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窑临床论著窑

温肾健脾方对脾肾阳虚型卵巢储备功能下降患者
IVF/ICSI鄄ET 妊娠结局的影响

张摇 玙摇 宋佳怡摇 夏摇 天

摘要摇 目的摇 探讨温肾健脾方对脾肾阳虚型卵巢储备功能下降渊DOR冤患者行体外受精/单精子卵胞浆

显微注射原胚胎移植渊 IVF/ICSI鄄ET冤妊娠结局的影响遥 方法摇 将 2018 年 4 月 2019 年 3 月于 IVF/ICSI鄄ET
前就诊天津中医药大学第一附属医院生殖中心的脾肾阳虚型 DOR 患者 46 例作为治疗组袁并于同期未接受

中药治疗的脾肾阳虚型 DOR 患者 40 例作为对照组袁比较两组患者的妊娠结局遥 结果摇 治疗组温肾健脾中

药治疗期间有 6 例患者自然妊娠曰行 IVF/ICSI鄄ET 患者中袁治疗组平均获卵数渊4郾 05依1郾 93冤枚尧平均优胚数

渊1郾 30依0郾 46冤枚袁均高于对照组渊字2
1 =2郾 726袁字2

2 =4郾 081袁P<0郾 05冤曰治疗组临床妊娠率 40郾 00%渊16/40冤高于

对照组 15郾 00%渊6/40袁 字2 =6郾 270袁P<0郾 05冤曰持续妊娠率尧生化妊娠率及早期流产率两组比较袁差异均无统

计学意义渊字2
1 =3郾 660袁 字2

2 =0郾 000袁字2
3 值无袁P>0郾 05冤遥 治疗组治疗时间逸2 个月患者临床妊娠率及持续妊

娠率高于治疗时间<2 个月患者渊字2
1 =4郾 448袁字2

2 =4郾 316袁P<0郾 05冤遥 两组临床妊娠率及持续妊娠率在年龄划

分范围比较袁差异均无统计学意义渊P>0郾 05冤遥 但年龄臆35 岁袁治疗组和对照组的临床妊娠率及持续妊娠率

比较袁差异有统计学意义渊字2
1 = 10郾 211袁字2

2 = 7郾 352袁P<0郾 01冤遥 结论 摇 温肾健脾方治疗可提高脾肾阳虚型

DOR 患者 IVF/ICSI鄄ET 的平均获卵数尧平均优胚数及临床妊娠率遥
关键词摇 卵巢储备功能下降曰 体外受精/单精子卵细胞浆显微注射原胚胎移植曰 妊娠结局曰 温肾健脾曰 脾

肾阳虚

Effect of Wenshen Jianpi Recipe on IVF/ICSI鄄ET Pregnancy Outcomes in Decreased Ovarian Re鄄
serve Patients with Pi鄄Shen Yang Deficiency Type 摇 ZHANG Yu袁 SONG Jia鄄yi袁 and XIA Tian 摇 Re鄄
productive Center袁 First Teaching Hospital of Tianjin University of Traditional Chinese Medicine袁 Tianjin

渊300381冤
ABSTRACT摇 Objective摇 To observe the effect of Wenshen Jianpi Recipe 渊WSJPR冤 on pregnancy

outcomes of diminished ovarian reserved 渊 DOR 冤 patients with Pi鄄Shen yang deficiency syndrome
渊PSYDS冤 undergoing in vitro fertilization/intracytoplasmic sperm injection and embryo transformation
渊 IVF/IVCSI鄄ET冤 . Methods 摇 Totally DOR 46 patients with PSYDS admitted to Reproductive Center of First
Teaching Hospital袁 Tianjin University of Traditional Chinese Medicine before IVF/IVCSI鄄ET from April 2018
to March 2019 were recruited as the treatment group. And 40 DOR patients with PSYDS who were not trea鄄
ted with traditional Chinese medicine during the same period were recruited as the control group. The

pregnancy outcomes of the two groups were compared. Results 摇 In the treatment group袁 6 patients got
natural pregnancy during the treatment of Chinese herbs for warming Shen and invigorating Pi. Among the
IVF/ ICSI鄄ET patients袁 the average number of obtained eggs 渊4郾 05依1郾 93冤 and the average number of good
embryos 渊1郾 30依0郾 46冤 in the treatment group were higher than those in the control group 渊 字2

