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也摘要页 张淑芬认为多次体外受精-胚胎移植术失败患者多虚尧多瘀尧多郁袁病因病机复杂袁遵循野杂合以治冶理论袁在辨证论治基

础上袁按照体外受精-胚胎移植术的不同阶段袁适时尧合理尧有效地将汤药方剂尧针刺尧耳穴压豆尧穴位贴敷等中医传统治疗方法应用

到体外受精-胚胎移植术中遥 降调期予以方药逍遥散加减合耳穴压豆以安巢袁促排期予以养泡助膜方加减合针刺以助膜充盛袁妊娠

期予以泰山磐石散加减合穴位贴敷以纳胎袁循序渐进袁一方多法袁内外结合袁医患结合袁提高了体外受精-胚胎移植术的成功率袁临床

疗效显著袁为中医药辅助体外受精-胚胎移植术提供了切入点遥
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ZHANG Shufen's experience of in vitro fertilization-embryo transfer based on
various methods by stages
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也粤遭泽贼则葬糟贼页 ZHANG Shufen believes that the patients with multiple failures of in vitro fertilization-embryo transfer are
suffering from deficiency, blood stasis, and depression. Due to the complicated causes and mechanisms, she proposes to follow the
theory of "various methods by stages". Guided by treatment based on pattern differentiation, Chinese medicine treatments such as
decoction, formula, acupuncture, ear point pressing beans and acupoint application are applied timely, properly and effectively for
different stages of in vitro fertilization-embryo transfer. In the down-regulation period, modified Xiaoyao Powder and ear point
pressing beans were administered to settle the uterus; in the ovulation period, modified Foam-nourishing Membrane Formula and
acupuncture helps the membrane filling; during pregnancy, modified Taishan Panshi Powder and acupoint application are utilized
for imbedding. The above measures are taken step by step, featured by various methods for one formula, internal -external
combination, and doctor-patient combination. These have increased the success rate of in vitro fertilization-embryo transfer, and
have demonstrated clinical efficacy. It provides a starting point for the adjuvant treatment of in vitro fertilization-embryo transfer
with Chinese medicine.
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近年来袁随着现代医学技术的发展袁辅助生殖技

术渊assisted reproductive techology, ART冤被广泛应用

于不孕症患者袁极大提高了妊娠率[1]遥 而体外受精-胚
胎移植渊in vitro fertilization-embryo transfer, IVF-ET冤
临床妊娠率为 30%耀40%[2]袁成功率比较低袁给患者带

