
解，惟觉腰骶酸痛牵连颈项，上方加鹿角霜9g、紫石英
15g、巴戟天9g、怀牛膝12g 温补督脉，加减调理1个月
后诸恙渐失，随访1年未见复发。
3 滋肝泻火法治疗人工置环后月经失调

郑老认为，人工置环后月经失调发病机理为放环
操作不当或手术消毒不严格等使邪毒侵入血室，冲任
受损；湿邪下注，郁久化热，湿与邪热相搏于冲任，循肝
经内犯胞宫，损及于肝，致肝不藏血。临床表现为：经行
先期，量或多或少，质稠黏色褐，淋漓夹杂瘀块，净经后
带下绵绵有秽气，胁痛，腰腹酸坠，舌边红、苔薄浅黄，
脉濡弦。治疗宜滋肝和营，清泻相火，佐以渗湿。经验
方：炒柴胡6g，炒当归6g，炒白芍12g，炒牡丹皮6g，炒栀
子9g，生地黄12g，女贞子12g，墨旱莲12g，炙鳖甲12g，
蒲公英12g，黄柏9g，苦参9g，碧玉散15g（包煎） ，炙升麻
3g。肝肾阴虚加天冬9g、山茱萸9g；脾经湿热下注，少腹
坠胀加苍术、白术各9g、白芷9g、生薏苡仁12g；经血量
多，久漏不止加蒲黄炭10g（包煎） 、地榆炭15g。方中炒

柴胡、炒牡丹皮、炒栀子清肝泻火；生地黄、炙鳖甲、炒
当归、炒白芍、女贞子、墨旱莲滋肝和营；蒲公英、黄柏、
苦参、碧玉散泻热渗湿；升麻升清降浊。

例3：朱某，女，38岁，1992年2月12日初诊。置环4
年，经行先期色瘀不畅，淋漓旬日可净，净经后带下绵
绵不断，色黄有秽气，少腹坠胀，舌边红、苔薄腻，脉濡
弦细。脉证合参，证属肝郁湿热，冲任失调。治以滋肝泻
火渗湿法。处方：炒柴胡5g，炒牡丹皮6g，炒栀子9g，炒
当归6g，炒白芍12g，女贞子12g，墨旱莲12g，炙鳖甲
12g，黄柏6g，苦参9g，蒲公英12g，碧玉散15g（包煎） ，白
芷6g，生薏苡仁12g，炙升麻3g，7剂。3月20日二诊：经行
期准，色泽量质正常，经净后带下已少，秽气亦除，舌苔
薄腻，脉濡，再予调理肝脾两脏。原方加苍术、白术各
6g、山药12g、莲须6g，去炒牡丹皮、炒栀子、碧玉散。门
诊随访数月，经行带下均正常。

（收稿日期：2008－08－20）
［编辑：洪 涛］
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促育生精颗粒治疗男性少精弱精症150例
王鸿根 时 萍 董加花 王路平 于良生

（青岛大学医学院附属医院，山东省青岛市江苏路16号，266003）
  男性不育症一般有生殖器官发育异常、性机能障碍及精液
异常三方面的原因，临床上以精液异常最为多见。如精液不液
化不育，少精或弱精症等。我们自2003年来应用促育生精颗粒
治疗少精或弱精症及活动率、活动力低下引起的男性不育150
例，收到满意疗效。现报道如下。
1 临床资料

150例均为门诊患者且多是婚后同居2年以上，有正常的性
生活而未采取任何避孕措施，配偶检查无异常。精液检查为精
子数量不足及存活力、活动力都低于正常值范畴。年龄22～39
岁，平均年龄28.2岁。婚后不育2～16年。所有患者具有下列特
征至少一项：①精液量＜2ml；②精子密度＜2000万／ml；③一次
射精精子总数＜4000／ml；④精子活力直线＜50％，精子活动强
度＜60％；⑤精子存活率第一小时低于60％；⑥畸形精子数＞
20％；⑦白细胞计数＞1×106／ml。
2 治疗方法

促育生精颗粒（ 院协定方） ：淫羊藿、巴戟天、仙茅、枸杞子、
山茱萸、土茯苓、赤芍、黄精、沙苑子、知母、黄柏、蛇床子、杜仲、
牛膝、何首乌、菟丝子等。每日1剂，冲服分早晚两次服用。20剂
为1个疗程。
3 疗效观察
3.1 疗效标准

痊愈：症状体征消除，女方已怀孕；显效：精子计数＞6000
万／ml，活动强度＞60％，活动率＞65％，畸形精子数＜20％ 以

下，精液不液化转为液化，白细胞＜5个／HP；有效：自觉症状好

转，性功能增强，精液有所改善，但各项指标仍未达到正常标
准；无效：精液常规未能得到改善，甚至下降。
3.2 结果

150例患者中，痊愈118例 （78.7％） ，显效23例 （15.3％） ，有
效7例（4.7％） ，无效2例（1.3％） ，总有效率为98.7％。
4 病案举例

殷某，男，38岁，2006年6月12日初诊。结婚3年，无嗣，性生
活正常。其配偶妇科检查无异常。曾采用多种治疗无效。患者常
感神疲乏力，时有腰酸，平素因工作关系时常熬夜，头晕目眩，
记忆力减退，纳可寐差，二便尚调，舌淡红、苔薄白，脉沉细无
力。精液常规显示：精液量1.8ml，灰白半透明，精子计数3000万／
ml，pH7.3，液化时间＞1h，10％不液化、活动率40％，活动力Ⅰ
级，畸形精子60％。拟诊“不育症”，此乃肾气不足、精血亏虚所
致。治宜补肾填精，益气养血。予以促育生精颗粒，连服20剂，自
觉症状改善，精液复查：精液量3ml，精子计数8000万／ml，
pH7.9，液化时间正常，活动力Ⅲ级，正常精子85％。其配偶于次
年9月产下一健康男婴。
5 讨论

我们根据补肾精、益肾气的中医理论，在以益肾填精为主
的同时，根据兼证的不同，从肾精亏虚、湿瘀阻滞精道入手，增
加土茯苓、黄柏、知母清下焦湿热、滋阴降火；牛膝、赤芍活血化
瘀、扩张血管，增加血流量，改善微循环。诸药配伍相得益彰，具
有补肾阳、益肾精之功。

（收稿日期：2008－11－20）
［编辑：黄 健］

·114· 中医杂志2009年2月第50卷第2期 Journal of T raditional Chinese M edicine，2009，Vol．50，No．2 
DOI ：10．13288／j ．11－2166／r ．2009．02．005