1 = 2郾 726袁
字2

2 =4郾 081袁 P<0郾 05冤 . The clinical pregnancy rate in the treatment group was 40郾 00% 渊16/40冤 higher than

that in the control group 咱15郾 00% 渊6/40冤曰 字2 = 6郾 270袁 P<0郾 05暂 . Sustained pregnancy rate袁 biochemical

Results

Methods

ABSTRACT Objective

Effect of Wenshen Jianpi Recipe on IVF/ICSI-ET Pregnancy Outcomes in Decreased Ovarian Re-
serve Patients with Pi-Shen Yang Deficiency Type
productive Center，First Teaching Hospital of Tianjin University of Traditional Chinese Medicine，Tianjin

（300381）
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pregnancy rate袁 and early abortion rate were not significantly different between the two groups
渊字2

1 =3郾 660袁 字2
2 =0郾 000袁 字2

3 = none袁 P>0郾 05冤 . The clinical pregnancy rate and sustained pregnancy rate in

the treatment group 逸2 months were higher than those in the treatment group < 2 months 渊 字2
1 = 4郾 448袁

字2
1 =4郾 316袁 P<0郾 05冤 . The clinical pregnancy rate and sustained pregnancy rate of the two groups were not

significantly different in the age range 渊P>0郾 05冤 . However袁 the clinical pregnancy rate and sustained preg鄄
nancy rate 臆35 years old were significantly different between the treatment group and the control group

渊字2
1 =10郾 211袁 字2

2 =7郾 352袁 P<0郾 01冤 . Conclusion 摇 WSJPR improved the average number of eggs obtained
by IVF/ICSI鄄ET袁 the average number of good embryos and the clinical pregnancy rate of DOR patients with
PSYD.

KEYWORDS摇 diminished ovarian reserved曰 in vitro fertilization/intracytoplasmic sperm injection and
embryo transform曰 pregnancy outcome曰 warming Shen and invigorating Pi曰 Pi鄄Shen yang deficiency

摇 摇 卵巢储备功能下降 渊 diminished ovarian re鄄
served袁DOR冤指卵巢内储备的卵母细胞数量减少及

质量下降袁代表着女性生育潜能的降低袁是导致女性不

孕症的原因之一咱1暂 遥 近年来辅助生殖技术的发展为

不孕症患者带来希望袁但相关报告显示 DOR 患者辅

助生殖技术成功率仅为 17郾 4% 咱2暂 遥 中医学认为肾主

生殖袁肾之精气亏虚尧天癸难以满至是导致卵巢储备功

能下降的重要原因遥 有研究表明袁补肾中药可通过提

高卵子及胚胎质量尧增加获卵率及优胚数以改善妊娠

结局咱3袁4暂 遥 本中心前期研究发现 DOR 患者临床常见

证型为脾肾阳虚型袁在体外受精/单精子卵细胞浆显微

注射原胚胎移植渊 in vitro fertilization/intracytoplas鄄
mic sperm injection and embryo transform袁 IVF/
ICSI鄄ET冤前采取温肾健脾类中药治疗具有较好的临

床疗效咱5暂 袁笔者将 2018 年 4 月 2019 年 3 月于 IVF/
ICSI鄄ET 前采用自拟方温肾健脾方治疗对妊娠结局的

影响报告如下遥
资料与方法

1摇 诊断标准

1郾 1摇 DOR 诊断标准摇 参照文献咱6暂拟定诊断标

准如下院渊1冤年龄 20 ~ 40 岁曰渊2冤抗苗勒管抑制激素

渊anti鄄M俟llerian hormone袁AMH冤 水平院20 ~ 25 岁院
AMH臆3郾 0 ng/mL袁26 ~ 30 岁院AMH臆2郾 5 ng/mL袁
31~35 岁院AMH 臆 1郾 5 ng/mL袁 36 ~ 40 岁院 MH 臆
1郾 0 ng/mL曰渊3冤基础窦卵泡数渊basic antral follicle
count袁bAFC冤臆5 个渊月经第 2 ~ 5 天冤遥 渊1冤为必要

