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　　王光辉（１９５７－），男，主任医师，泰安市中医医院副院

长、山东中医药大学兼职教授、博士研究生导师、第四批全国

老中医药专家学术经验继承工作指导老师。精于妇科，兼擅

男科，尤其对于治疗不孕不育、子宫肌瘤、卵巢囊肿、子宫内

膜异位症、男子性功能障碍、前列腺疾病等病证积累了丰富

经验。发表论文６０余篇，主编著作４部。获得中华中医药

科技进步三等奖２项。
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　　王光辉主任医师从医３０余年，在诊治不孕症方
面积累了丰富的临床经验。笔者跟师学习，受益匪
浅，现总结介绍如下。

１　持续不排卵型不孕———四期调经补肾贯穿始终
女性不孕症中，持续性不排卵为常见的原因之

一。王老师根据“肾藏精，主生殖”及“天癸之本本于
肾”的理论，认为肾精滋长是排卵的基础，冲任经脉
气血和畅是排卵的条件，肾阴肾阳消长转化不利是
卵巢功能失调的病机关键所在。因此，抓住调节肾
阴肾阳的消长转化，促使冲任经脉气血和畅，使卵泡
能正常生长、发育、排卵，为受孕奠定物质基础。王
老师根据自己多年实践经验，综合脏腑、气血冲任和
阴阳学说，结合月经周期的不同阶段，拟定了中药四
期疗法，以达到调节女性生殖功能，恢复排卵。其具
体方法是：
经后期（卵泡期）：约为月经干净后第５～１２天，

此时胞宫经血已泻，血海空虚，经本于肾，肾为经水
之源，此属肾阴肾精不足时期，需通过调节脏腑气血
功能，使冲任气血渐渐充盈，下注胞宫；治以滋肾填
精、健脾养血，方用自拟地精调经丸：熟地黄、山茱
萸、山药、女贞子、黄精、枸杞子、（制）何首乌、当归、
川芎、白芍、鸡血藤、紫石英、甘草。方中熟地黄、山
茱萸、女贞子、枸杞滋肾养阴；山药、黄精健脾益气；
当归、川芎、白芍、鸡血藤养血活血；紫石英，味甘性
温入心、肝、肾、肺经，能温营血而润养，有“阳中求
阴”之味，使精血充足，胎孕乃成。
经间期（排卵期）：约为月经干净后第１３～１５

天，此期经过经后期的蓄养，冲任精血充盈，胞宫气
血渐盛，属于阴转于阳，即将进入阴阳转化的氤氲
期，此期治疗宜益气活血，补肾通阳，以助冲任气血
旺盛，胞脉通畅，促进排卵，总的指导思想是突出一
个“通”字。方用参鹿的候丸：鹿角胶、菟丝子、杜仲、
枸杞、巴戟天、紫石英、花椒、大黄、山茱萸、黑蚂蚁、
人参、红花、桑椹子、黄芪、当归、川芎、淫羊藿、水蛭。
方中鹿角胶、菟丝子、杜仲、淫羊藿、巴戟天、紫石英、
黑蚂蚁、花椒补肾通阳，有助冲任通盛，山茱萸、枸
杞、桑椹子滋肾阴，填精血；人参、黄芪健脾益气，使
气血旺盛，为顺利排卵创造良好条件；当归、川芎、红
花、水蛭活血化瘀，有助于成熟卵泡的破裂，促成
受孕。
经前期（黄体期）：约为月经周期第１６～２３天。

此期是阴已转阳，肾气旺盛，冲任精血旺盛，下注胞
宫，胞宫精血满盈待泻的阳气活动旺盛期。同时王
老师观察到，许多排卵功能障碍性不孕症患者于此
期多有肝肾不和的变现，证见面部或肢体浮肿，烦躁
易怒，乳房胀痛，纳呆食少。多因肝血不足在先，复
由情怀不畅，善感多愁，肝气郁结，疏泄失常，脾失健
运，冲任不得相资，难以摄精成孕。故治宜补肾益
气，调肝和脾，促进黄体正常发育和功能健全，方用
芪续理任丸：桑寄生、菟丝子、续断、杜仲、（炙）黄芪、
阿胶、白芍、陈皮、萆薢、黄精、白术、防风、炙甘草、香
附。方中桑寄生、菟丝子、续断、杜仲、阿胶补肾益
精，黄芪益气、升提中气，白芍、白术、防风、陈皮疏肝
理脾；黄精养精和中，萆薢治真元不足，下焦虚寒。
香附理气通经，协助经前期由阳向阴的转化。
行经期：即月经周期第２４～２８天。此期经血外

流，阴阳转化，若排经不畅，瘀血不去，新血不生，则
影响下一周期月经，行经期胞宫经血外泄，不一味攻
伐，也不滥用滋腻之品，以补肾活血通经为主，方用
活血促经丸：山茱萸、（制）何首乌、熟地黄、枸杞、菟
丝子、黑蚂蚁、续断、当归、鸡血藤、川牛膝、川芎、土
鳖虫、泽兰（叶）、柏子仁、水蛭、炙甘草。方中熟地
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黄、山茱萸、枸杞子、（制）何首乌滋肾阴，菟丝子、黑
蚂蚁、续断温肾阳。当归、鸡血藤、川牛膝、川芎、土
鳖虫、泽兰、水蛭活血化瘀，使瘀血去新血生而经行
顺畅。