来了极大的精神压力和经济压力[3]遥 反复 IVF-ET 失

败仍然是 ART 过程中最棘手的问题袁属于中医学

野不孕症冶野滑胎冶的范畴[4]遥 胚胎质量和子宫内膜容

受性与胚胎种植关系密切袁且 60%的移植失败是子

宫内膜容受性差引起的[5]遥 ART 面临耗资巨大尧妊娠

成功率低于期望值尧活产率低等问题 [6]袁因此袁发挥

传统中医药优势配合 ART 以提高妊娠率是值得深

入研究的热点问题遥 张淑芬老师是第七批全国老中

医药专家学术经验继承工作指导老师袁专注于妇

产科临床尧教学尧科研工作 30 余年袁基于多年临床

经验袁提出运用野杂合以治冶理念辅助 IVF-ET袁取
得了良好的临床疗效袁现将其治疗经验总结如下遥
1 野杂合以治冶思想

野杂合以治冶最初是指杂合砭石尧毒药尧灸焫尧九
针尧导引按蹻 5 种治法来治疗疾病[7]遥 中医学以整体

观念和辨证论治为基础袁野杂合以治冶 的思想体现了

中医学将环境尧饮食尧情志等因素与病情结合起来全

面思考疾病的思路袁因此袁相比单一治疗方式袁一方

多法尧一病多法疗效更佳遥 在前人思想基础上袁张老

师认为野杂合以治冶体现在治则尧治法尧医患双方遥 然

而袁中医传统疗法众多袁如何适时尧合理尧有效地将

野杂合以治冶运用到疾病的不同阶段袁需要获得病情袁
而后方可知治之大体也遥 IVF-ET 反复失败病因复

杂尧缠绵难治袁绝非单一治则治法所能凑效袁一方多

法尧内外相合尧医患共参无疑是相得益彰的治疗良

策遥 在辨证的基础上袁既要野杂合冶补肾健脾尧活血化

瘀尧疏肝解郁等治则袁又要野杂合冶汤药方剂尧穴位贴

敷尧耳穴压豆尧针刺等治疗方法袁同时在饮食尧情志上

亦需要患者主动参与袁即医患双方的野杂合冶遥 如此袁
在前人基础上扩大理解野杂合以治冶袁充分发挥野杂合

以治冶在 IVF-ET 中的应用遥

2 病因病机复杂袁合而为病

2.1 虚要要要脾肾亏虚袁胞宫失养为本

IVF-ET 患者进行降调尧超促排卵尧促排等治疗

后袁消耗大量精微物质袁化生肾阴的物质基础丧失袁
肾水不足袁子宫内膜失于滋养袁则容受性低下袁子宫

接纳和孕育功能不佳曰肾阳为一身阳气之根袁肾阳不

足袁脏腑失于温煦袁子宫内膜失于温养袁正如叶傅青主

女科歌括窑下不冰冷不孕曳野夫寒冰之地袁不生草木曰
重阴之渊袁不长鱼龙冶袁胞宫温暖袁土壤肥沃是受孕的

基本条件遥叶景岳全书窑血证曳载野血即精之属也袁但精

藏于肾袁所蕴不多袁而血富于冲袁所至皆是遥盖其源源

而来袁生化于脾冶袁脾为后天之本袁后天养先天袁脾为

气血生化之源袁精血充旺袁方能受孕遥 子宫内膜是有

形之物袁有赖于水谷精微的濡养袁脾胃健运为胚胎的

种植提供充足的物质基础遥脾胃虚弱袁水谷运化功能

障碍袁肾精缺失袁精血无以形成袁血海空虚袁子宫内膜

无以充养遥
2.2 瘀要要要瘀血阻滞袁胞脉受阻为标

叶医林改错窑论小儿抽风不是风曳载野元气既虚袁
必不能达于血管袁血管无气袁必停留而瘀冶袁血的生

成尧统摄与运行袁有赖于气的生化和调节袁气血不足袁
引起瘀血留滞冲任尧胞宫袁胞脉受阻遥女子以血为本袁
血气贵在流畅袁叶读医随笔窑病后调补须兼散气破血曳
载野脉络之中必有推荡不尽之瘀血袁若不驱除袁新生

之血不能流通袁元气终不能复袁甚有传为劳损者冶袁血
脉不畅袁瘀阻冲任袁脉道不通袁子宫内膜血流减少或

瘀阻不通袁不易容物袁犹如土壤贫瘠袁胚胎着床困难袁
或者着床以后胞宫难以滋养胎元袁即现代医学视角

下野子宫内膜容受性低下冶[8]袁也就是子宫对胚胎植

入的敏感性下降袁自然受孕能力及辅助生殖能力均

受到影响遥
2.3 郁要要要肝气郁结袁胎孕难成

叶素问窑举痛论曳载野百病生于气也冶袁肝主调畅一

身之气机袁肝体阴而用阳袁喜疏泄而畅调达袁是机体

调节气血的枢纽袁肝不调达而致郁遥 叶傅青主女科歌

括窑嫉妒不孕曳云院野妇人有怀抱素恶袁不能生育者遥人
以为天心厌之也袁谁知是肝气郁结乎钥冶IVF-ET 失败

患者多求子心切袁长期奔波袁加之家庭尧经济等方面
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的压力袁大多情志不畅袁紧张尧压抑袁肝失调达袁气血

