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针挑治疗对精索静脉曲张不育患者

血液流变指标及疗效的影响
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摘要"目的"观察针挑治疗对精索静脉曲张!

G,-=.1.:2:

"

0&

#不育患者血液流变指标及疗效的影

响$ 方法"采用随机数字表法将
!#9

例男性
0&

不育症患者分成治疗组!针挑组"

#"7

例#与对照组!药

物组"

#"6

例#"治疗组采用陈氏挑针疗法治疗"每周
#

次"共
#"

次%对照组口服桂枝茯苓胶囊治疗"

"

!

%#

@F

粒"每次
%

粒"每日
%

次"连服
$"

天$ 治疗
$9

天后检测两组精索静脉管径&全血表观黏度及血浆黏度

值%测定精子计数&精子活率&精子活力及精子畸形率等精子参数评价疗效"并在治疗前后行血&尿&便常

规"肝&肾功能检查评价安全性$ 结果"与本组治疗前比较"治疗后两组
!

度&

"

度
0&

患者精索静脉管径

均缩窄!

H I"

!

"9

#"且治疗组
"

度患者精索静脉管径较对照组缩窄更明显 !

H I"

!

"#

#$ 与本组治疗前比

较"两组治疗后精液质量均改善!

H I"

!

"9

"

H I"

!

"#

#%且治疗组精子密度增加"精子活率增高"正常形态

精子增多"液化时间缩短"均明显优于对照组!

H I"

!

"9

#$ 与治疗前比较"治疗组治疗后全血表观黏度及

血浆黏度值均明显下降 !

H I"

!

"9

#$治疗组总有效率明显优于对照组!

H I"

!

"9

#$ 结论"针挑治疗可明

显改善
0&

不育患者精索静脉血流量及血管舒缩弹性"降低血流黏稠度"从而有助于促进血液循环和降低

精索静脉曲张$

关键词"精索静脉曲张% 针挑% 血流黏稠度% 精子质量
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""精索静脉曲张&
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"

0&

'可影响男性精

液质量"是导致男性不育的重要病理因素)

#

*

"在男性

人群中发病率为
#9a b!"a

"男性不育中
0&

发病率

!9a bc"a

+ 现代医学对
0&

导致的男性不育主要

通过手术治疗结扎精索内静脉"但各种诊疗指南对

于
0&

手术指征尚无统一标准)

!

*

+ 中医学认为
0&

属肾虚血癖"肾虚为本"血癖为标"亦有将
0&

分为湿

热癖阻,血癖络阻等"但治疗效果亦因人而异)

%

*

+

!""5

年
6

月-

!"#%

年
6

月"笔者对
!#9

例
0&

导

致不育症患者采用陈氏针挑疗法进行治疗"现将结

果报道如下+

资料与方法

#

"诊断标准"

0&

诊断标准参照文献 )

c

*#

&

#

'经血管彩色超声检查左侧或右侧精索静脉管径
d

"

!

! .<

"确诊为精索静脉曲张(&

!

'夫妻同居一年以

上"性生活正常"未避孕而不育"由于男性睾丸生精过

程或附属性腺功能减弱者+ 符合以上两项者即可诊

断+ 精索静脉曲张分度&按体格检查分级'

)

c

*

#

!

度#

阴囊触诊无异常"但患者增加腹压&

G,2O,2G,

试验'时

可扪及曲张静脉(

"

度#阴囊触诊可触及曲线的精索静

脉(

#

度#视诊可见阴囊内曲张静脉团"阴囊触诊可扪

及明显曲线,增大的静脉团+ 精液异常诊断标准参照

文献)

9

*#&

#

'精子密度
I!"

&

#"

6

F<U

(&

!

'精子活力

,

级 '

X

级
I 9"a

或
,

级
I !9a

(&

%

'精子活率
I

6"a

+ 以上
%

项具备
#

项即可确诊+ 中医辨证分型

参考.中医病症诊断治疗标准/

)

%

*拟定+ 肾阴虚证#

主症#不育"性交过频"精子稀少"精子活动率低下"

精子活动力低下"死,畸形精子增多+ 次症#五心烦

热,腰膝酸软"舌红少苔"脉沉细数+ 以上主症$不

育%必须具备"兼具其余各项中
#

项和次症中的
!

项"即可诊断+ 中医辨证均属肾虚偏肾阴虚型或肾

精虚挟瘀型+

!

"纳入及排除标准"纳入标准#&

#

'符合上述诊

断标准(&

!

'年龄
!! b c9

岁(&

%

'入组前
%

个月内未

服用改善精子质量的药物或进行相关治疗者(&

c

'签

署知情同意书+ 排除标准#&

#

'恶性肿瘤患者正接受

放疗,化疗者(&

!