２　免疫性不孕———活血清热尤重补肾
对于免疫性不孕，王老师认为，肾虚日久，气虚

无力运血，瘀血阻滞或房事不节，余血未净即合，经
血相搏，致气滞血瘀，阻碍精卵结合最终导致不孕。
肾虚是免疫性不孕的主要因素，血瘀湿热是免疫性
不孕致病因素。法宜补肾益气，活血化瘀佐以清热
自拟抑抗促孕方：淫羊藿、菟丝子、熟地黄、枸杞子、
山茱萸、黄芪、白芍、忍冬藤、桃仁、丹参。方中淫羊
藿补肾益气，菟丝子补肾益精，两药共为君药。熟地
黄、枸杞子滋肾益精，山茱萸滋养肝肾，３药增强君
药补肾之力，调补肾中阴阳平衡，可制淫羊藿燥热之
性，共为臣药。黄芪益气补虚，鼓动气血运行；白芍
养血柔肝；忍冬藤清热解毒，清热而不伤阴，苦寒而
不损气。桃仁、丹参活血化瘀，祛瘀生新共为佐药；
炙甘草为使，调和诸药。共奏补肾益气，活血化瘀清
热之功。

３　输卵管炎性不孕———活血化瘀配以补气
此型多见于继发性不孕，临床常见小腹一侧或

两侧隐痛，劳则复发，腰酸乏力，带下量多，月经
不调。关于其病因病机，王老师认为，无论是湿热
蕴结，寒湿凝结，还是气滞血瘀或气虚血瘀，瘀血
阻滞冲任为其主要病机，故而采用活血祛瘀消癥散
结治疗，方用桂枝茯苓汤加活血散瘀之品，如红
花、三棱、莪术、刘寄奴、皂角刺、穿山甲、水
蛭、露蜂房等，上述活血化瘀药能加速盆腔血液循
环，促进炎症吸收，软化增生的纤维结缔组织，以
利于受孕。久病多虚，气行则血行，因此，在活血
化瘀药中，常加黄芪，一是鼓舞正气，提高免疫功
能，从而预防反复感染。二是补气以助行血。口服
中药的同时，配合药渣外敷、盆腔理疗，以增加疗
效。在中药治疗时，为缩短疗程，适时配合西药宫
腔灌注或输卵管介入治疗。

４　验案举例
李某，女，２８岁，２０１０年３月１０日初诊。患者

结婚３年未孕，夫妇性生活正常未避孕。近３年出
现闭经，黄体酮撤血试验阳性，在外院诊为多囊卵巢
综合征，曾行输卵管造影检查提示双侧输卵管通畅。
丈夫精液检查正常。服用过克罗米芬促排卵治疗，
未孕。平素感腰膝酸软，乏力，性欲淡漠，月经周期

４０～１８０天，经期４～５天，量少，无痛经。就诊时停
经２个月余，舌质淡、苔薄白，脉沉细。妇科检查无
异常。患者多毛，肥胖。彩色超声：子宫内膜８ｍｍ，
右侧卵巢２９ｍｍ×２２ｍｍ，左侧卵巢２８ｍｍ×１９ｍｍ，
两侧卵巢内均可探及１２个以上小卵泡，超声诊断：
双侧卵巢多囊样改变。查尿妊娠试验阴性，排除早
孕可能。中医辨证为肾虚。王老师考虑患者已停经

２个月余，给予黄体酮胶丸１００ｍｇ，每日２次，共５
天。撤退出血。嘱患者监测基础体温，服用叶酸
片。３月２２日再诊：２０１０年３月２２日月经来潮，
量偏少，经血暗红，舌质淡暗、苔薄白，脉沉涩。
给予活血促经丸１包，每日３次，共３天。月经第

５天服用地精调经丸１包，每次６ｇ，每日３次。同
时月经第１０天开始隔日Ｂ型超声监测卵泡发育及
内膜情况。彩色超声监测当优势卵泡直径≥１８ｍｍ
时服参鹿的候丸１包，每次６ｇ，每日３次；当彩
色超声监测已排卵时服芪续理任丸１包，每次６ｇ，
每日３次。如此中药四期疗法连续应用３个月后，
月经第１６天卵泡达１８ｍｍ×１８ｍｍ，内膜１０ｍｍ。

ＢＢＴ呈双相，持续１８天时，测尿妊娠试验阳性，
测血人绒毛膜促性腺激素 ５　６００ｍＩＵ／ｍｌ，孕酮

２３ｎｇ／ｍｌ，服寿胎丸加味保胎治疗，至足月顺产一
男婴。

（收稿日期：２０１１－０３－０２；修回日期：２０１１－０６－０２）
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欢迎邮购医学ＶＣＤ
四大经典ＶＣＤ《黄帝内经》、《伤寒论》、《金匮要略》、《温

病学》全套２　５００元，其中《金匮要略》单套８００元，其余每套

６００元。四大基础ＶＣＤ《中医基础理论》、《中医诊断学》、《中

药学》、《方剂学》全套２７００元，单套７００元。

“全国名老中医专家临床经验高级讲习班”自１９９９年以

来举办多期，得到了６０多位全国名老中医和专家的积极响

应和大力支持。授课内容为全国名老中医和专家个人几十

年临床经验的宝贵结晶。现已制作成光盘，可作为中医医

疗、教育和研究机构收藏以及开展继续教育的培训教材，也

可供中医医务工作者临床自学。第一期１　５００元（２２ＤＶＤ），

第二期１　５００元（２０ＤＶＤ），第三期１　１３０元（１６ＤＶＤ），第四

期９８０元（１６ＤＶＤ），第五期１　３３０元（２３ＤＶＤ），第六期１　０５０
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第十一期５４０元（１０ＤＶＤ）。总价１０　９７０元。
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