运行不畅袁冲任不能相资袁胞宫血流不充袁内膜循环

欠佳袁而难以育胎遥 研究证实袁肝郁会直接损伤女性

生殖功能袁导致胚胎发育受到干扰[9-10]遥
3 杂合以治袁分期论治

3.1 降调期要要要静息安巢袁杂合以调

降调期[11]是指从前一个月经周期的黄体期至本

次月经周期的第 3~5 天袁此期西医使用促性腺激素

释放激素类似物袁从而使垂体处于脱敏状态袁卵巢处

于休眠状态袁患者出现潮热盗汗尧五心烦热尧失眠等

类似绝经期的症状[12]袁张老师认为此时应抚卵静养袁
用药宜静勿动袁忌用壮阳滋腻之品惊扰卵巢袁而木中

之火易动难静袁宜养肝疏肝遥 叶金匮要略窑脏腑经络

先后病脉证曳载野夫治未病者袁见肝之病袁知肝传脾袁
当先实脾冶袁因此袁调肝健脾是重点遥 方以逍遥散加

减院当归 15 g袁白芍 15 g袁柴胡 6 g袁郁金 10 g袁香附

10 g袁茯苓 15 g袁白术 12 g袁熟地黄 15 g袁山茱萸 15 g袁
枸杞子 15 g袁甘草 6 g遥方中柴胡尧郁金尧香附理气疏

肝袁予以山茱萸尧枸杞子补肾滋阴袁缓缓补之遥 辅以

耳穴压豆袁刺激肝尧脾尧内分泌尧神门等穴位袁以宁心

安神尧养肝疏肝袁亦可加强卵巢静养作用遥研究表明袁
耳穴压豆可以调节下丘脑-垂体-卵巢轴袁调节机体

内分泌功能袁从而可以起到气血调畅袁阴平阳秘的作

用[13]遥 此外袁嘱患者清淡饮食袁以免辛辣刺激之品引

动君火尧相火袁扰动卵巢静养遥
3.2 促排期要要要针药结合袁杂合以养

肾阴是卵泡发育的物质基础袁肾精充盛有利于

卵泡的正常生长发育袁而肾阳是卵泡成熟排出的推

动力袁IVF-ET 患者多次降调或超促排卵袁精血耗伤袁
卵泡发育不良袁优势卵泡减少袁甚或可能取出空卵袁
宜补肾滋阴尧养血填精袁精血得充袁阳得阴生袁阴得阳

化遥 叶理虚元鉴窑治虚有三本曳载野脾为百骸之母冶袁卵
泡的发育尤需要后天水谷精微的助养袁张老师强调

顾护中气袁多选用黄精尧山药尧莲子等中和平调之品袁
以免损伤中阳袁为优势卵泡发育提供充足的物质基

础遥 移植成功不仅需要优质的胚胎袁还需要与之同

步发育的子宫内膜[14]袁张老师强调在促排期亦要注

重调养子宫内膜袁通过补肾健脾袁卵长膜生袁方以自

拟养泡助膜方院当归 9 g袁川芎 15 g袁女贞子 15 g袁
墨旱莲 15 g袁山药 15 g袁莲子 12 g袁黄精 15 g袁枸杞

子 15 g袁熟地黄 15 g袁白芍 12 g袁茯苓 12 g袁白术

15 g袁山茱萸 6 g袁石斛 9 g袁龟甲 9 g袁鳖甲 9 g袁鹿
角霜 6 g袁甘草 6 g遥针刺治疗调理冲任脉之气机袁可
以改善卵巢的低反应状态袁促进卵泡生长和发育的

同步袁与促排卵药物有良好的协同作用[15]遥 研究显

示袁针刺辅助 IVF-ET 可提高临床妊娠率 [16]袁因此袁
张老师重视卵泡的监测袁当有卵泡开始发育袁加以针

刺治疗袁选太溪尧三阴交尧照海尧足三里尧气海遥 平补平

泻袁留针 30 min袁隔日 1 次袁当卵泡发育到 18 mm
时停止针刺袁以免卵泡早排袁影响取卵遥
3.3 移植期要要要助膜充盛袁杂合以治

移植期袁是辅助生殖环节的最后环节袁也是最关

键的一步袁子宫内膜是胚胎移植的野土壤冶袁土壤优

渥袁胚胎生长环境良好袁易于着床遥 脾属土袁有受纳尧
生化之性袁脾旺血气充袁内膜充盛袁胎方可安遥 肾属

水袁主生殖袁肾水足而胎安遥此时宜补肾健脾袁濡养子

宫内膜袁助膜充实袁通过改善子宫内膜血供袁提高子

宫内膜容受性袁使胚胎顺利完成黏附尧植入袁提高着

床率遥 肾虚脾失充养可致脾肾两虚袁血脉不通袁易生

瘀滞袁方以自拟温宫助孕方院黄芪 15 g袁白术 15 g袁
当归 12 g袁仙茅 12 g袁淫羊藿 12 g袁枸杞子 15 g袁鹿
角霜 10 g袁巴戟天 10 g袁紫河车 6 g袁香附 10 g袁苍
术 9 g袁丹参 9 g袁甘草 6 g遥 补肾的中药可以改善内分