条件袁渊2冤尧渊3冤项为次要条件袁符合必要条件和次要条

件中的任意一条即可作 DOR 诊断遥
1郾 2摇 中医辨证标准摇 参照叶中药新药临床研究

指导原则曳咱7暂 及叶中医妇科学曳 咱8暂 中野月经病冶 野不孕

症冶的辨证袁拟定脾肾阳虚证的诊断标准如下院主症院

渊1冤婚久不孕曰渊2冤月经量少尧色淡曰渊3冤性欲减退袁腰膝

酸软曰渊4冤畏寒肢冷袁四肢倦怠袁神疲乏力遥 次症院渊1冤头
晕耳鸣袁食少纳呆曰渊2冤小腹冷感袁夜尿频曰渊3冤脘腹痞

闷袁大便溏泄等曰舌脉院舌淡或淡胖袁苔白或薄白袁脉沉细

或缓弱尧尺部弱遥 注院主症渊1冤必备袁且主症必备两项加

次症两项袁参照舌脉即可诊断为脾肾阳虚证遥
2摇 纳入及排除标准摇 纳入标准院渊1冤符合 DOR 诊

断标准和 IVF/ICSI鄄ET 适应证曰渊2冤符合中医脾肾阳虚

证诊断标准曰渊3冤拟行 IVF/ICSI鄄ET 的患者曰渊4冤年龄

20~40 岁遥 排除标准院渊1冤男方精子生成障碍无精症曰
渊2冤下丘脑性闭经或月经失调尧垂体性闭经或月经失调尧
其他内分泌疾病所致不孕症者曰渊3冤卵巢早衰尧原发性卵

巢功能不全尧子宫内膜异位症尧子宫腺肌症尧子宫肌瘤尧
子宫内膜粘连等所致不孕者曰渊4冤染色体异常尧生殖系统

先天畸形尧结核尧子宫内膜病变所致不孕症者遥
3摇 一般资料摇 选取 2018 年 4 月 2019 年 3 月

于 IVF/ICSI鄄ET 前就诊于天津中医药大学第一附属医

院生殖中心的脾肾阳虚型 DOR 患者 86 例袁按照是否

接受温肾健脾方治疗分为治疗组 46 例渊自然妊娠 6
例袁实际进入 IVF/ICSI鄄ET 周期 40 例冤袁对照组 40 例遥
两组一般资料渊表 1冤 比较袁差异无统计学意义渊P >
0郾 05冤遥 本研究经天津中医药大学第一附属医院医学

伦理委员会审批渊No.TYLL2020咱K暂字 016冤遥
4摇 治疗方法

4郾 1摇 两组均行 IVF/ICSI鄄ET 治疗摇 渊1冤拮抗剂方

案院月经周期第 3 天开始给予促性腺激素渊gonado鄄
tropin袁 Gn冤 rFSH渊果纳芬袁75 IU/支袁MerckSerono袁
生产批号院AU023076冤起始剂量 150 ~ 300 U/d袁当达

到下列条件之一时开始注射拮抗剂 渊思则凯袁0郾 25
mg/支袁MerckSerono袁生产批号院P0037A冤 0郾 125 ~
0郾 25 mg/d院至少 1 个卵泡直径逸14 mm袁雌激素渊es鄄
trogen袁E2冤>220 pmol/L曰定期监测卵泡发育情况并及

Conclusion

KEYWORDS
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窑 猿摇摇摇摇 窑 摇 悦允陨栽宰酝 中国中西医结合杂志

表 1摇 两组一般资料比较

项目
治疗组
渊40 例冤

对照组
渊40 例冤 P 值

平均年龄 渊岁袁 x依s 冤 34援 75依4援 16 34援 57依1援 48 0援 831
BMI 渊kg/m2袁 x依s 冤 22援 20依3援 33 22援 28依1援 78 0援 900
不孕类型咱例渊%冤暂
摇 原发不孕 25渊62援 50冤 25渊62援 50冤 1援 000
摇 继发不孕 15渊37援 50冤 15渊37援 50冤
不孕年限 咱年袁 渊P25袁P75冤暂 2援 1渊2袁4冤 4渊2袁6冤 0援 082
孕次咱次袁 渊P25袁P75冤暂 0渊0袁1冤 0渊0袁1冤 0援 907
产次咱次袁 渊P25袁P75冤暂 0渊0袁0冤 0渊0袁0冤 1援 000
既往 IVF/ICSI鄄ET 失败次数 咱 渊P25袁P75冤暂 1渊1袁2冤 2渊1袁2冤 0援 468
AMH 渊ng/mL袁 x依s 冤 1援 27依0援 46 1援 16依0援 17 0援 148
bFSH 渊mIU/mL袁 x依s 冤 10援 10依1援 17 10援 69依4援 92 0援 459
促排方案咱例渊%冤暂
摇 拮抗剂方案 25渊62援 50冤 26渊65援 00冤 0援 816
摇 长方案 7渊17援 50冤 6渊15援 00冤 0援 762
摇 自然周期方案 3渊7援 50冤 4渊10援 00冤 1援 000
摇 PPOS 方案 5渊12援 50冤 4渊10援 00冤 1援 000