'患有急性疾病,严重慢性疾病者+

%

"一般资料"

!#9

例均为
!""5

年
6

月-

!"#%

年
6

月暨南大学附属第一医院不孕不育症专家门诊就

诊的
0&

不育症患者+ 按随机数字表法分成治疗组及

对照组+ 其中治疗组
#"7

例"年龄
!6 b c%

岁"平均

&

!7

!

"

(

6

!

"

' 岁"不育时间
#! b #65

个月"平均

&

6

!

5

(

%

!

5

'年(精索静脉曲张程度#轻度&

!

度'

c6

例"中度&

"

度'

6%

例(临床表现伴有胀堕感
!$

例"患

侧睾丸质地变软者
#!

例+ 对照组
#"6

例"年龄
!9 b

c!

岁"平均&

!7

!

"

(

c

!

9

'岁"不育时间
#! b #67

个

月"平均&

6

!

"

(

c

!

9

'年"精索静脉曲张程度#

!

度
c$

例"

"

度
97

例+ 临床表现伴有胀坠感者
%!

例"患侧

睾丸质地变软者
#$

例+ 两组年龄,病程及精索静脉曲

张程度比较&表
#

'" 差异无统计学意义&

H d"

!

"9

'+

本研究获得暨南大学附属第一医院伦理委员会批准"

批号#)

!""5

*伦审批科
"!!

+

表
#

$两组患者一般资料比较

组别 例数
精索静脉曲张程度&例'

!

度
"

度

年龄

&岁"

^

(

O

'

病程

&年"

^

(

O

'

治疗
#"7 c6 6% !7

)

"

(

6

)

! 6

)

7

(

%

)

$

对照
#"6 c$ 97 !7

)

"

(

c

)

6 6

)

!

(

c

)

6

c

"治疗方法"治疗组采用陈氏挑针疗法+ 取

骶丛神经点 &双' "取法#两髂后上棘外下约
# b !

横指处(生殖点&双' "取法#双额角入发际与前正中

线平衡线直上
! .<

处+ 配点#腰
!

神经点&双' "

取法#在第
!

,

%

腰椎双侧横突末端连线中点或大椎

点&双' + 针挑处方定点"皮肤常规消毒及局部麻醉

后"用陈氏挑针刺入达皮下"以调补气血,补益肾精

为治则"采用中频补中兼泻法&

6"

回
F< =?

' "每处
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!

%

运针
#9"

回"约
! b % < =?

+ 每周针挑
#

次"共
#"

次"连续
!

个月+ 治疗中严格遵循针挑疗法在男科

应用注意事项 )

6

*

+

对照组口服桂枝茯苓胶囊治疗&药物组成#桂

枝,茯苓,丹皮,桃仁,芍药"江苏康缘药业股份有限

公司生产' "每粒
"

!

%#

克" 每次
%

粒"每日
%

次"

%"

天为
#

个疗程+ 连服
$"

天为
#

个观察周期+

9

"观察指标及检测方法

9

!

#

"精索静脉管径"治疗前后所有患者均在暨

南大学附属第一医院彩超室采用美国
UEV(&7""

型

彩色
]

超进行精索静脉血管管径测定+

9

!

!

"血液流变学指标测定"分别于治疗前后应

用北京普利生集团精密仪器研究中心生产的
U]W

-

498

型旋转式血液黏度计测定全血高切,中切,低切

黏度和血浆黏度&

#!" O

#

#

'+

9

!

%

"精液常规分析"所有患者均通过手淫取

精"禁欲时间
% b$

天+ 标本经
%$

*水浴充分液化"

采用精液电脑分析仪&

&8\8

"北京中科公司'"观察精

子计数,精子活率,精子活力&

,a e Xa

',精子畸形及

液化时间+

9

!

c

"疗效判定标准"参照.中药新药临床研究

指导原则/

)

$

*及.人类精液及精子-宫颈黏液相互作

用实验室检验手册/

)

9

*拟定+ 从精液计数&密度',畸

形精子数,精子活动率,精子活动力及液化时间
9

项指

标及精索静脉曲张程度确定临床疗效#&

#

'临床治愈#

9

项指标已在正常范围内或
0&

降至正常或配偶已怀

孕者(&

!

'显效#有
%

项以上达到正常或
0&

降至
" b

!

度(&

%

'有效#凡
# b%

项达到正常指标或有明显改

善或
0&

降至
!

度(&

c

'无效#治疗前后无变化或不稳

定者或
0&

无降低+ 有效率&

a

'

f

&临床治愈
e

显

效
e

有效'

F

总例数&

#""a

+

9

!

