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不孕症是指有正常的性生活，未避孕、同居 2 年而未受
孕的一种病症，而排卵障碍是导致不孕症发生的一个主要原

因。克罗米芬为治疗不孕症常用药，但研究发现，单纯使用并
不能取得令人满意的疗效。有研究表明，使用中药联合克罗米
芬进行治疗，能显著改善患者的不孕症状[1]。本研究为探究克
罗米芬联合中药汤剂治疗排卵障碍性不孕症患者的疗效，利用

超声仪进行评价，现报道如下。
1 临床资料

1.1 一般资料 选取 2010 年 1 月—2014 年 1 月本院排卵障
碍性不孕症患者，共 113 例，随机分为 2 组。观察组 57 例，
年龄 21～38 岁，平均(31.4±9.4)岁，月经周期(28±5)天，平
均不孕时间(3.4±1.2)年。对照组 56 例，年龄 21～39 岁，平
均(32.1±10.9)岁，月经周期(28±4)天，平均不孕时间(3.5±
1.1)年。2 组一般资料比较，差异均无统计学意义(P＞0.05)，
具有可比性。
1.2 诊断标准 参照《妇产科学》 [2]。①有正常的性生活，没
有采取任何避孕措施 2 年以上未出现怀孕；②应用 B 超对排

卵检测，证实没有排卵。
1.3 纳入与排标准 纳入标准：①所有患者均符合排卵障碍
性不孕症的诊断标准；②无特殊病史，对本研究所用药物不存

在过敏症状；③入院基本资料齐全。排除标准：①不符合排卵
障碍性不孕症的诊断标准；②入院基本信息不全者；③对本研

究所用药物存在过敏的患者。所有患者均由其家属签署知情同
意书。

2 治疗方法

2．1 对照组 给予克罗米芬(上海衡山药业有限公司)口服，
在月经第 5 天开始口服，每次 100 mg，每天 1 次，连服5

天。
2．2 观察组 在对照组治疗基础上联合中药方，组成：巴戟
天、香附各 10 g，女贞子、川芎、山茱萸各 15 g，菟丝子 20
g，山药、黄芪、熟地黄各 30 g。阴虚者鳖甲 10 g；肾阳虚者
加制附子、肉桂各 6 g；血瘀明显者加桃仁 10 g，红花 12 g。
水煎，分早、晚服用，每天 1 剂，自月经周期的第 5 天开始
服用，连续服用 20天，最长治疗 3个月经周期。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 采用超声诊断仪对 2组患者治疗前以及治疗
后的卵泡直径、子宫内膜厚度进行监测，并观察 2 组患者治
疗效果。
3.2 统计学方法 运用 SPSS13.0 统计软件分析，计数资料
采用 χ2 检验；计量资料以(x±s)表示，行 t检验。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 痊愈：患者已妊娠；有效：症状、基础体温、
月经周期、B超测卵泡的发育等基本趋于正常；无效：临床症
状以及各项检查指标均无改变。
4.2 2组治疗前后卵泡直径比较 见表 1。治疗前及治疗后第
1 周期，2 组卵泡直径比较，差异均无统计学意义(P＞0.05)，
治疗后第 2 周期以及第 3 周期，观察组患者卵泡直径大于对

照组，2组比较，差异均有统计学意义(P＜0.05)。
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表 1 2组治疗前后卵泡直径比较(x±s) mm

4.3 2组治疗前后子宫内膜厚度比较 见表 2。治疗前，2组
子宫内膜厚度比较，差异无统计学意义(P＞0.05)，治疗后，第
1、2、3 周观察组子宫内膜厚度均大于对照组，2组比较，差
异均有统计学意义(P＜0.05)。

表 2 2组治疗前后子宫内膜厚度比较(x±s) mm

4.4 2 组临床疗效比较 见表 3。总有效率观察组 84.2%，
对照组 53.6%，2组比较，差异有统计学意义(P < 0.05)。

表3 2组临床疗效比较 例(%)

5 讨论

不孕症严重困扰着广大女性患者，许多家庭也因此而破

裂，因此寻找一个有效的治疗方法显得尤为重要。临床上最为
常见的治疗方法是单纯应用克罗米芬进行治疗，但效果并不显

著[3]。排卵功能障碍引发的不孕是导致女性不孕的主要原因之
一。克罗米芬是一种促排卵药物，克罗米芬通过与患者体内的
雌激素受体相结合，与雌激素竞争受体，从而阻断内源性的雌

激素负反馈调节，使下丘脑加速分泌促性腺激素释放激素，最

终使患者卵泡得到发育[4]。单独使用克罗米芬效果并不明显，
克罗米芬在与雌激素受体进行结合时，会使雌激素的靶器官

效应逐渐降低，导致患者出现宫口松弛度下降，宫颈黏液稠

密、量少。此外，子宫内膜的生长受到抑制，受精卵的容受

性也较差，从而出现排卵率虽然增高，但受孕率却不高的现

象，这在临床上一般被称为“高排低孕”。
中医学认为，“肾为先天之本”，只有肾阳旺盛，才会促

进卵子排出，因此排卵障碍性不孕症一般从肾论治。本观察的
中药方以滋阴补肾、精益填髓为主，能够显著改善由于使用克
罗米芬而导致的“高排低孕”的现象，增加宫颈黏液的分泌，
使精子的通过更加顺畅，并进一步提高子宫内膜对于受精卵的

容受性，从而达到提高受孕率的目的。现代药理表明，巴戟
天、香附、女贞子、山茱萸、菟丝子有补肾填精的作用，能够
有效提高患者的排卵细胞质量以及卵裂能力[5~6]。此外，这类
补肾中药还具有与雌激素相类似的作用，因此其能够改善由克

罗米芬导致的局部雌激素不足的副作用，显著提高受孕率。
本研究表明，总有效率观察组 84.2%，对照组 53.6%，2

组比较，差异有统计学意义(P < 0.05)。治疗后，观察组卵泡
直径显著大于对照组，2 组比较，差异有统计学意义(P＜
0.05)；治疗后，观察组子宫内膜厚度大于对照组，2组比较，

差异有统计学意义(P＜0.05)。提示了克罗米芬联合中药汤剂，
二者起到协同增效的作用，提高子宫内膜容受性和妊娠率。
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组 别

观察组

对照组

t值
P值

n
57

56

治疗前

10.58±1.42
10.41±1.38
0.645

0.520

治疗第 1周期

13.08±1.35
12.74±1.21
1.408

0.162

治疗第 2周期

15.68±2.11
14.53±1.54
3.304

0.001

治疗第 3周期

17.95±3.10
16.04±2.21
3.765

0.000

组 别

观察组

对照组

t值
P值

n
57

56

治疗前

8.42±0.14
8.51±0.16
0.184

0.216

治疗第 1周期

8.85±0.34
8.63±0.21
4.129

0.000

治疗第 2周期

9.71±1.12
8.89±0.31
5.502

0.000

治疗第 3周期

11.78±1.42
9.67±0.81
9.679

0.000

组 别

观察组

对照组

t值
P值

n
57

56

痊愈

17(29.8)

6(10.7)

6.364

0.012

有效

31(54.4)

24(42.9)

1.503

0.220

无效

9(15.8)

26(46.4)

12.403

0.000

总有效

48(84.2)

30(53.6)

12.403

0.000
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