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何嘉琳基于“既病防变”思想
治疗卵巢储备功能下降经验
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(浙江中医药大学附属杭州市中医院,浙江　 杭州,310007)

[摘要] 　 介绍何嘉琳教授治疗卵巢储备功能下降的临床经验。 何教授认为本病以肾精亏虚、天癸不足为

本,兼心肝脾多脏失调,其于临床中运用中医既病防变理论指导辨证用药,辨“症”论治,按需调理,重视膏方的

温养作用,喜用膏方调和气血阴阳,攻补兼施,动静结合,同时注重顺应自然,强调饮食与起居有常,使气血旺

盛,精气调畅,方能达到良好的临床治疗效果。 附验案 1 则,以佐证其临床辨证用药思路。
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　 　 卵巢储备功能下降(diminished
 

ovarian
 

reserve,
DOR)是指卵巢内存留的原始卵泡数量减少,卵子

质量下降,女性生殖能力及内分泌水平下降[1] 。 现

代医学认为,卵巢功能一旦减退,其病情发展迅速,
几乎不可逆转,从 DOR 到卵巢早衰(POF)大约需要

1 ~ 6
 

年[2] 。 本病因发病机制复杂,很难从病因学方

面进行预防,因此,如何在疾病隐匿阶段给予积极

的治疗,以有效保留现有的卵巢功能,延缓卵巢衰

退,是目前临床亟待解决的难题。
中医药对提高卵巢功能具有整体调节、安全有

效的优点[3] 。 何嘉琳教授为何氏妇科流派第四代

传人,幼承庭训,传承古训而不拘泥,临证中重视中

医经典理论的运用,在治疗 DOR 方面经验丰富。
何教授认为“既病防变”作为中医治未病理论中的

一项重要内容,要求疾病初发时尽早诊断、尽早治

疗,以防疾病继续发展或变生他疾。 现将其诊治经

验介绍如下。
1　 病因病机

　 　 根据 DOR 的临床表现,可将其归为中医学

“月经过少” “闭经” “经水早断” “不孕” 等范畴。
本病病因病机复杂,可归为三个方面:第一,肾精

亏虚,天癸不足为发病的关键。 《素问·上古天真

论》中记载:“女子七岁,肾气盛,齿更发长;
 

二七,
而天癸至,任脉通,太冲脉盛,月事以时下,故有

子……五七,阳明脉衰,面始焦,发始堕……七七,
任脉虚,太冲脉衰少,天癸竭,地道不通,故形坏而

无子也。” 《傅青主女科·调经·年未老经水断》
载:“经水早断,似乎肾水衰涸……肾气本虚,又何

能盈满而化经水外泄耶!”肾藏精,主生殖,肾精充

盛、天癸充足是卵巢功能维持正常的基础条件。
第二,胞脉空虚,冲任瘀阻是直接病机。 素体虚弱

或久病导致无力行血可致气血运行不畅,久之形

成瘀血,阻滞冲任,新血不生,而致月经过少、闭

经、不孕等,因 DOR 病程长,易导致“久病多虚多

瘀”症状的发生。 第三,心肺肝脾功能失调是发病

的重要因素。 《女科指要》 载:“月事不来,胞之络

脉闭也。 胞脉者,属心而络于胞中。 气上迫肺,心
气不得下通……而血瘀血枯,皆令女子经闭” ,《傅

青主女科·调经·年未老经水断》 亦云:“有年未

至七七而经水先断者,人以为血枯经闭也,谁知是

心肝脾之气郁乎” ,均说明思虑过度伤及心肺肝脾

四脏,导致肺失宣发肃降,心气郁结,肝失疏泄,脾
失健运,胞脉气滞血瘀,血行不畅,冲任瘀阻;或病

程日久,肝郁化热,暗耗气血,气血不足,不能充盈
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胞脉,则冲任空虚,从而出现月经异常甚至闭经、
不孕,渐发为本病。
2　 基于“既病防变”理论诊治 DOR
　 　 中医学“既病防变”理论的核心是指病情尚轻

时,要尽早辨证施治,掌握疾病发生发展及传变规

律,调治他脏,防止传变[4] 。 对于已经确诊为 DOR
的患者进行提前干预,目的是防止疾病出现卵巢功

能早衰、骨质疏松等严重并发症。 因此,凡是能改

善月经、增加受孕率、保护卵巢功能的治疗方法均

属于“既病防变”的范畴。
2. 1　 辨症论治,按需调理　 症是疾病的外在表现,
是一时或整个病程中的自觉状态或客观体征[5] ,临
床应根据症状的轻重缓急遣方用药。 DOR 患者有