9

"安全性检测"包括血,尿,便常规"肝,肾

功能检查"治疗前后各检查
#

次"并记录相关不良

事件+

6

"统计学方法"采用
\H\\ ##

!

9

软件包进行

分析"计量资料以
^

(

O

表示"组内比较采用配对
K

检

验+ 计数资料采用
$

! 检验"组间比较采用独立样本
K

检验+

H I"

!

"9

为差异有统计学意义+

结""果

#

"两组治疗前后精索静脉管径比较&表
!

'"与

本组治疗前比较"治疗后两组
!

度,

"

度患者精索静脉

管径均缩窄&

H I"

!

"9

'+ 治疗组
"

度
0&

患者治疗后

精索静脉管径较对照组明显缩窄 &

H I"

!

"#

'+

表
!

$两组治疗前后精索静脉管径比较$&

.<

"

^

(

O

'

组别 例数 时间
!

度
"

度

治疗
#"7

治疗前
"

)

!9

(

"

)

"c "

)

%%

(

"

)

"c

治疗后
"

)

!"

(

"

)

"%

g

"

)

!6

(

"

)

"$

g !

对照
#"6

治疗前
"

)

!c

(

"

)

"! "

)

%!

(

"

)

"%

治疗后
"

)

!#

(

"

)

"%

g

"

)

!7

(

"

)

"9

g

"" 注# 与本组治疗前比较"

g

H I "

!

"9

( 与对照组治疗后比

较"

!

H I"

!

"#

!

"治疗组治疗前后全血表观黏度和血浆黏度值

比较&表
%

'"与治疗前比较"治疗组治疗后全血表观

黏度和血浆黏度值均下降&

H I"

!

"9

'+

表
%

$治疗组治疗前后全血表观黏度及血浆黏度值

比较"&

<H,

!

O

"

^

(

O

'

项目 治疗前 治疗后

全血低切表观黏度
##

)

c#

(

#

)

#9

#"

)

$%

(

#

)

#7

"

全血中切表观黏度
$

)

%#

(

"

)

96

6

)

7%

(

"

)

6#

"

全血高切表观黏度
9

)

c7

(

"

)

c"

9

)

#9

(

"

)

9#

"

血浆黏度
#

)

$!

(

"

)

!#

#

)

9%

(

"

)

#$

g

""注#与治疗前比较"

gH I"

!

"9

%

"两组治疗前后精液质量比较&表
c

'"与本组

治疗前比较"两组治疗后精液质量均改善&

H I"

!

"9

"

H I"

!

"#

'(且治疗组改善更明显&

H I"

!

"9

'+

c

"两组疗效比较&表
9

'"治疗组
#"7

例"对照

组
#"6

例"进行
6

个月
b#

年的随访"所有纳入受试者

均完成此项临床研究+ 治疗组总有效率明显优于对照

组&

H I"

!

"9

'+

表
c

$两组治疗前后精液质量比较$&

^

(

O

'

组别 例数 时间
精子密度

& &

#"

6

F<U

'

精子活率

&

a

'

精子活力

&

,a e Xa

'

正常形态精子

&

a

'

液化时间

&

<=?

'

治疗
#"7

治疗前
#c

)

7"

(

%

)

5" #!

)

!"

(

%

)

c" !!

)

$"

(

%

)

"" 6%

)

7"

(

9

)

5" c$

)

c"

(

#"

)

$"

治疗后
%$

)

%"

(

c

)

%"

gg !

67

)

9"

(

6

)

#"

gg !

c5

)

%"

(

6

)

9"

gg !

5$

)

%"

(

$

)

c"

gg !

!%

)

9"

(

5

)

#"

gg !

对照
#"6

治疗前
#9

)

5"

(

%

)

"7 ##

)

5"

(

$

)

%" !%

)

9"

(

%

)

c" 9c

)

7"

(

9

)

%" c5

)

"9

(

##

)

c"

治疗后
#7

)

9"

(

%

)

$"

g

%c

)

5"

(

c

)

%"

g

%"

)

7"

(

%

)

6"

g

95

)

9"

(

c

)

6" %7

)

#"

(

7

)

%"

""注#与本组治疗后比较"

g

H I"

!

"9

"

gg

H I"

!

"#

(与对照组治疗后比较"

!

H I"

!

"#
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表
9

$两组患者疗效比较$)例&+'*

组别 例数 临床治愈 显效 有效 无效 总有效

治疗
#"7 6%

&

9$

)

5"

'

!c

&

!!

)

"!

