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补肾调经方配合激素替代疗法治疗

卵巢早衰患者的临床观察

徐碧红#

$李茂清!

$骆宇戟$

摘要$目的$观察补肾调经方配合激素替代疗法!

FG(

"治疗卵巢早衰!

H+I

"的临床疗效# 方法$将

;!

例
H+I

患者采取随机数字表法分成
$

组$中药组!

!:

例"给予补肾调经方治疗$西药组!

!:

例"给予激素

替代治疗$中西药组!

!:

例"给予补肾调经方配合
FG(

治疗$治疗
$

个疗程$治疗结束后随访
$

个月# 比较

$

组治疗前%治疗结束时%停药
$

个月的疗效%临床症状积分和血清性激素水平&卵泡刺激素!

IJF

"%雌二醇

!

=

!

"%黄体生成素!

KF

"'# 结果$!

#

"中西药组总有效率优于中药组%西药组!

H L"

!

"7

"(!

!

"治疗结束时
$

组症状积分较治疗前降低!

H L "

!

"7

或
H L "

!

"#

"(停药
$

个月西药组症状积分高于治疗结束时!

H L

"

!

"7

"$中药组%中西药组症状积分变化差异无统计学意义!

H M"

!

"7

"(!

$

"治疗结束时
$

组血清
=

!

升高

!

H L"

!

"#

"$

IJF

%

KF

下降!

H L"

!

"#

"$以中西药组%西药组改善更显著!

H L"

!

"7

$

H L"

!

"#

"(停药
$

个月

后西药组血清
=

!

下降$

IJF

%

KF

升高$与中药组%中西药组比较$差异有统计学意义!

H L"

!

"7

$

H L"

!

"#

"$

而中药组与中西药组比较$血
=

!

%

IJF

%

KF

变化差异无统计学意义!

H M "

!

"7

"# 结论$补肾调经方配合

FG(

治疗
H+I

能明显地改善患者的临床症状%月经情况及血清性激素水平$且复发率低$不良反应少#

关键词$卵巢早衰(补肾调经方(激素替代疗法
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$$卵巢早衰$

W10>?-P10 .Q?1S O?@3P10

"

H+I

%是指

妇女在
:"

岁前由于卵巢功能衰退出现以闭经)不孕)

雌激素缺乏和促性腺激素水平升高为特征的疾病'

#

(

*

有研究报道'

!

(

"在激素替代疗法$

B.1>.N0 10W3?,0

#

>0N- -B01?WS

"

FG(

%的基础上加用中药治疗
H+I

"能

发挥两者优势" 改善患者临床症状"加快卵巢功能的

恢复* 为此"笔者医院自
!"#"

年
##

月+

!"#!

年
#"

月运用补肾调经汤配合
FG(

治疗肾虚型的
H+I

患

者"取得较好的疗效"现报告如下*

资料与方法

#

$诊断标准$西医诊断参照,妇产科学-

'

$

(

H+I

的诊断标准"即#$

#

%临床表现#

:"

岁以前出现
$

个月

以上的闭经"多伴有围绝经期综合征症状&$

!

%激素水

平测定#卵泡刺激素$

IJF

%

M:" ZEK

"雌二醇$

=

!

%

L

;$

!

! W>.3EK

"黄体生成素$

KF

%正常或升高* 中医辨

证参照,中药新药临床研究指导原则-

'

:

(属肾阳虚证

型#

:"

岁前绝经"月经稀少至经闭或突然停经"腰膝酸

软"潮热出汗"或畏寒怕冷"伴头晕耳鸣"失眠多梦"性

欲减退"阴道干涩)舌淡"苔薄"脉沉细*

!

$纳入标准$$

#

%符合西医诊断标准及中医肾

阳虚证辨证&$

!

%年龄
!"

&

$9

岁&$

$

%经本人或其家

属同意并签署知情同意书*

$

$排除标准$$

#

%排除双侧卵巢切除)卵巢功能

障碍)卵巢不敏感综合征)性腺发育不全及妇科器质性

病变等&$

!

%非
H+I

引起的闭经患者&$

$

%合并有严重

心血管"肝)肾和造血系统等疾病&$

:

%治疗前
$

个月

有服药治疗*

:

$一般资料$

;!

例均为
!"#"

年
##

月+

!"#!