泌功能袁促进子宫内膜生长袁提高子宫内膜容受性[17]遥
当归尧川芎尧丹参改善子宫内膜血流袁以便摄胚[18]遥 研

究显示袁IVF-ET 治疗过程中采用耳穴压豆疗法袁可
以缓解患者的焦虑情绪[19]遥 患者移植期承受的压力

较大袁紧张抑或是焦虑袁合以耳穴压豆院肝尧心尧神门

等穴贴敷袁轻柔按穴袁48 h 换 1 次遥
3.4 妊娠期要要要预培其损袁杂合以用

移植后 10~14 d袁通过血人绒毛膜促性腺激素

明确妊娠后袁要预培其损袁序贯治疗袁预防流产袁此期

当补肾健脾袁固系胎元袁方以泰山磐石散加减遥IVF-
ET 患者因取卵尧移植等手术袁易造成瘀血留滞胞宫袁
应兼顾化瘀袁以免影响胚胎生长袁予小剂量丹参尧当
归以养血活血遥研究表明袁丹参具有改善微循环的作
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用袁从而改善血供[20]遥 孕后阴血下聚养胎袁阴血渐虚袁
热扰冲任袁扰动胎元袁还应兼顾清热袁予以生地黄尧牡
丹皮尧桑叶尧石斛袁意在野壮水之主以制阳光冶遥 同时袁
张老师主张外治之理即内治之理袁外治之药即内治

之药袁所异者法尔袁口服中药基础上袁合以穴位贴敷遥
研究证实袁中药穴位贴敷联合口服中药明显改善了

IVF-ET 患者术后的临床症状袁 提高了保胎成功率

[21]遥 采用桑寄生尧续断尧杜仲尧菟丝子尧陈皮等中药研

成细末袁添加蜂蜜后加热 30 min 呈糊状袁置凉后

贴敷于双侧足三里尧肾俞尧三阴交等穴袁以补肾健脾

安胎遥
4 验案举隅

王某袁30 岁袁初诊院2021 年 5 月 8 日遥 末次月经

时间院2021 年 4 月 20 日袁5~7/28~30 d袁经量中等袁色
红袁无痛经袁已婚 4年袁未避孕袁未孕袁无生育史袁行IVF-ET
两次均失败遥丈夫精液检查正常遥既往性激素检查渊月
经第 2 天冤显示院促卵泡生成激素 10.01 mIU/mL袁促
黄体生成激素 7.25 mIU/mL袁雌二醇 50.00 pg/mL袁睾
酮 20.02 ng/dL袁泌乳素 3.10 ng/mL袁孕酮 0.45 ng/mL遥
当日阴道 B 超显示院子宫内膜厚 0.6 cm遥 次日行

IVF-ET术前准备袁降调后促排袁欲中医调理辅助IVF-
ET 助孕治疗遥现烦燥易怒袁眠差袁二便调袁舌黯袁苔薄

黄袁脉涩袁方以逍遥散加减院当归 15 g袁白芍 12 g袁茯苓

15 g袁柴胡 6 g袁白术 15 g袁酸枣仁 30 g袁百合 15 g袁
香附 10 g袁牡丹皮 12 g袁枸杞子 15 g袁山茱萸12 g袁
黄芩 9 g袁甘草 6 g遥7 剂袁水煎服袁1 日 1 剂遥耳穴压