'

5

&

$

)

%c

'

#c

&

#!

)

5c

'

79

&

5$

)

#6

'

g

对照
#"6 #!

&

##

)

%!

'

!9

&

!%

)

95

'

%c

&

%!

)

"5

'

%9

&

%%

)

"!

'

$#

&

66

)

75

'

""注#与对照组比较"

g

H I"

!

"9

9

"安全性评价"治疗期间治疗组未出现不良反

应( 对照组
!

例腹胀,

#

例胃痛"后均自行缓解"未给

予特殊治疗+ 两组患者治疗前后血,尿,便常规以及

肝,肾功能检查均未出现明显异常+

讨""论

国际泌尿组织认为有
#F%

男性不育症是精索静脉

曲张所致+ 祖国医学对
0&

无专门名词记载"多归在

中医$筋瘤%,$筋病%等范畴"认为
0&

其病机为癖血

停滞宗筋"临床上绝大多数患者为血癖证+ 西医学认

为"

0&

属下腹部下腔静脉所形成的精索静脉血液回

流受阻"导致相应血管变形曲张"睾丸生精功能减弱或

丧失"精子质量变差"造成不育+ 目前对重度
0&

&

#

度'患者临床多采用手术治疗)

5

#

#"

*

+ 传统手术方式损

伤较大"目前治疗趋于微创+ 笔者研究新医微创疗法"

利用针挑疗法治疗精索静脉曲张"并与中成药桂枝茯

苓胶囊进行比较+

桂枝茯苓胶囊源于东汉张仲景.金匿要略/桂枝

茯苓汤的中成药制品-桂枝茯苓胶囊"方由桂枝,茯

苓,丹皮,桃仁,芍药等
9

味药组成"具有活血,化瘀,消

功效)

##

*

+ 方中桂枝善气化"消本寒"温通经脉(芍药

调营血"散恶血疏肝安脾"桂芍相伍能调和营卫使血脉

通畅(桃仁破瘀血消癖"利于生新(瘀久则化热"巧用

丹皮意有化瘀清热之妙(更有茯苓渗湿健脾而安护正

气"共奏通血脉调营安正"祛瘀生新化病疾之功效"以改

善精索静脉曲张对生精功能的影响"间接地提高精液及

精子质量"但缺乏生精作用)

#!

*

+ 新医微创针挑疗法是

传统医学的继承与创新"可改善血流"增加血流灌注量"

降低血浆黏度"消除精索静脉曲张)

6

*

+ 研究表明"针挑

可促进精索静脉血液流变速加快"减少或消除精索静脉

曲张"从而增加睾丸组织血运量"降低精索静脉曲张所

致的阴囊温度升高"减少病理性产物刺激"降低或减少

精子生长发育周期中的凋亡率)

#%

*

+ 另外"针挑治疗精

索静脉曲张对精液改善疗效显著"尤其是对
"

度以下精

索静脉曲张患者"取腰
!

神经点&双'为交感干神经节所

在"其体表投影位于脊柱两侧"下达盆腔"支配腹腔动脉

及肠系膜上,下动脉根部周围的神经节"联系精索动脉,

静脉功能)

#c

*

+ 针挑刺激交感干"调节性腺轴功能以及

腹部动脉,静脉"使血运加强"改善局部微循环)

#9

*

"表明

针挑组通过降低血流黏稠度来达到增加睾丸血流灌注

量和供氧量"以达到祛瘀生新,减少和消除精索静脉曲

张的目的+ 虽然两者均可治疗由于
0&

引起血液,血

流,血管及温度改变"导致精子异常和不育+ 但前者缺

乏生精功能(而后者功能和作用更具有优势+ 因经费关

系"暂未能完成对照组治疗后全血表观黏度和血浆黏度

的效果观察+

以往对针挑治疗男性不育精子异常的临床研究仅

基于内分泌学与血流动力学角度)

#6

*

+ 针挑对血浆形

态学的改善优势仅是一个初探+ 该方法不仅对精索静

脉血流改变而且对所涉及其他系统如泌尿系统,心血

管系统和免疫系统可能蕴存着更多的临床研究价值+
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全国中西医结合妇产科研究进展学术研讨会会议纪要

全国中西医结合妇产科研究进展学术研讨会暨
!"#6

年第一届江浙沪中西医结合妇产科高峰论坛于
!"#6

年

#!

月
5

'

##

日在上海召开$ 来自全国各地的
9""

余名代表出席了本次会议"会议共收到学术论文
!c!

