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滋阴疏肝汤对卵巢储备功能减退不孕患者卵巢功能
及症状积分的影响
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　　卵巢储备功能减退（ｄｉｍｉｎｉｓｈｅｄ　ｏｖａｒｉａｎ　ｒｅｓｅｒｖｅ，

ＤＯＲ）系女性卵 巢 产 生 卵 子 功 能 降 低，卵 母 细 胞 质 量

降低，表现为月经初潮后至４０岁期间出现月经稀发、

经量减少至闭经以及生育能力的减弱。ＤＯＲ导 致 的

不孕对患者健康及其家庭造成不良影响，是影响社会

和谐的重 要 问 题。激 素 替 代 疗 法 是 目 前 临 床 上 治 疗

ＤＯＲ不孕的主要方法，具有一定疗效，但容易引发肥

胖、胃肠道不适等不良反应［１］。滋阴疏肝汤具有益气

疏肝、滋 阴 补 肾 的 功 效，治 疗ＤＯＲ不 孕 效 果 确 切［２］。

本研究探讨滋阴疏肝汤对ＤＯＲ不孕患者卵巢功能及

症状积分的影响，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料

选取２０１６年７月—２０１８年７月本院收治的ＤＯＲ
不孕患 者８２例，采 用 随 机 数 表 法 分 为 对 照 组 和 观 察

组，每组４１例。本研究经本院医学伦理委员会批准，

患者 及 其 家 属 对 本 研 究 均 知 情，并 签 署 知 情 同 意 书。

观察 组，其 中 年 龄２２～３９岁，平 均 年 龄（３２．１５±
３．２７）岁；病程２～５年，平均病程（２．８９±０．５７）年；身

高体重指数（ＢＭＩ）１８～２５ｋｇ／ｍ２，平均ＢＭＩ（２２．５４±

０．９７）ｋｇ／ｍ２。对照组，其中年龄２２～３９岁，平均年龄

（３２．２１±３．１９）岁；病 程２～５年，平 均 病 程（２．９６±
０．５３）年；ＢＭＩ　１８～２５ｋｇ／ｍ２，平 均 ＢＭＩ（２２．６２±

０．８９）ｋｇ／ｍ２。２组一般资料比较，差异无统计学意义

（Ｐ＞０．０５），具有可比性。

１．２　纳入与排除标准

纳入标准：符 合《妇 产 科 学》［３］中 相 关 诊 断 标 准；

年龄２０～４０岁；精神状态良好，能配合治疗。
排除 标 准：合 并 器 质 性 疾 病、精 神 障 碍、恶 性 肿

瘤；存在卵巢切除史；近３个月使用激素药物；对本研

究药物过敏者。

１．３　治疗方法

对照组患者于月经第５天开始，予以复方戊酸雌

二醇 片（浙 江 仙 琚 制 药 股 份 有 限 公 司，国 药 准 字

Ｈ２００２０２９９）口服，１次／ｄ，１片／次，用药２１ｄ。于月经

第１６天开始，加服黄体酮软胶囊（浙江爱生药业有限

公司，国药准字Ｈ２００３１０９９），２次／ｄ，１００ｍｇ／次，连续

用药１０ｄ。观 察 组 在 对 照 组 基 础 上 给 予 滋 阴 疏 肝 汤

治疗，方 剂 组 成 为 甘 草６ｇ，香 附、当 归 各１０ｇ，女 贞

子、熟地黄、乌 药、龟 板、墨 旱 莲、杜 仲、柴 胡、枳 壳、菟

丝子、竹叶各１５ｇ，山药３０ｇ，用水煎服，１剂／ｄ，２次／

ｄ。２组均用药３个月经周期后进行疗效评价。

１．４　观察指标与疗效判定标准

分别于治疗前后，采用荷兰飞利浦ＣＸ　３０型彩色

多普勒超声检测２组患者卵巢动脉搏动指数（ＰＩ）、阻

力指 数（ＲＩ）、卵 巢 平 均 容 积（ＯＶＡ）及 窦 卵 泡 计 数

（ＡＦＣ）。

对２组临 床 症 状 进 行 评 价，标 准 如 下。①经 期：

周期稳定、正常计０分；提前７～１０ｄ或推迟７～１４ｄ
计１分；提前１０～１５ｄ或推迟１４～２１ｄ计２分；提前

时间＞１５ｄ或推迟时间＞２１ｄ计３分。②经量经色：

均正常计０分；经量降低１／３，质稀，色黯红计１分；经

量降低１／２，质稀，色淡红计２分；仅有点滴，质 稀，色

淡黯计３分。③腰膝酸软：无计０分，轻计１分，较重

计２分，严重计３分。④乳房胀痛：无计０分，偶有计

１分，频繁计２分，严重计３分。

对２组临床疗效进行评价，标准如下。治疗３个

周期后，症状明显改善，月经、性激素水平及Ｂ超检查

基本正常，症状总积分改善≥７０％为显效；症状减轻，

月经未恢复正 常，性 激 素 水 平 存 在 波 动，Ｂ超 检 查 好

转，３０％≤症 状 总 积 分 改 善＜７０％为 有 效；症 状、月

经、Ｂ超检查等情况无改善，症状总积分改善＜３０％为

无效；有效率＋显效率＝治疗总有效率。

１．５　统计学方法

采用ＳＰＳＳ　２０．０统 计 学 软 件 对 数 据 进 行 分 析 处

理，计数资料以率（％）表示，组间比较采用χ
２检验；计

量资料采用均数±标准差（珚ｘ±ｓ）表示，采用ｔ检验；以
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Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　２组超声结果比较