轻微症状者,即为“已病”阶段,主要表现为月经周

期及经量的改变。 何教授认为,此阶段通过补肾填

精可促进卵泡的发育,提高卵泡数量和质量,有效

改善卵巢储备功能,临床常选用何氏育麟方加减以

补肾填精、益气养血,方中以八珍汤补气养血,淫羊

藿、肉苁蓉等温补肾阳,山茱萸、麦冬等滋养肾阴,
全方温而不燥,补而不腻,可获补益精血之功。 病

情逐渐发展为闭经、不孕时,何教授认为该时期最

关键的是促进排卵,通过促进排卵可改善子宫内膜

容受性,使血海充盈,月事以时下,并增加受孕几

率。 其注重经后期和经间期分别施治,经后期是精

血亏虚及卵泡增长期,以补养精血、滋养卵泡为主,
方药仿刘氏四二五合方进行加减;经间期是阴阳交

替、重阴转阳的“氤氲之时”,宜以补肾促排为主,稍
加活血理气之品,常用方药为何氏麟珠丸加丹参、
小胡麻等加减[6] 。 至 POF,同时(或) 伴有失眠健

忘、腰痛膝软、潮热盗汗、烦躁易怒及情绪抑郁等症

状,以肾虚为本,肾脏阴阳失调为纲,其分为肾虚血

瘀、肝肾阴虚、脾肾不足三型论治,方药以左归饮、
右归饮、龟鹿二仙汤、瓜石汤等加减以达到养血填

精、平调阴阳的功效[7] 。
2. 2　 用药考究,重视膏方的温养作用 　 何教授认

为女子以血为本,往往因经、孕、产、乳而耗血伤气,
气血不足,运行受阻,气滞血瘀,导致冲任失养,胞
宫胞脉空虚,出现卵巢功能失调。 对于 DOR 患者

“年未老经水断”的症状,应以后天之气血温养先天

之肾精,用药注重“形不足者,温之以气,精不足者,
补之以味”。 膏方滋补力强,且具有补虚纠偏、平衡

阴阳、调和气血、协调脏腑的作用,与汤剂相比更适

合治疗妇科慢性疾病[8] 。 何教授重视膏方的温养

作用,选用鹿角片、龟甲、紫河车等血肉有情之品以

补养精血,充养奇经八脉;同时,根据不同体质选用

不同的胶类进行收膏与治疗,可使临床效果温和而

持久。 对于伴有瘀血及痰浊者,加活血化湿之药疏

通气血;病久不愈与脾胃关系最为密切,其以理气

健脾之药养后天以滋先天,常用陈皮、麦芽、砂仁、
木香、绿萼梅等健脾和胃、行气消滞之品;对于新感

外邪者,应以银翘散、桑菊饮等方清除外感之邪为

先,往往能够达到事半功倍的效果。
2. 3　 顺应自然,注重生活调摄　 《素问·四气调神

大论》云:“圣人春夏养阳,秋冬养阴。”《素问·上古

天真论》载:“食饮有节,起居有常,不妄作劳,故能

形与神俱,而尽终其天年,度百岁乃去。” 何教授临

床治疗本病强调慎起居、节饮食、畅情志,患者应遵

循自然界变化规律,在日常生活中做到饮食有节

制,作息有规律,运动不过极,注意精神调养,劳逸

结合。 对于有生育要求的患者,应提前 3 ~ 6 个月进

行调治,并要求顺应四时节律早入眠,其按照中医

辨证思路,根据辨体与辨病相结合理论,进行体质

与卵巢储备能力的双重调理,以膏方开路,为孕育

打下良好的基础。
3　 典型病案

　 　 张某,女,35 岁,2019 年 12 月 27 日就诊。 主

诉:月经紊乱 4 年,未避孕 2 年未再孕。 现病史:患

者 2015 年生育后渐出现月经先期,量少,并逐渐加

重甚至偶有闭经。 近 2 年来夫妻同居,性生活正

常,未避孕未再孕。 2019 年外院测抗缪勒管激素:
0. 25

 

ng / ml,诊断为 DOR,后行人工周期替代疗法,
月经量仍偏少。 婚育史:1-0-2-1(足-早-流-存),
2015 年顺产 1 孩,2010、2013 年 2 次孕早期难免流

产。 刻下正值冬令,患者睡眠欠佳,情急易怒,心烦

不宁,腰膝酸软,纳便尚调。 末次月经 2019 年 11 月

21 日,量极少,色暗,舌略红、苔薄,脉细。 诊断:
1)DOR;2)继发不孕。 中医证候:肝肾不足,精血两

虚。 中医治则:补益肝肾,养血填精。 采用膏方治

疗,处方:黄芪、当归、桑椹、枸杞子、女贞子、山药、
续断、覆盆子、炒酸枣仁、淫羊藿、仙茅、鸡血藤、牛

膝、丹参、红枣、巴戟天、淮小麦各 150
 

g,太子参、葛
根、菟丝子、益母草各 300

 

g,麸炒白术、(下转第 114 页)
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收膏,切片袋

装,早晚各服 2 片,外感、便溏时停用。 患者冬季规

律服用膏方,后月经量明显得到改善,年后顺利自

然受孕,末次月经 2020 年 2 月 18 日,孕后因“先兆

流产,宫腔大暗区” 保胎治疗近 2 个月余。 随访,
2020 年 11 月 22 日剖宫产一健康女婴。

按语:患者因 DOR 而难以受孕,肾气亏虚,肝
肾阴血不足,而见睡眠差、心情不畅、腰膝酸软、舌
略红、苔薄、脉细等症,“纳便尚调”表明后天脾胃功

能正常,故治疗时以补益肝肾、养血填精为主,适当

佐以理滞化瘀、通达胞络之品。 治疗以膏方“营养

五脏六腑之枯燥虚弱” [8] ,方中黄芪、太子参大补元

气,并衷“十全大补”之意滋阴养血,益气温阳;肾藏

精,主生殖,故予菟丝子、覆盆子、五味子、女贞子、
桑椹,取五子衍宗丸之义补肾填精、疏利肾气;鸡血

藤、益母草、川芎等活血化瘀;牛膝、淫羊藿、仙茅、

巴戟天、鹿角胶、龟甲胶等补肾暖宫而充盈奇经、调
治冲任,血海满盈则经血自调,继而自然受孕,同时

佐以铁皮石斛、绿萼梅、炒酸枣仁等清热疏肝、养阴

安神之品,以防滋阴厚腻之品化热碍胃扰神。
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