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中药多途径辅助治疗对输卵管炎性不孕患者的

疗效及血清炎症因子的影响

刘恒炼"翁双燕"张"园"王彩霞"夏"敏

摘要"目的"观察中药多途径治疗对输卵管炎性不孕"

0J2B6 KB9053 CLK.30C6C0>

#

*M)

$的临床疗效及其对

血清炎症因子表达的影响% 方法"选取
#""

例
*M)

患者#按入组前后顺序分为观察组和对照组#每组
;"

例%

两组均给予腹腔镜术治疗#观察组在术后联合多途径中药治疗方案"口服中药加中药保留灌肠加中药离子导

入$#连续治疗
&

个月% 术后
$

个月后比较两组中医症状积分&临床疗效&妊娠情况及血清白介素$

$

"

CL0.3

#

6.J=CL

#

$

#

)N

#

$

$和肿瘤坏死因子$

!

"

0J153 L.935:C: KB9053

#

!

#

*8M

#

!

$表达% 结果"两组患者症状积分均

显著低于治疗前#且观察组低于对照组"

O P"

!

";

$% 观察组患者血清
*8M

#

!

&

)N

#

$

水平均显著低于对照组

"

O P"

!

";

$% 观察组和对照组术后
$

个月后有效率分别为
%$

!

"Q

"

?@I;"

$&

@!

!

"Q

"

?#I;"

$#观察组治疗有

效率显著高于对照组"

"

!

R;

!

"";

#

O P"

!

";

$% 术后随访
#

年#观察组与对照组宫内妊娠率分别为
;@

!

"Q

"

!%I;"

$&

&?

!

"Q

"

#HI;"

$#观察组宫内妊娠率显著高于对照组"

"

!

R ;

!

H%H

#

O P "

!

";

$'对照组异位妊娠

#

例#观察组无异位妊娠#两组异位妊娠率比较#差异无统计学意义"

"

!

R#

!

"#"

#

O S"

!

";

$% 结论"中药多

途径辅助治疗
*M)

#较单纯腹腔镜手术治疗可改善临床症状#降低血清炎症因子表达#提高治疗效果及妊

娠率%

关键词"输卵管炎性不孕'中药'肿瘤坏死因子$
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""输卵管炎性不孕$
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"

*M)

%是

指因输卵管阻塞'粘连所致的不孕症(

#

)

* 现代医学多采

用腹腔镜'宫腔镜等微创手术进行治疗"并取得一定疗

效"但也存在一定局限性(

!

)

* 手术虽可快速恢复输卵管

外形及功能"但却无法改善慢性炎症所致的输卵管功能

障碍"且局部炎性渗出还可导致术后再次粘连'堵塞(

&

)

*

因此"减轻术后炎症反应'预防术后输卵管再粘连'增加

妊娠几率是
*M)

后续治疗的关键(

?

)

* 中医学在治疗
*M)

方面具有丰富经验"且安全性高* 本研究通过辨病和辨

证相结合"采用中药多途径治疗方案$口服中药
c

中药

保留灌肠
c

中药离子导入%治疗
*M)

"并以血清炎症因子

表达变化为切入点"探讨中药多途径方案治疗
*M)

的效

果"以期为
*M)

的临床治疗提供新的思路*

资料与方法

#

"诊断标准

#

!

#

"输卵管炎性不孕诊断标准"参照+临床诊

疗指南$妇产科分册,

(

;

)

*

#

!

!

"中医辨证标准"参照+中药新药临床研究

指导原则,

(

$

)属气滞血瘀兼郁热型*

!

"纳入标准"$

#

%符合西医诊断标准及中医辨

证分型气滞血瘀兼郁热型&$

!

%男方生殖功能正常"且

夫妻性生活正常&$

&

%妇科检查示外阴及生殖系统发

育正常&$

?

%年龄
!" e ?"

岁&$

;

%知情同意并签署知

情同意书者*

&

"排除标准"$

#

%男方不育&$

!

%合并妇科肿瘤

及生殖器官畸形者&$

&

%合并有心血管'肝'肾和造血

系统等严重原发性疾病者*

?