年
#"

月广东省江门市五邑中医院患者"符合纳入标

准* 采用随机数字表法分为
$

组"中药组
!:

例"年龄

!7

&

$<

岁"平均$

$#

!

<

'

$

!

8

%岁&初潮年龄
#!

&

#;

岁"平均 $

#$

!

9

'

!

!

7

%岁&病程
"

!

8

&

!

!

7

年"平均

$

#

!

7

'

"

!

:

%年&有分娩史
#<

例"原发不孕
8

例* 西药

组
!:

例"年龄
!:

&

$9

岁"平均$

$#

!

8

'

$

!

;

%岁&初潮

年龄
#!

&

#8

岁"平均$

#:

!

!

'

!

!

$

%岁&病程
"

!

;

&

!

!

:

年"平均$

#

!

8

'

"

!

7

%年&有分娩史
#9

例"原发不

孕
7

例* 中西药组
!:

例"年龄
!$

&

$9

岁"平均$

$!

!

#

'

$

!

<

%岁&初潮年龄
#!

&

#8

岁"平均$

#:

!

#

'

!

!

:

%

岁&病程
"

!

7

&

!

!

;

年"平均$

#

!

;

'

"

!

7

%年&有分娩史

#;

例"原发不孕
;

例*

$

组病例基本情况比较"差异

无统计学意义$

H M"

!

"7

%*

7

$治疗方法$中药组#给予服用补肾调经方"药

物组成#熟地
!" V

$淮山药
#7 V

$山茱萸
#" V

$枸

杞子
#7 V

$菟丝子
#7 V

$黄精
#7 V

$当归
#" V

$川

牛膝
#7 V

$益母草
#7 V

$泽兰
#" V

$甘草
$ V

* 随

症加减#畏寒肢冷者"加肉桂
8 V

"紫河车
#" V

"仙茅

8 V

"仙灵脾
#" V

&夜尿频数者"加金樱子
#" V

"覆盆子

#" V

&心烦)多梦者"加柏子仁
#! V

"酸枣仁
#" V

"夜交

藤
#" V

"合欢皮
#! V

等* 每天
#

剂"水煎分
!

次服"

经期停服*

!<

天为
#

个疗程"共
$

个疗程* 西药组#

给予
FG(

治疗"口服结合雌激素$倍美力"

"

!

8!7 >VE

片"惠氏制药有限公司%"每次
#

片"每天
#

次"连服
!#

天&后
7

天加服安宫黄体酮片 $醋酸甲羟孕酮片"

! >VE

片"仙琚制药股份有限公司%"每次
7

片"每天
#

次*

!<

天为
#

个疗程"共
$

个疗程* 中西药组#补肾

调经汤加
FG(

治疗"用量)用法)疗程分别同中)西药

组*

!<

天为
#

个疗程"共
$

个疗程*

全部病例治疗前均行血)尿)便常规"肝)肾功能和

性激素测定$

=

!

)

IJF

)

KF

%"

T

超$子宫附件)乳腺%"

心电图"胸透等检查"治疗结束时)停药
$

个月复查*

在上述
$

个时间点采取改良
bPWW01>?N

评分法'

7

(对

临床症状进行评分*

8

$观察项目及检测方法
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#

$临床疗效$参照 ,中医病证诊断疗效标

准-

'

8

(中相关标准评定* 治愈#治疗后月经来潮"维持

$

个周期以上正常行经"临床症状$腰膝酸软"潮热出

汗"或畏寒怕冷"伴头晕耳鸣"失眠多梦"性欲减退"阴

道干涩等%消失&好转#治疗后月经恢复来潮"但月经

周期未正常"临床症状减轻&无效#治疗后月经未见来

潮或临床症状无变化*

8

!

!

$临床症状积分$结合改良
bPWW01>?N

评

分法'

7

(进行评分#包括潮热出汗)感觉异常)失眠)易

激动)抑郁)眩晕)疲乏)骨关节肌肉痛)头痛)心悸)皮

肤蚁行感)性交痛)泌尿系症状共
#$

项"其中潮热出

汗为
:

分"感觉异常)失眠)易激动)泌尿系症状)性交

痛为
!

分"其余皆为
#

分*

8

!

$

$血清性激素水平$全部患者分别于治疗

前)治疗结束时)停药
$

个月进行血清性激素检查

$

=

!