豆院肝尧脾尧内分泌尧神门袁轻柔按穴袁48 h 换 1 次遥
二诊院2021 年 5 月 27 日遥 患者月经干净 2 d袁

烦躁易怒尧眠差症状较前改善遥 阴道 B 超显示院子宫

内膜厚 4 mm袁右卵巢可见 3 枚窦卵泡遥 予以养泡助

膜方 10剂口服袁隔日 1 次针刺治疗袁选太溪尧三阴交尧
照海尧足三里尧气海袁卵泡生长至 18 mm袁注射人绒

毛膜促性腺激素时停止针刺治疗遥
三诊院2021 年 6 月 18 日遥 患者院外取卵 5 个袁

受精 3 个渊其中袁2 个为优质胚胎冤袁3 d 前移植新鲜

胚胎 2个袁方以温宫助孕方 7剂袁水煎服袁1日 1剂遥 辅

以耳穴压豆院肝尧心尧神门等穴贴敷袁轻柔按穴袁48 h
换 1 次遥

四诊院2021 年 7 月 5 日遥移植后 14 d袁患者自测

血人绒毛膜促性腺激素 300 mIU/mL袁患者现下腹部

轻微隐痛袁口干舌燥袁阴道无出血袁无恶心尧呕吐等早

孕反应袁舌红袁苔薄黄袁脉细滑袁方以泰山磐石散袁加
牡丹皮 9 g尧石斛 9 g遥 7 剂袁水煎服袁1 日 1 剂遥 辅以

穴位贴敷院双侧足三里尧肾俞尧三阴交袁贴敷后 8 h 取

下即可袁1 日 1 次遥
五诊院2021 年 7 月 25 日遥 移植后 30 d袁患者阴

道少量出血袁色暗红袁下腹部隐痛袁腰酸袁纳眠可袁舌
黯袁苔薄白袁脉沉滑遥B 超显示院宫内早孕袁单活胎袁宫
腔内可见液性暗区 3 mm遥守前方袁加丹参 6 g尧当归

6 g尧三七 3 g遥 7 剂袁水煎服袁1 日 1 剂遥 继续予以穴

位贴敷治疗遥
六诊院2021 年 8 月 5 日遥 服药后阴道出血减少袁

无下腹部隐痛尧口干舌燥等症袁继续服上方 7 剂后阴

道无出血遥 B 超显示院宫内无积血遥 以泰山磐石散随

症加减袁保胎治疗至孕 12 周遥 随访至足月袁顺产一

子袁母子平安遥
按院患者有多次 IVF-ET 失败病史袁再次行IVF-

ET 助孕时欲中医辅助调理袁结合 IVF-ET 流程袁患
者初次就诊时即将进入降调期袁为避免影响卵巢静

养袁予以逍遥散加减合耳穴压豆以调肝健脾尧宁心安

神曰二诊患者经净 2 d袁此时西医促排卵治疗袁为促

进卵泡发育袁予以养泡助膜方及针刺治疗袁为取卵做

好充足的准备曰三诊患者已移植新鲜胚胎袁子宫内膜

是胚胎移植后最直接的生长环境袁予以温宫助孕方

以助膜充盛袁帮助胚胎顺利完成黏附尧植入袁患者焦

虑紧张情绪会影响子宫内膜血供袁予以耳穴压豆以

疏肝解郁曰四诊确认妊娠后袁积极保胎治疗袁自觉口

干舌燥袁是为阴血虚袁火热上扰之症袁加牡丹皮尧石斛

以滋阴清热袁并配合穴位贴敷以补肾健脾安胎曰五诊

患者阴道少量出血尧下腹部隐痛尧腰酸袁且 B 超见宫

内液性暗区袁宜活血祛瘀袁而不可伤胎袁加小剂量的

药性平和的当归尧丹参以破宿血袁补新血袁加三七养

血止血曰六诊上述症状消失袁为避免妊娠失败袁继续

辨证保胎治疗至 12 周遥
5 结语

根据 IVF-ET 术不同阶段病机的不同袁将野杂合
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以治冶理论应用于 IVF-ET 中袁采取汤药方剂尧针刺尧
耳穴压豆尧穴位贴敷以安巢尧养泡助膜尧充膜尧纳胎袁
降调期主张安巢论袁抚卵静养袁予以逍遥散加减以疏

肝解郁尧宁心安神曰促排期主张养泡助膜论袁予以养

泡助膜方以促进优势卵泡发育袁为取卵做好充足的

准备曰移植期主张充膜论袁内膜的野优渥冶与否是胚胎

植入的关键袁助膜充盛袁帮助胚胎顺利完成黏附尧植
入曰妊娠期主张纳胎论袁移植后明确妊娠袁要预培其

损袁积极保胎治疗袁兼顾清热尧化瘀袁可以达到事半功

倍的效果袁张老师结合个人临床经验袁将各种中医特

色疗法合而为用袁将中医药应用于 ART 中袁为中医

药治疗在 ART 中的应用提供了新的思路和借鉴遥
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