时调整用药袁当 1 个卵泡直径逸20 mm 或者 3 个以上

卵泡直径逸18 mm 时袁肌肉注射注射用重组人绒促性

素 渊 艾 泽袁 250 滋g/支袁 MerckSerono袁 生 产 批 号院
BAD44164冤250 滋g 诱导排卵袁诱发排卵 36 h 后取

卵遥 渊2冤长方案院前 1 个月经周期的黄体中期给予皮

下注射促性腺激素释放激素激动剂渊gonadotropin
releasing hormone agonist袁 GnRHa曰醋酸曲普瑞

林袁0郾 1 mg/支袁法国益普生生物技术公司袁生产批号院
No.3730冤 0郾 1 mg/d 进行垂体降调节袁在月经第 2 ~3
天降调节满 14 ~ 16 天后袁通过阴道 B 超及性激素水

平评估降调效果袁达到降调标准后袁减少 GnRHa 的剂

量袁同时给予 rFSH渊果纳芬冤或 uFSH渊丽申宝袁75 IU/
支袁丽珠集团丽珠制药厂袁生产批号院181207冤进行控

制 性 超 促 排 渊 controlled ovarian stimulation袁
COH冤曰阴道超声监测卵泡发育情况袁个体化调整用药

剂量遥 当 1 个主导卵泡直径逸20 mm 或者 3 个以上

卵泡直径逸18 mm 时袁注射艾泽 250 滋g 诱导排卵袁诱
发排卵 36 h 后取卵遥 渊3冤自然周期方案院根据月经周

期的长短在月经周期的第 10~12 日开始监测窦卵泡袁
监测过程中随时关注性激素的变化袁当卵泡直径达 16
mm 且 E2逸150 pmol/L 时袁注射艾泽 250 滋g 诱导排

卵袁根据次日血清黄体生成素渊 luteinizing hormone袁
LH冤尧E2尧孕激素渊progesterone袁P冤水平决定取卵时

间院若 E2 水平下降超过 1/3袁 或 LH 较月经期基础值

升高 2 ~ 3 倍袁或尿 LH渊+冤袁则扳机后 24 h 左右取

卵曰若 E2 水平略下降或升高袁则扳机后 33 ~ 36 h 取

卵遥 渊4冤高孕激素状态下促排卵院月经周期第 2 ~3 天

开始给予 Gn袁 起始剂量平均为 75~150 IU/天袁通过监

测阴道 B 超及性激素水平袁个体化调整用药剂量曰同
时口服地屈孕酮片渊达芙通袁10 mg/片袁荷兰 Abbott
Biologicals B.V.袁生产批号院357673冤10 mg/d 至扳机

日袁扳机时机同自然周期袁扳机后 36 h 取卵遥
4郾 2摇 中药治疗 摇 治疗组 IVF/ICSI鄄ET 之前采用

中药自拟方温肾健脾方渊组成院菟丝子 30 g 摇 生黄芪

30 g摇 鹿角霜 15 g摇 肉苁蓉 10 g 摇 巴戟天 10 g 摇 枸

杞子 10 g 摇 熟地黄 15 g 摇 山药 20 g摇 茯苓 10 g摇 炒

白术 10 g 摇 黄柏 5 g 摇 广藿香 10 g 摇 炒薏仁 20 g
炙甘草 6 g冤治疗遥 兼口干欲饮袁或潮热盗汗袁或舌质

偏红者袁酌加女贞子 10 g尧黄精 10 g尧生地 10 g 等曰兼
经行少腹胀痛袁或情志抑郁袁或烦躁易怒袁或经前胸胁尧
乳房胀痛袁善太息者袁加香附 10 g尧柴胡 10 g尧紫苏梗