"一般资料"

#""

例均为
!"#?

年
%

月-

!"#;

年
%

月本院妇科收治气滞血瘀兼郁热型输卵管炎性不

孕患者 * 按入组顺序进行编号"奇数者纳入对照组"

偶数者纳入观察组"每组
;"

例* 对照组年龄
!"

%

&%

岁"平均$

!@

!

!

&

;

!

%

%岁&病程
! e@

年"平均$

?

!

#

&

#

!

;

%年&双侧输卵管不通
#@

例"单侧输卵管不通
&!

例* 观察组年龄
!!

%

?"

岁"平均$

!@

!

%

&

;

!

#

%岁&病

程
# e%

年"平均$

&

!

%

&

#

!

?

%年&双侧输卵管不通
!#

例"单侧输卵管不通
!%

例* 两组患者年龄'病程'病情

等一般资料比较"差异无统计学意义$

O S"

!

";

%* 本

试验获本院伦理委员会批准*

;

"方法

;

!

#

"腹腔镜手术"两组均选择在月经干净后

& eH

天内行腹腔镜手术$术前禁房事%"于气管插管复

合全麻下手术"取膀胱截石位"于腹腔镜下依次探查患

者盆腔情况"如有盆腔粘连先行松解术"之后常规行输

卵管整形术* 术后常规使用乳酸左氧氟沙星氯化钠注

射 液 $ 江 西 润 泽 药 业 有 限 公 司 生 产" 批 号#

U!""$?&&@

%

"

!

! X

加入
#"" 1N

生理盐水静脉滴注"

每天
#

次"

# e!

天*

;

!

!

"中药多途径辅助治疗"观察组在腹腔镜手

术治疗基础上联合中药多途径治疗方案"即口服中药

加中药保留灌肠加中药离子导入* 具体#$

#

%口服中

药盆腔炎方$组成#柴胡
#! X

"赤芍
#; X

"白芍
#; X

牡丹皮
#" X

"甘草
$ X

"枳壳
#" X

"夏枯草
#; X

草
&" X

"银花藤
&" X

"蒲公英
&" X

"黄柏
% X

"先

将诸药浸泡
&" 1CL

"武火煮沸后改用文火煎煮
#" e

#; 1CL

"滤出药汁
!"" e &"" 1N

&再加水"同法煎煮

!

遍"依次分别取汁"将
&

次所取药汁混匀* 每天
#

剂"分别于
&

餐后
&" 1CL

温服"每次
#"" 1N

"经期停

药"连续治疗
&

个月经周期* $

!

%中药保留灌肠#将路

路通
&" X

"赤芍
&" X

"红藤
&" X

"败酱草
&" X

"银

花藤
&" X

"紫花地丁
&" X

"荔枝核
&" X

"煎药液

!"" 1N

"晚间睡前灌肠"药液温度
&@ e?"

'"插管深

度
!" 91

左右"每天
#

次"经期停用"连续
&

个月经周

期* $

&

%中药离子导入#将磷酸川芎嗪注射液$每支

! 1N

"含生药量
?" 1X

"河南辅仁怀庆堂制药有限公

司%

? 1N

"浸入
?

层纱布做成上层纱布垫置于归来穴"

通过中药离子导入机导入"每天
#

次"每次
&" 1CL

"经

期停用"连续治疗
&

个月经周期*

;

!

&

"观察指标及检测方法

;

!

&

!

#

"症状积分"参照参考文献(

$

)"分别于治

疗前后进行中医症状评分"包括下腹胀痛'白带'输卵

管畅通度及舌脉"积分越高则代表症状越重*
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%

表
#

%两组治疗前后症状积分比较%$分"

]

&

:

%

组别 例数
下腹胀痛

治疗前 治疗后

白带

治疗前 治疗后

输卵管畅通度

治疗前 治疗后

舌脉

治疗前 治疗后

观察
;" ?

(

!

&

"

(

%

#

(

&

&

"

(

&

!"

&

(

%

&

"

(

$

"

(

%

&

"

(

&

!"