)

IJF

)

KF

%"采用化学发光方法测定*

8

!

:

$不良反应$检测血)尿)便常规"肝)肾功

能"行
T

超检查了解子宫内膜)乳腺情况和药物不良

反应事件*

;

$统计学方法$采用
JHJJ #;

!

"

统计软件"计

量资料用
A

'

R

表示"比较
$

组连续变量整体差异采

用
b

个样本非参数检验
b1PR`?3

#

)?33@R

法"整体内组

间两两比较采用
DPNN0--

%

R -$

法"单组前后比较采用

非参数配对检验
)@3,.A.N

法"计数等级资料采用多个

独立样本非参数检验
b1PR`?3

#

)?33@R

法"

H L "

!

"7

为差异有统计学意义*

结$$果

#

$

$

组临床症状积分比较$表
#

%$

$

组治疗前

的临床症状积分差异无统计学意义$

H M"

!

"7

%&治疗

结束时
$

组症状积分较治疗前降低$

H L "

!

"7

"

H L

"

!

"#

%"与西药组比较"中药组)中西药组降低更显著

$

H L"

!

"#

%* 停药
$

个月西药组症状积分高于治疗结

束时$

H L"

!

"7

%&中药组)中西药组症状积分稍升高"

但与治疗结束时比较"差异无统计学意义$

H M"

!

"7

%&

与西药组同期比较"差异有统计学意义$

H L"

!

"#

%*

表
#

$

$

组临床症状积分比较$$分"

A

'

R

%

组别$ 例数
临床症状积分

治疗前 治疗结束时 停药
$

个月

中药$

!: #7

(

#

'

$

(

9

<

(

#

'

!

(

$

!!"

<

(

$

'

!

(

<

!!"

西药$

!: #:

(

<

'

:

(

#

##

(

9

'

$

(

7

!

#$

(

!

'

$

(

;

#

中西药
!: #7

(

!

'

:

(

!

;

(

9

'

!

(

:

!!"

<

(

!

'

!

(

9

!!"

$$注#与本组治疗前比较"

!

H L "

(

"7

"

!!

H L "

(

"#

&与本组治疗结束

时比较"

#

H L"

(

"7

&与西药组同期比较"

"

H L"

(

"#

$$

!

$

$

组临床疗效比较$表
!

%$中西药组总有效

率优于中药组)西药组$

H L"

!

"7

%&中药组与西药组总

有效率差异无统计学意义$

H M"

!

"7

%*

表
!

$

$

组临床疗效比较$'例$

c

%(

组别 例数 治愈 好转 无效 总有效率

中药
!: ;

$

!9

(

#

%

#"

$

:#

(

;

%

;

$

!9

(

!

%

#;

$

;"

(

<

%

!

西药
!: 8

$

!7

(

"

%

#"

$

:#

(

;

%

<

$

$$

(

$

%

#8

$

88

(

;

%

!

中西药
!: #:

$

7<

(

:

%

<

$

$$

(

$

%

!

$

<

(

$

%

!!

$

9#

(

;

%

$$注#与中西药组比较"

!

H L"

(

"7

$

$

$

组血清性激素$

=

!

)

IJF

)

KF

%水平比较$表

$

%$治疗前
$

组
=

!

)

IJF

)

KF

水平差异无统计学意义

$

H M"

!

"7

%&治疗结束时
$

组血清
=

!

水平升高"

IJF

)

KF

水平下降$均
H L"

!

"#

%"且西药组
=

!

较中药组改

善更显著$

H L"

!

"7

%&停药
$

个月后西药组血清的
=

!

水平下降"

IJF

)

KF

水平升高"与治疗结束时比较"差

异有统计学意义$

H L"

!

"#

%"与同期中药组)中西药组

比较"差异均有统计学意义$

H L"

!

"7

"

H L"

!

"#

%*

表
$

$

$

组血清性激素水平比较$$

A

'

R

%

组别 例数 时间 =

!

$

W>.3EK

%

IJF

$

'ZEK

%

KF

$

'ZEK

%

中药
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治疗前
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(

:

'

:

(

9 78

(

9

'

;

(

7 $;

(

#

'

:
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(

:
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8
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(

8

'
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!9

(

#

'

:

(

$
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停药
$

个月
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(

8

'

;

(

!

