中自发排卵监

测采用美国通用电气公司$

\<

%生产
L5Z>T9

彩色多

普勒 超 声 诊 断 仪" 经 阴 道 探 头 频 率 为
9

!

:

&
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%

#"

!

" ,M]

*

$

!

!

#妊娠情况#患者术后
#!

个月内成功妊娠

和流产例数"计算百分比*

$

!

&

#血清黄体生成素$

LM

%(睾酮$

*

%(雌激素

$

<

!

% 及卵泡刺激素$

N-M

%检测#采用美国贝克曼库

尔特公司生产
X[:;""

全自动生活分析仪
7

*

$

!

K

#卵巢血流动力学指标收缩期血流峰值速度

$

G-4

%和舒张末期容量$

<D4

%检测#采用美国通用

电气公司$

\<

%生产
L5Z>T9

彩色多普勒超声诊断仪"

于排卵后
9

天进行 *

9

#疗效评价标准#参考,中药新药临床研究指

导原则-

'

$

)制定* 妊娠成功#随访期间成功妊娠"

Q

超

提示卵巢恢复正常&有效#随访期间自发排卵"月经恢

复正常超过
$

个月&无效#未达到上述标准*

;

#统计学方法#采用
</>W=0= &

!

"9

和
-G--

#9

!

"

软件进行统计&其中计量资料以
A

%

S

表示"采用

0

检验&计数资料以百分比$

J

%表示"采用
!

! 检验&

G I"

!

":

为差异有统计学意义*

结##果

#

#两组临床疗效比较$表
#

%#观察组妊娠成功

显著优于对照组"差异有统计学意义$

!

!

H9

!

$&

"

G I

"

!

":

%*

表
#

%两组临床疗效比较%$例%

组别 例数 妊娠成功 有效 无效

对照
;: :! && &#

观察
;: #

$&

"

&9 #

#:

"

##注#与对照组比较"

"

G I"

!

":

!

#两组随访
&

(

$

个月自发排卵率比较$表
!

%#

观察组
&

(

$

个月自发排卵率均显著高于对照组"差异

有统计学意义$

!

!分别为
$

!

9"

"

#"

!

%;

&

G I"

!

":

%*

表
!

%两组随访
&

(

$

个月自发排卵率比较#'例$

J

%)

组别 例数
自发排卵率

术后
&

个月 术后
$

个月

对照
;: K;

$

:$

'

K9

%

:9

$

$9

'

"$

%

观察
;:

$K

$

9:

'

!%

%

"

9:

$

;;

'

!K

%

"

##注#与对照组比较"

"

G I"

!

":

##
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#两组患者随访总妊娠率比较#观察组总妊娠

率为
9K

!

#!J

$

$&F;:

%"对照组总妊娠率为
$#

!

#;J

$

:!F;:

%"两组比较"差异有统计学意义$

!

!

H K

!

K$

"

G I"

!

":

%"观察组流产率为
&

!

:&J

$

&F;:

%"对照组流

产率为
:

!

;;J

$

:F;:

%"差异无统计学意义 $

!

!

H

"

!

:!

"

G e"

!

":

%*
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#两组治疗前后血清性激素水平比较$表
&

%#

与治疗前比较"两组治疗后
LM

(

*

(

<

!

水平均明显下

降"

N-M

水平升高$

G I"

!

":

%&观察组治疗后
LM

(

*

(

<

!

水平下降幅度大于对照组"

N-M

水平升高亦大于对

照组$

G I"

!

":

%*

:

#两组治疗前后卵巢血流动力学指标水平比较

$表
K

%#与治疗前比较"两组治疗后
G-4

(

<D4

水平

均升高$

G I"

!

":

%"观察组治疗后
G-4

(

<D4

水平均

显著高于对照组$

G I"

!

":

%*

表
K

%两组治疗前后卵巢血流动力学指标

水平比较#$

1FS

"

A

%

S

%

组别 例数 时间
G-4 <D4

对照
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"
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'
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'
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'
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治疗后
"

'
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%

"

'
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"

"

'

"$

%

"

'
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"

观察
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治疗前
"

'
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%

"

'
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'
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%

"

'
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治疗后
"

'
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%

"

'
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"

'
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%

"

'

"K
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##注# 与本组治疗前比较"

"

G I "

!

":

& 与对照组治疗后比

较"

!

G I"

!