;

(

#

&

#

(

?

#

(

H

&

"

(

?

!"

&

(

"

&

"

(

H

#

(

$

&

"

(

&

!"

对照
;" ?

(

$

&

#

(

!

!

(

@

&

"

(

$

!

&

(

H

&

"

(

@

#

(

;

&

"

(

?

!

;

(

?

&

#

(

H

!

(

?

&

"

(

;

!

!

(

%

&

"

(

$

!

(

#

&

"

(

;

!

""注#与本组治疗前比较"

!

O P"

!

";

&与对照组治疗后比较"

"

O P"

!

";

""

;

!

&

!

!

"血清炎症因子"抽取受试者治疗前及治

疗结束后清晨空腹肘静脉血"常规分离血清"采用酶联

免疫吸附法$

AN)-[

%检测血清炎症因子表达水平"包

括血白介素$

$

$

)N

#

$

%及肿瘤坏死因子$

!

$

*8M

#

!

%*

;

!

&

!

&

"临床疗效评定"痊愈#双侧输卵管通畅'

走形良好"且治疗后
"

!

;

年内宫内妊娠&好转#输卵管

通畅程度显著优于治疗前&无效#输卵管通畅程度较治

疗前无改善甚至加重*

;

!

&

!

?

"随访"术后随访
#

年"比较两组患者妊

娠情况*

;

!

?

"统计学方法"采用
-O-- #%

!

"

进行统计

分析"计量资料以
]

&

:

表示"采用独立样本
0

检验"计

数资料采用百分率表示"采用
"

! 检验"

O P"

!

";

为差

异有统计学意义*

结""果

#

"两组症状积分比较$表
#

%"治疗前两组患者

各项症状积分比较"差异无统计学意义$

O S"

!

";

%&治

疗后两组下腹胀痛'白带'输卵管畅通度'舌脉
?

项症

状积分较治疗前均下降"且观察组下降较对照组更显

著$

O P"

!

";

%*

!

"两组治疗前后
*8M

#

!

及
)N

#

$

检测结果比较

$表
!

%"治疗前两组患者血清
*8M

#

!

'

)N

#

$

水平比较

差异无统计学意义$

O S"

!

";

%&治疗后两组患者血清

*8M

#

!

'

)N

#

$

水平均低于治疗前"且观察组显著低于对

照组$

O P"

!

";

%*

表
!

%两组治疗前后
*8M

#

!

及
)N

#

$

检测

结果比较"$

/XI1N

"

]

&

:

%

组别 例数
*8M

#

!

治疗前 治疗后

)N

#

$

治疗前 治疗后

观察
;" %?

(

!

&

!&

(

%

?!

(

%

&

$

(

&

!"

#

(

%

&

"

(

$

"

(

%

&

"

(

!

!"

对照
;" %;

(

$

&

!#

(

!

;%

(

@

&

%

(

$

!

!

(

"

&

"

(

H

#

(

?

&

"

(

?

!

""注#与本组治疗前比较"

!

O P "

!

";

&与对照组治疗后比较"

"

O P"

!

";

&

"两组临床疗效比较"观察组和对照组的痊愈'

好转'无效例数分别为
&#

'

#H

'

!

例和
#$

'

!;

'

%

例"有

效率分别为
%$

!

"Q

和
@!

!

"Q

"两组比较"差异有统计

学意义$

"

!

R;

!

"";

"

O P"

!

";

%*

?

"妊娠情况"术后随访
#

年"观察组与对照组宫

内妊娠率分别为
;@

!

"Q

$

!%I;"

%'

&?

!

"Q

$

#HI;"

%"观

察组宫内妊娠率显著高于对照组$

"

!

R ;

!

H%H

"

O P

"

!

";

%&对照组异位妊娠
#

例"观察组无异位妊娠"两

组异位妊娠率比较"差异无统计学意义$

"

!

R#

!

"#"

"

O S"

!