!""
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(

#

'

7

(

7

!""
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(
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(
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西药
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治疗前
::

(

!

'

:

(

< 7;

(

#

'

;

(

; $8

(

9

'

7

(
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治疗结束时
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(

#

'

<

(

$

!
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(

<

'

7

(

!

!

!<

(

!

'

:

(
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!

停药
$

个月
:8

(

;

'

7

(

!

#
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(

:

'

8

(

8

#

$$

(

$

'

:
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#

#

中西药
!:

治疗前
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(

<

'

7

(

" 7;

(
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;

(

8 $;

(

"

'
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(

#

治疗结束时
<#

(
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'

<
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(
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(
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!
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(

7

'

$

(
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!

停药
$

个月
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(

7

'
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!""

!9

(

:

'

7

(

$

!""

!<

(

$

'

$

(
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!""

$$注#与本组治疗前比较"

!

H L"

(

"#

& 与本组治疗结束时比较"

#

H L

"

(

"#

& 与西药组同期比较"

"

H L"

(

"7

"

""

H L"

(

"#

:

$不良反应$西药组有
$

例患者出现恶心呕吐"

!

例头痛"不良反应发生率为
!"

!

<c

&中西药组有
#

例患者出现头晕"不良反应发生率为
:

!

!c

* 经对症

治疗"病情得到缓解"无病例退出研究*

讨$$论

H+I

是妇科常见的内分泌疾病"发病率为
#c

&

$c

"近年有研究提示该病发病率呈上升趋势"并呈年

轻化'

;

"

<

(

"严重影响妇女身心健康*

H+I

病因和发病

机制尚未明确"可能与遗传因素)免疫因素)心理因素

和酶的异常等多种因素导致原始卵泡储备过少)耗竭

过快或卵巢闭锁有关'

9

(

* 目前临床多采用
FG(

"可提

高体内雌激素水平"恢复衰退的卵泡功能"调整月经"

减少心血管疾病及骨质疏松症的发病率"但停药后复

发率高"长期使用会增加乳腺癌)子宫内膜癌的危险



中国中西医结合杂志
!"#$

年
#"

月第
$$

卷第
#"

期
%&'()*

"

+,-./01 !"#$

"

2.34 $$

"

5.

!

#"

!!""'$!

性'

#"

(

* 如何有效地防治
H+I

"降低其发病率"是当今

生殖医学研究的难点之一*

H+I

在中医古籍中并无明确记载"根据临床表

现"可归于.血枯/).血隔/).闭经/).不孕/等范畴*

月经的产生主要与.肾+天癸+冲任+胞宫/生殖轴

的功能相关* 肾藏精系胞"主生殖"

H+I

究其病机多

为精血不足"阴阳失调"命门火衰所致"临床上以肾阳

虚证多见* 本研究以补肾助阳)养血调经为治法"自拟

补肾调经方治疗本病* 方中熟地黄)山茱萸)枸杞子滋

肾养肝"菟丝子补益肾气"当归补血调经"仙茅)仙灵脾

温补肾阳"山药)茯苓健脾和中"益母草活血调经"甘草

调和诸药* 综观全方阴阳并补"使肾中阴平阳秘"精血

旺盛"冲任得养"经水有源"且补中有泻"经水可自来*

现代临床药理研究表明'

##

"

#!

(

"熟地黄)山茱萸等能增

强免疫)提高促性腺水平)促进下丘脑+垂体+卵巢轴

的反馈控制作用&菟丝子能兴奋子宫"具有雌激素样作

用&当归具有孕酮分泌作用&仙灵脾)仙茅等温补肾阳)

补肾益精)养血活血中药能提高雌激素水平"增加子宫

内膜雌激素受体水平等作用*

本观察在前期研究'

#$

(基础上"采用补肾调经方配

合
FG(

治疗肾虚型的
H+I

患者"结果发现#单纯西药

治疗能改善患者血清性激素水平"但停药后难以维持在

正常范围&中药能通过整体调节作用"在一定程度上能

改善生殖内分泌的作用"停药后不易反复&中西药联合

治疗能克服单纯用药的缺点"充分发挥各自的优势"取

得较好的临床疗效* 结果与文献'

#:

"

#7

(研究相似*

参 考 文 献

'

#

($杨鉴冰
4

补肾育宫汤配合西药治疗卵巢早衰
!!