":

讨##论

G'E-

是一类因神经内分泌紊乱及代谢功能异常

导致的育龄期女性常见疾病&其中患者性激素水平可

表现为高雄激素血症(高
LM

及高
LMFN-M

值"进而诱

发月经失常及不孕'

9

)

* 故
G'E-

临床治疗关键在于

尽早恢复卵巢排卵功能* 克罗米芬是目前临床应用最

为广泛的一类促排卵药物"但有随访研究显示"约

!"J d!:J

患者存在克罗米芬抗性"即使出现排卵患

者远期妊娠成功率亦低于
;:J

'

;

)

* 近年来手术治疗

方案开始被患者接受"其主要通过调整下丘脑+

垂体+卵巢轴内分泌功能(改善卵巢内环境而达到促

排卵目的"尤其适用于耐克罗米芬治疗者'

%

)

* 本次研

究采用腹腔镜卵巢冷针穿刺放液术是一种新型微创妇

科手术技术"相较于传统单极电凝打孔术"可避免热辐

表
&

%两组治疗前后血清性激素水平比较%$

A

%

S

%

组别 例数 时间
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1)[F1L

%

*

$

OZF1L

%

<

!

$

/ZF1L

%

N-M

$

1)[F1L

%

对照
;:

治疗前
#:

'

K$

%

&

'

9" !

'

K;

%

"

'

;# ;9

'

;$

%

##

'

:K $

'

#&

%

#

'

#K

治疗后
;

'

&$

%

!

'

";

"

#

'

&:

%

"

'

K&

"

9%

'

;;

%

%

'

%"

"

9

'

9:

%

#

'

K$

"

观察
;:

治疗前
#:

'

&%

%

&

'

$: !

'

K!

%

"

'

9; ;;

'

"#

%

##

'

$& $

'

!:

%

#

'

#;

治疗后
$

'

;%

%

#

'

:K

"!

"

'

;#

%

"

'

!K

"!

9:

'

!K

%

;

'

!;

"!

;

'

$;

%

#

'

;#

"!

##注#与本组治疗前比较"

"

G I"

!

":

&与对照组治疗后比较"

!

G I"

!

":



中国中西医结合杂志
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年
%

月第
&$

卷第
%

期
'()*+,

"

-./0.12.3 !"#$

"

4567 &$

"

85

!

%

!!"(!%!

射对于卵巢不可逆损伤"降低卵巢早衰发生风险&同时

其远期促排卵及妊娠效果亦被证实与单极电凝打孔术

接近'

#"

)

*

中医学认为
G'E-

所致不孕者多见形体肥胖"月

经稀发停闭"腰酸胸闷"面白虚浮"舌苔淡腻且脉沉滑&

其主要病机为脾肾亏虚"痰凝血瘀&患者气血运行无力

而瘀阻冲任胞脉"久之则致月经稀发及不孕'

##

)

&故中

医治疗应以补肾化痰"活血祛瘀为主* 本次研究所用

补肾祛瘀方中黄芪益气健脾"菟丝子补肾益精"茯苓渗

湿健脾"白术补脾化痰"皂角刺祛痰散结"山茱萸滋阴

益肾"淫羊藿补肾祛湿"牡丹皮活血散瘀"石菖蒲豁痰

祛瘀"柴胡理气散瘀"而三七则破瘀行血"诸药合用可

共奏补肾生精"补脾生血"益精血而养冲任"化痰湿而

消瘀滞之功效* 同时排卵期辅以针刺关元(中极及双

侧三阴交等穴位"其中关元(中极穴针刺可补肾气而调

冲任"三阴交针刺则可调经络而养气血"诸穴合针则可

达补肾气"调冲任及养胞宫之功效'

#!

)

*

本次研究结果中"观察组患者临床疗效(随访自发

排卵率及总妊娠率均显著优于对照组"差异有统计学

意义$

G e"

!

":

%"提示冷针穿刺放液术后中医综合疗

法用于耐克罗米芬
G'E-

不孕症患者治疗在促进自

发排卵和提高受孕可能性方面优势明显&观察组患者

治疗后性激素指标水平和卵巢血流动力学指标水平均

显著高于对照组(治疗前"差异有统计学意义 $

G e

"

!

":

%"证实补肾祛瘀方合针刺术后辅助治疗耐克罗

米芬
G'E-

不孕症有助于调节血清性激素水平"改善

卵巢血流灌注水平&性激素水平紊乱已被证实在

G'E-

合并不孕发生发展过程中发挥着关键作用'

#&

)

&

已有研究显示"女性生殖器官功能与血流循环状态具

有紧密相关性"而卵巢组织中血流灌注量可对子宫内

膜及卵泡生长发育产生明显影响'

#K

)

&故笔者认为中西

医结合疗法对卵巢血流灌注水平改善作用可能是其用

于耐克罗米芬
G'E-

不孕症治疗具有更佳临床疗效

关键机制*
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