";

%*

讨""论

腹腔镜手术是公认的治疗
*M)

的有效方法"可迅

速恢复输卵管外部形态及物理性通畅(

H

"

@

)

* 但由于长

期的慢性炎症刺激"术后输卵管充血'水肿等症状仍未

得到改善"加之术中操作所致的损伤部位炎性渗出"可

大大增加术后再次粘连风险* 因此"缓解局部炎症反

应是术后后续治疗的核心目标"也是改善临床预后的

关键(

%

)

*

中医学理论认为"

*M)

多由气滞血瘀所致"故行气

活血'祛湿消瘀的原则应贯穿
*M)

治疗的始终(

#"

)

* 笔

者结合多年临床经验"针对气滞血瘀的病机采用中药

三联疗法$口服
c

保留灌肠
c

离子导入%治疗* 其中

口服中药以盆腔炎方为主"方中银花藤清热解毒'行血

化瘀&柴胡枢转气机'透达郁热&赤芍'白芍敛阴活血&

牡丹皮活血散瘀&草'黄柏清热燥湿&甘草'夏枯草'

草'蒲公英泻火解毒&枳壳理气宽中* 诸药合用可起

到清热解毒'理气和血'祛湿消瘀之功效* 中药保留灌

肠所用药物中路路通除湿化瘀'通络消&红藤'败酱

草'银花藤'紫花地丁及荔枝核清热解毒"诸药煎煮后

使用灌肠法可使药物迅速弥散'蔓延并直达病所"促

进盆腔局部血液循环"活血化瘀"益于受孕(

##

)

* 而

中药离子导入基于透皮给药技术与中医学经络穴位

理论"旨在利用离子透皮导入技术"使药物迅速在穴

位聚集"并经穴产生放大效应"从而对穴位相应组织

器官起到调节作用(

#!

)

* 本研究结果显示"于腹腔镜

术后采用中药多途径治疗方案可有效降低
*M)

患者

中医症状积分"提示以行气活血'祛湿消瘀为主线的

中医多模式治疗可显著改善气滞血瘀兼郁热型
*M)

患者临床症状*

有研究证实"以促炎因子亢进为主的细胞因子表

达异常是诱发
*M)

发生发展的重要因素(

#&

)

*

*8M

#

!



中国中西医结合杂志
!"#$

年
%

月第
&$

卷第
%

期
'()*+,

"

-./0.12.3 !"#$

"

4567 &$

"

85

!

%

!!"#+%!

作为强效的促炎细胞因子"可参与机体炎症反应和免

疫反应* 国外研究发现"

*M)

患者输卵管液中
*8M

#

!

及

其受体浓度显著高于健康人群$

O P"

!

";

%"且其浓度

与输卵管损伤程度呈正相关(

#?

)

* 分析其原因可能与

*8M

#

!

促进炎症级联反应"加重输卵管局部病变"同

时刺激成纤维细胞增殖'活化"参与炎症瘢痕形成"从

而加重输卵管损伤"导致不孕*

)N

#

$

是炎症反应的重

要标志物"具有多种生物学活性"并在生殖系统再生修

复过程中发挥重要作用* 白雪等(

#;

)研究证实"

*M)

患

者血清
)N

#

$ 1`8[

表达显著高于健康人群 $

O P

"

!

";

%"而
)N

#

$

可通过参与机体慢性炎症反应"促进炎

症损伤及纤维化"并最终导致输卵管局部粘连及纤维

组织生长* 而
*8M

#

!

'

)N

#

$

等炎症因子的持续高表

达"也是导致腹腔镜术后输卵管损伤难以修复的主要

因素"因此调控炎症因子表达对于提高手术治疗效果

具有重要意义* 本研究结果显示"于腹腔镜术后采用

中药多途径治疗方案可有效降低
*M)

患者血清

*8M

#

!

'

)N

#

$

表达"抑制或消除输卵管局部炎症反应"

改善输卵管功能性障碍"防止术后再次粘连'堵塞"从

而大大提高术后妊娠率*

综上所述"中药多途径治疗
*M)

"可显著改善临床

症状"降低血清炎症因子表达"提高治疗效果及妊

娠率*
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