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卵撰早衰中医证治需注意哆些方面�

答
�

妇女在 ��岁以前出现卵巢功能衰退现象者称

卵巢早衰
，

本病属中医
“
血枯

” 、 “
血隔

” 、 “
闭经

”
等范畴

。

西医主要用性激素替代或皮质激素治疗
，

但效果不理

想
，

卵巢早衰除闭经外只有少数人出现类似更年期综

合征症状
，
故常不被重视

，

但是长期处于低雌激素状态

下
，

年轻妇女会发生子宫萎缩
，
阴道分泌物减少

、

性交

痛
，

骨质疏松以至冠心病
，

故应高度重视
。

在诊断方面
，

本病主要有两类
，

第一类为无反应性

卵巢
，

血中促性腺激素升高
，

卵巢中有正常原始卵泡
，

但不起反应
，

仅见闭锁卵泡
，
可能与受体缺乏有关 �第

二类为自身免疫病
，

常与甲状腺炎
、

重症肌无力同时存

在
，

用 ���� 方法测定
，

发现在卵巢早衰者卵巢与卵子

内可测到特殊抗体
，

其中有抗卵巢抗体与抗卵子抗体

的占 ���
，

故而认为 ���� 方法可作为诊断卵巢早衰

的常规检查
，

激素测定显示本病 ��� 明显升高
，
�� 也

略有升高
，

雌激素与雄激素偏低
，

血催乳素 ��� 正常
，

无反应性卵巢可能垂体分泌的 ��� 与 �� 并不亢进
，

但是病久者的 ��� 也会升高
，
通过 ����方法测定抗

体
，

可鉴别是否存在自身免疫间题
。

在辨证方面
，

性腺未发育者
、

原发闭经
、

某些流行

性腮腺炎性卵巢炎
，

性腺发育不全等患者
，

可表现为初

潮延迟或月经不规则
，

典型的卵巢早衰患者有烘热
、

性

腺功能减退
、

闭经
。

根据其临床表现
，

本病主要分为肝

肾阴虚型与气虚痪阻型
，
肝肾阴虚型主要为五心烦热

，

两颧潮红
，

烘热阵作
，

烦躁易怒
，
白带量极少

，
月经量少

渐至闭经
，
苔薄舌质暗红

，

脉细弦数
，

血清 ��水平低

下
，
��� 水平明显上升

，
�超子宫偏小

，

两侧卵巢较小
，

未发现卵泡
。

气虚血癣型主要为头晕神疲
，
腰酸畏寒

，

足底不温
，

性功能下降
，
月经停闭

，

活动后心悸
，
毛发不

荣
，
舌质淡边有齿印及疲点

，

脉沉细涩
，

血清 ���� 方法

测定可发现有抗卵巢抗体
、

抗卵子抗体
，

或有抗人胎盘

抗体
、

抗甲状腺抗体
。

在治疗方面
，
目前认为卵巢早衰并不是不可逆的

，

特别对于期望生育的患者
，
仍应积极治疗

。

中药有多系

统
、

多环节的整体调节作用
，

它本身不是激素
，

但具有

明显的调动能力
，
特别是能提高卵巢对促性腺激素的

反应性和卵巢中性激素受体的含量
。

肝肾阴虚型
，

用调

经 �号
，

药物为熟地 ���
，

熟大黄 ��
，
炒白芍

、

炙甘草
、

紫

河车各 ���
，

紫草 �馆
，
全当归

、

玄参各 ���
，
炒知每

、

炒

黄柏
、

淫羊霍
、

丹皮
、

卷柏各 ���
。

气虚血癣型
，
用调经 �

号
，

药物为生黄蔑
、

党参各 ���
，

鹿角片
、

仙茅
、

鸡内金

各 ���
，

桃红
、

���弯各 ���
，

全当归
、

补骨脂
、

三棱
、

羲术

各 ���
，

缎紫石英 ���
，
肉桂心 ��

，
上述方剂

，

每 日 �剂
，

连用 �个月为一疗程
。

在药物选择上需注意如下几点
。

���瞬中求阳与阳中求阴
，

如肝肾阴虚型选淫羊篮
����

动静结合
，
如熟地与熟大黄配伍能养血化寮

����血肉

有情之品的选择
，
如紫河车

、

鸡内金
、

鹿角片
，

能填补

奇经
，

消寮散结
����适当的配合西药

，

周期性补充雌

激素与孕激素的替代疗法与中药的调动疗法相结合
，

可加快卵巢功能的恢复
。
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慢性肾炎息者为何易感外那�应如何治疗�

答
�

感受外邪是慢性肾炎的诱发因素
、
这对患者的

康复是十分不利的
。

因此
，
积极防治慢性肾炎患者复感

外邪
，

对于提高慢性肾炎的疗效非常必要
。

临床实践表

明
，

慢性肾炎患者易患外感的原因主要有以下两个方

面
�

其一
，

由于慢性肾炎患者脾肾两虚
，
卫气乏源

。

盖卫

气
“
发源于下焦

，
滋养于中焦

” ，
卫气薄弱

，
落篱不固

，

故

易感外邪而发生感冒
。

其二
，

由于慢性肾炎患者常兼夹

水湿
，
湿热等内邪

，

易招致外邪
，

内外相合而发生感冒
。

根据我们的临床体会
，

慢性肾炎患者复感外邪之后应

从以下几个方面进行治疗
。

� 扶正固表
�

适用于慢性肾炎复感外邪而以正虚为主

者
，
以治本助卫

。

可根据患者气血阴阳虚损的偏重不

同进行调治
。

如属气虚感冒者
，

可用益气固表法
，

常用

玉屏风散或参苏饮加减 �若属阴虚感冒者
，

应养阴解

表
，

常用加减旅葬汤加味
。

� 祛邪治标
�

适用于外邪客体
，
邪实较为突出者

，
以祛

邪为主
，

救标解表
。

临床可进一步根据感邪性质和邪

袭部位不同而加以调治
。

如邪在太阳
，

属风寒客犯者
，

当以辛温解表
，

可用桂枝汤加味�若为风温 �热�侵袭

者
，
须用辛凉解表

，

可予越婶汤等加减
。

如邪在少阳者
，

可用小柴胡汤和解表里
。

如邪组三焦者
，

可用杏仁滑石

汤
、

三仁汤
、

黄连温胆汤之类加减
，
以疏畅气机

、

宜达内

外
、

清利水道
，

使湿热分消
，

驱邪外出
。

� 标本兼顾
�

适用于内外合邪
，

标本并重者
，
以标本兼

顾
，

扶正祛邪
。

如素体阳虚或病久肾阳衰败
，

复感外
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