例'

&

((

陕西中医"

!""9

"

$"

$

;

%#

;;$

"

;;:

(

'

!

($刘丽清"郭树榜"刘雁"等
4

中西医结合治疗卵巢早衰
$"

例临床观察'

&

((山西中医"

!"#"

"

!8

$

;

%#

$9

"

:"

(

'

$

($乐杰
4

妇产科学'

*

((第
;

版
4

北京#人民卫生出版社"

!""<

#

$!#

(

'

:

($郑莜萸
4

中药新药临床研究指导原则'

*

((北京#中国医

药科技出版社"

!""!

#

!$9

"

!:$

(

'

7

($

50Q0R0,?R-1. *

"

)10N T]4 *0N.W?PR0

'

*

((

50_

\.1`

#

(B0 H?1-B0N.N HP/3@RB@NV ]1.PW

"

!""!

#

:9

"

#:"

(

'

8

($国家中医药管理局
4

中医病证诊断疗效标准'

*

((南京#

南京大学出版社"

#99:

#

88

(

'

;

($金婧"阮祥燕
4

卵巢早衰的病因研究进展'

&

((实用妇产

科杂志"

!"";

"

!$

$

$

%#

#:!

"

#::

(

'

<

($赵建春"徐萍"宋亚光
4

巢衰复元汤治疗卵巢早衰
$<

例

临床观察'

&

((北京中医药大学学报$中医临床版%"

!""8

"

#$

$

8

%#

!$

"

!:

(

'

9

($孙敏玲
4

卵巢早衰
$<

例临床分析'

&

((首都医科大学

学报"

!""9

"

$"

$

:

%#

77!

"

777

(

'

#"

($周焰焰
4

中西医结合治疗卵巢早衰
$"

例疗效观察'

&

((

中国中西医结合杂志"

!""<

"

!<

$

#

%#

<:

(

'

##

($刘娜"王永宏"熊利
4

益肾抗衰汤配合克龄蒙治疗肾虚

型卵巢早衰的临床观察'

&

((湖南中医药大学学报"

!""9

"

!9

$

$

%#

:9

"

7#

(

'

#!

($葛盛
4

中医对卵巢早衰的认识及防治思考'

&

((中医学

报"

!"#"

"

!7

$

!

%#

$"8

"

$";

(

'

#$

($徐碧红"李茂清"于萍"等
4

补肾调经汤对卵巢早衰患者性

激素的影响'

&

((四川中医"

!"##

"

$"

$

7

%#

<<

"

9"

(

'

#:

($叶根英
4

中西医结合序贯治疗卵巢早衰
:$

例临床观察

'

&

((中国中医药科技"

!"##

"

#<

$

#

%#

79

"

8"

(

'

#7

($曹丽琴"张蔷蓉"叶天真"等
4

补肾抗衰汤联合人工周期

疗法治疗卵巢早衰临床观察'

&

((中草药"

!""<

"

$9

$

;

%#

#"8;

"

#"8<

(

$收稿#

!"#!

"

##

"

!$

$修回#

!"#$

"

"8

"

!"

$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$

$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$

$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$$

$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$
$

%

%

%

%

%

!中国中西医结合杂志"获
!"#!

年度中国科协精品科技期刊工程

期刊学术质量提升项目资助

为进一步促进中国科协科技期刊创新发展$增强科技期刊核心竞争力$大力培育精品科技期刊$中国科协
!"#!

年

继续实施精品科技期刊工程$主要项目有精品科技期刊培育计划%科技期刊国际推广计划和科技期刊能力发展建设平

台项目#

截止到
!"#!

年
<

月
#"

日$

!"#!

年度中国科协精品科技期刊工程项目评审工作已经结束$共评出精品科技期刊

培育计划
;;

项$科技期刊国际推广计划
;

项$科技期刊发展能力建设平台
$

项#

)中国中西医结合杂志*获精品科技期刊培育计划资助$资助亚类为期刊学术质量提升项目# 以此次资助为契机$

本刊将进一步提高学术质量$扩大影响# 欢迎广大中医及中西医结合工作者积极给本刊赐稿或组稿$积极参加本刊的

审稿工作$共同推进杂志影响力和竞争力的提升$为打造精品科技期刊而继续努力+