10 g 等曰兼形体肥胖袁或胸闷泛恶袁或头身困重袁苔白

腻者加苍术 10 g尧陈皮 10 g尧半夏 10 g尧白芥子 10 g
等曰兼经色黯袁或有血块袁或伴痛经袁或平素小腹或少腹

疼痛袁或舌紫黯袁加当归 10 g尧丹参 10 g尧赤芍 10 g
等遥 煎服方法院先将诸药浸泡 30 min袁武火煮沸后改

用文火煎煮 30~45 min 滤出药汁 200~300 mL曰再加

水袁武火煮沸后改用文火煎煮 10 ~ 20 min 滤出药汁

100 ~200 mL袁将两次所取药汁混匀遥 每日 1 剂袁1 日

2 次袁分别于早尧晚餐后 0郾 5 h 温服袁每次 200 mL袁治
疗至少 2 个月遥

5摇 观察指标及检测方法

5郾 1摇 疗效指标 摇 主要疗效指标院渊1冤 临床妊娠

率曰渊2冤持续妊娠率遥 次要疗效指标院渊1冤 IVF/ICSI鄄ET
平均获卵数曰渊2冤平均优胚数曰渊3冤生化妊娠率曰渊4冤早
期流产率遥

5郾 2摇 安全性指标摇 通过临床观察尧记录或及时报

告不良反应尧不良事件咱9暂 袁并详细记录不良事件发生

的时间尧症状尧体征尧是否用药缓解尧缓解的时间尧是否

由治疗措施引起等信息遥
6摇 统计学方法摇 采用 SPSS 22郾 0 统计软件进行

数据处理遥 计量资料符合正态分布采用x依s 表示袁采
用 t 检验袁不符合正态分布采用 M渊P25袁 P75冤表示袁采
用秩和检验曰计数资料采用频数和百分比描述袁二分类

资料采用 字2 检验或确切概率的 Fisher 检验进行组间

比较遥 P<0郾 05 为差异有统计学意义遥
结摇 摇 果

1摇 两组自然妊娠情况摇 治疗组 46 例患者袁自然

妊娠 6 例袁自然妊娠率 13郾 04%渊6/46冤袁其中早期流产

2 例袁早期流产率 33郾 33% 渊2/6冤遥 对照组无自然

妊娠遥
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中国中西医结合杂志 CJITWM摇 窑 源摇摇摇摇 窑

2摇 两组 IVF/ICSI鄄ET 平均获卵数尧平均优胚数比

较摇 治疗组及对照组平均获卵数分别为渊4郾 05依1郾 93冤
枚及 渊3郾 10 依 1郾 06冤 枚尧平均优胚数分别为 渊1郾 30 依
0郾 46冤枚及渊0郾 93依0郾 35冤枚袁两组比较袁差异有统计学

意义渊字2
1 =2郾 726袁字2

2 =4郾 081袁P<0郾 01冤遥
3摇 两组患者 IVF/ICSI鄄ET 临床妊娠率尧持续妊娠

率比较摇 两组临床妊娠率分别为 40郾 00% 渊16/40冤及
15郾 00% 渊6/40冤袁两组比较袁差异有统计学意义渊字2 =
6郾 270袁P <0郾 05冤曰两组持续妊娠率分别为 30郾 00%
渊12/40冤及 12郾 50% 渊5/40冤袁差异无统计学意义渊字2 =
3郾 660袁P>0郾 05冤遥

3郾 1摇 治疗时间对疗效的影响 摇 治疗组 46 例患

者按照治疗时间分为 <2 个月患者 13 例尧逸2 个月

33 例遥 两组临床妊娠率 23郾 08% 渊3/13冤 及 57郾 58%
渊19/33冤 及持续妊娠率 7郾 69% 渊 1/13冤 及 45郾 45%
渊15/33冤比较袁差异有统计学意义 渊 字2