篇$ 其中

特邀报告
#%

篇"会议交流论文
!!7

篇$ 本次会议围绕中西医结合妇产科的基础研究&临床治疗进展及其成果等

方面进行了深入而广泛的交流$

复旦大学附属妇产科医院俞瑾教授&王莉教授作了题为(女子以肝为先天到女性应激综合征)的专题演讲"定

义了(女性应激综合征)新概念"并提出了诊断&分级标准和临床治疗方法$ 复旦大学附属妇产科医院李大金教授

做了题为(母#胎免疫耐受机制研究现状与发展趋势)的报告$ 华中科技大学同济医学院中西医结合研究所的黄

光英教授作了(卵巢早衰的中西医结合研究进展)专题演讲"从发病的高危因素&现代医学病因与发病机制&卵巢

早衰动物模型制备等方面阐述了卵巢早衰的最新研究进展$ 上海交通大学医学院附属国际和平妇幼保健院黄荷

凤教授作了题为(生殖遗传与出生缺陷)专题演讲$ 第二军医大学附属长海医院俞超芹教授作了(多囊卵巢综合

征证型比较研究)的专题演讲"俞教授指出由于多囊卵巢综合征存在明显不同的临床表型"根据其临床表现&实验

室特征&中医证候等进行中西医分型非常必要"以便为进一步(精准)诊疗提供基础$ 黑龙江中医药大学第一附属

医院吴效科教授的报告专题为(克罗米芬联合针刺治疗
H&E\

活产率的多中心&大样本临床试验结局报告)"介

绍了多中心的临床试验成果"并指出未来需要大样本的临床试验和多中心的合作以推进科研的发展$ 北京中医

药大学东直门医院的薛晓鸥教授作了题为(子宫内膜异位症引起不孕的诊疗思路)专题演讲"分别从中西医的角

度概括了子宫内膜异位症所致不孕的机制及诊疗思路$ 第三军医大学大坪医院李力教授的专题演讲为(复发性流

产的中西医结合治疗)"对复发性流产的病因&诊断&治疗等方面做出了全面阐述"并介绍了筛查流程$ 河北中医学

院杜惠兰教授作了题为(子宫内膜容受性低下的中西医诊治思路)的专题演讲"介绍了生殖激素及其受体&子宫内膜

组织形态学标志和超声形态学标志&细胞因子&基因学指标等在评价子宫内膜容受性方面的国内外研究进展$ 华中

科技大学同济医学院张明敏教授的专题演讲为(着床障碍的研究及治疗进展)"针对目前胚胎移植后成功妊娠率徘

徊不前的问题"分析了反复着床障碍的发病原因并归纳了诸多中西医治疗方法$ 山东中医药大学附属医院连方教

授的演讲题目是(中西医结合治疗改善体外受精#胚胎移植结局的核心机制)"以中医(肾主生殖)理论为源头"以

辅助生殖为平台"通过(组学)的思路和方法"揭示了中医药改善体外受精#胚胎移植结局的核心机制$ 广州中医药

大学第一附属医院罗颂平教授及复旦大学附属妇产科医院王凌教授分别作了(卵巢储备不足的中医助孕策略)及

(绝经后骨质疏松症的中西医结合研究进展)的专题报告$

在大会发言及优秀论文评选部分"江西省妇幼保健院舒宽勇教授&复旦大学附属妇产科医院归绥琪教授&邱

学敏博士"江苏省中医院陆启滨教授&浙江大学医学院附属妇产科医院吴瑞瑾教授&锦州医科大学艾浩教授&第二

军医大学附属长海医院刘玉环教授&俞瑾博士"上海中医药大学附属曙光医院沈明洁&浙江省立同德医院董盼攀&

第三军医大学第三附属医院李兰芳&南京市妇幼保健院刘佳等数十位来自全国各大医院的专家学者对各自领域

的研究进展进行了分享$ 最终"第二军医大学附属长海医院中医妇科俞瑾博士的论文*俞氏清肝方治疗(肝经湿

热型)多囊卵巢综合征的临床疗效观察及其有效成分黄芩苷的作用机制研究+一文荣获本次大会优秀论文一

等奖$

会议期间进行了中国中西医结合妇产科专业委员会的换届改选$ 第二军医大学长海医院俞超芹教授被推选

为第九届妇产科专业委员会主任委员$

本次学术会议上"全国著名的中西医结合妇产科专家相聚一堂"精彩纷呈的学术报告&激烈的学术交流与探

讨丰富了与会人员的专业知识"拓宽了临床诊治的思路"大会取得了圆满成功$ 此次会议对加强我国中西结合妇

产科学术交流"提高中西医结合妇产科从业人员的诊疗和研究水平均有着重要的意义$

!王"凌"翟东霞"俞超芹"整理'