治疗后，观察 组 卵 巢 动 脉ＰＩ、ＡＦＣ及 ＯＡＶ均 明

显大于对照组（Ｐ＜０．０５），卵巢动脉ＲＩ显著小于对照

组（Ｐ＜０．０５）。见表１。

２．２　２组症状积分比较

治疗后，观察组各项症状积分均显著低于对照组

（Ｐ＜０．０５）。见表２。

表１　２组患者超声结果比较（ｎ＝４１，珚ｘ±ｓ）

组别 时间 ＰＩ　 ＲＩ　 ＯＡＶ（ｃｍ３） ＡＦＣ（个）

对照组
治疗前 １．６０±０．４２　 ０．８２±０．０４　 ４．１７±０．９１　 ２．５９±０．６９
治疗后 １．９１±０．５２＊ ０．７５±０．０３＊ ４．７７±１．１２＊ ３．５６±０．６７＊

观察组
治疗前 １．５９±０．４０　 ０．８３±０．０３　 ４．１５±０．８７　 ２．６２±０．７３
治疗后 ２．２０±０．５９＊△ ０．７１±０．０２＊△ ５．６１±１．４０＊△ ４．１８±０．７８＊△

　　与治疗前比较＊Ｐ＜０．０５；与对照组比较△Ｐ＜０．０５

表２　２组患者症状积分比较（ｎ＝４１，分，珚ｘ±ｓ）

组别 经期 经量经色 腰膝酸软 乳房胀痛

对照组 １．０９±０．４３　 １．２５±０．４７　 ０．８９±０．３４　 ０．９７±０．２９
观察组 ０．８７±０．３２△ ０．９３±０．３５△ ０．７３±０．３２△ ０．８１±０．２３△

　　与对照组比较△Ｐ＜０．０５

２．３　２组临床疗效比较

观察组显效３３例，有效６例，无效２例，治疗总有

效率为９５．１２％（３９／４１）；对 照 组 显 效２４例，有 效９
例，无效８例，治疗总有效率为８０．４９％（３３／４１）；组间

比较，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

３　讨论

卵巢储备 功 能 是 指 卵 巢 内 存 留 的 卵 泡 数 量 和 质

量，反映 女 性 的 生 育 能 力。卵 巢 产 生 卵 子 的 能 力 减

弱，卵母细胞质量下降，导致生育能力下降，称为卵巢

储备功能下 降（ＤＯＲ）。近 年 来，由 于 环 境 污 染、生 活

压力增大及遗传、免疫等因 素 影 响［４］，ＤＯＲ不 孕 的 发

病率呈逐年上升趋势。尽管激素人工周期治 疗ＤＯＲ
不孕可在一定程度上改善低雌激素症状，缓解生殖器

官萎缩，但其不良反应较多，远期疗效不确切。
根据其临床表现，中医将ＤＯＲ不孕纳入“不孕”、

“月经过少”及“闭经”等范畴，并认为本病病因病机在

于肾精亏虚、气血失调、肝郁脾虚，当治以补肾、调肝、
健脾之方［５］。滋阴疏肝汤包含山药、当归、龟板、熟地

黄等中药，方 中 当 归 补 血 调 经、止 痛 活 血、润 肠 通 便；
龟板 补 肾 滋 阴、止 血 补 血；熟 地 黄 养 阴 补 血、填 精 益

髓。另外，女贞 子、菟 丝 子 补 肾 益 精、养 肝 明 目；墨 旱

莲凉血止血、补肾益肝；柴胡、竹叶理气疏肝；甘草、山

药益 气 健 脾；乌 药 散 寒 温 肾；诸 药 合 用，共 奏 补 肾 滋

阴、益气疏肝之功效。本研究结果显示，观察组治疗３
个月经周期后ＰＩ、ＲＩ、ＡＦＣ、ＯＡＶ均显著优于对照组，
症状 积 分 明 显 降 低，临 床 疗 效 明 显 增 高；提 示 与 单 用

西药治疗相比，联 合 应 用 滋 阴 疏 肝 汤 在 改 善ＤＯＲ不

孕患者卵巢功能、症状积分及临床疗效方面均存在明

显优势。分析其原因可能与滋阴疏肝汤补肾活血，调

经疏肝，能够增加卵巢血流，优化卵巢血供，改善卵巢

功能有关。
综上所 述，西 药 联 合 滋 阴 疏 肝 汤 治 疗ＤＯＲ不 孕

可显著改善卵巢功能，减轻临床症状，疗效确切。
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