1 = 4郾 448袁字2
2 =

4郾 316袁P<0郾 05冤遥
3郾 2摇 年龄对疗效的影响 渊表 2冤摇 同组中年龄臆

35 岁和年龄>35 岁的患者临床妊娠率与持续妊娠率

比较袁差异均无统计学意义渊临床妊娠率的 字2 值分别

为 2郾 333尧0郾 000曰持续妊娠率的 字2 值分别为 3郾 409尧
0郾 000袁P>0郾 05冤遥 与年龄臆35 岁对照组比较袁治疗组

的临床妊娠率及持续妊娠率袁差异均有统计学意义

渊字2
1 =10郾 211袁字2

2 =7郾 352袁P<0郾 01冤遥
表 2摇 年龄对疗效的影响摇 咱例渊%冤暂

组别 例数 年龄渊岁冤 临床妊娠 持续妊娠

治疗 26 臆35 15渊57援 69冤 * 12渊46援 15冤 *

20 跃35 7渊35援 00冤 4渊20援 00冤
对照 30 臆35 5渊16援 67冤 4渊13援 33冤

10 跃35 1渊10援 00冤 1渊10援 00冤
摇 摇 注院与对照组同年龄段比较袁* P<0郾 01

4摇 两组患者 IVF/ICSI鄄ET 生化妊娠率尧早期流产

率比较摇 两组患者 IVF/ICSI鄄ET 生化妊娠率分别为

5郾 00% 渊2/40冤尧2郾 50% 渊1/40冤曰早期流产率分别为

25郾 00%渊4/16冤尧16郾 67% 渊1/6冤曰两组比较袁差异均无

统计学意义渊字2
1 =0郾 000袁字2

2 值无袁P>0郾 05冤遥
5摇 安全性分析摇 治疗组服用中药后 2 例患者出

现恶心症状袁嘱患者饭后服药袁后续随访症状未再

出现遥
讨摇 摇 论

DOR 是导致女性生育力降低的重要原因袁为提高

DOR 患者妊娠率袁临床多采用脱氢表雄酮渊dehydroe鄄
piandrosterone袁DHEA 冤咱10暂 尧 辅酶 Q10 渊 Coenzyme

Q10袁CoQ10冤咱11暂 尧促排卵药物咱12鄄14暂 等增加卵子数量或

选择辅助生殖技术助孕袁但目前尚无公认可改善卵巢功

能的药物袁且全国各生殖中心 IVF/ICSI鄄ET 的种植率仅

为 10% ~20% 咱15袁16暂 遥 中医学认为肾为先天之本袁藏五

脏六腑之精气袁是生命活动之根袁生殖繁衍之本袁脾主运

化袁为后天之本袁气血生化之源袁脾肾互根互生袁肾中之

精有赖于脾胃所化生的后天之精充养袁脾胃健运肾精方

可充盛溢泻袁因此临床治疗此病多以补肾健脾为主遥 有

研究显示袁补肾健脾类药物可以通过调节下丘脑 垂

体 卵巢轴的神经内分泌袁平衡女性激素水平袁改善卵

巢储备功能咱17原20暂 袁进而改善 DOR 患者的临床症状尧提
高其临床妊娠率及 IVF鄄ET 的妊娠结局咱21原24暂 遥

结合本团队前期临床研究咱25原28暂 发现袁DOR 患者

多以脾肾阳虚证为主袁兼夹阴虚尧肝郁尧痰湿尧血瘀等

证袁临床上采用温肾健脾方治疗袁方中以菟丝子尧鹿角

霜尧巴戟天尧枸杞尧肉苁蓉尧熟地黄温补肾阳尧填精益髓袁
以生黄芪尧山药尧茯苓尧炒白术尧炒薏苡仁尧藿香健脾和

胃尧利湿化浊袁佐黄柏清热除湿袁以制诸药温燥之性袁加
炙甘草甘平和五脏袁调和诸药袁全方温补脾肾之阳袁兼
顾益气尧调血尧养肝尧宁心尧安神袁共奏温肾健脾之功袁和
安五脏袁益肾助孕遥

本研究提示中药用药时间对 DOR 患者 IVF/ICSI鄄
ET 妊娠结局有一定的影响袁服用中药治疗 2 个月以上

的患者疗效优于治疗不足 2 个月患者袁由于卵子从窦

前卵泡发育至成熟卵子约需 90 天袁故建议患者在条件

允许的情况下袁治疗应至少满足 2 ~3 个月的疗程后再

行 IVF/ICSI鄄ET 试孕袁以取得更好的疗效遥
女性生育力随年龄增长而降低袁本研究显示袁治疗

组 35 岁以下患者的临床妊娠率和持续妊娠率较对照

组均得到显著提高袁提示中医药干预对年轻患者具有

更好的疗效袁行 IVF/ICSI鄄ET 的 DOR 患者应尽早辅助

中医药治疗袁避免错过最佳时机遥
利益冲突院 无遥
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