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摘  要 

多囊卵巢综合征(PCOS)是育龄期女性常见的一种内分泌代谢紊乱性疾病，中医外治法能有效调节PCOS
患者的性激素水平，改善排卵障碍，缓解临床症状，提高妊娠率。相较于单纯口服药物治疗，增加中医

外治法作为补充疗法可获得更佳疗效，常用于治疗PCOS的中医外治法包括针刺、梅花针、穴位埋线、穴

位注射、艾灸、耳针、练功法等。 
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Abstract 
Polycystic ovary syndrome (PCOS) is a common endocrine and metabolic disorder in women of 
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childbearing age. Traditional Chinese medicine external treatment can effectively regulate the le-
vels of sexual hormones in PCOS patients, improve ovulation disorders, alleviate clinical symp-
toms, and increase pregnancy rate. Compared to simple oral medication treatment, adding tradi-
tional Chinese medicine external treatment as a supplementary therapy has a better therapeutic 
effect. The commonly used traditional Chinese medicine external treatment methods for treating 
PCOS include acupuncture, plum blossom needle, acupoint catgut embedding, acupoint injection, 
moxibustion, ear acupuncture, and martial arts practice. 
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1. 引言 

多囊卵巢综合征(PCOS)是育龄期妇女最常见的内分泌疾病之一，目前育龄女性 PCOS 的患病率为

5%~10% [1]，并且 PCOS 发病率仍在逐年增高[2]，患者多伴有排卵功能障碍、高雄激素血症和卵巢多囊

样改变，临床表现为月经稀发、不孕、多毛、痤疮等[3]，并具有排卵障碍、子宫内膜容受性降低等病理

表现，因而多伴发不孕和习惯性流产，严重影响育龄期女性的身心健康。目前西医治疗多以激素代替、

调经、促排卵为主，但伴有不同程度副反应，长期服用损伤肝肾功能、增加血栓、癌症风险[4]。杨阳等

研究发现，PCOS 患者中药组治愈率 92.98%优于西药组 78.95% [5]，另一研究表明，单纯应用西药治疗

PCOS 一定程度上会增加患心血管疾患的风险[6]，因而中医治疗具有疗效显著、副作用小等独特优势，

除口服方药外，外治法亦对 PCOS 起到补充治疗作用，本文论述外治法在 PCOS 治疗中的应用。 

2. 针灸 

2.1. 针刺 

针刺疗法在世界范围内被越来越多地被接受为许多疾病的补充疗法，在 PCOS 治疗过程中，针刺可

调节 GnRH 水平，改善下丘脑–垂体–卵巢轴的功能，使性激素水平恢复正常，并促进卵泡的发育、成

熟，使之恢复正常排卵[7]。对于 PCOS 所致不孕患者，针刺同样可以提高 PCOS 患者的妊娠率，研究表

明，电针可有效改善 PCOS 不孕患者的卵巢形态、卵母细胞质量和胚胎发育潜力[8]，帮助患者正常排卵、

顺利受孕。PCOS 患者处于肥胖、胰岛素抵抗病理状态，影响排卵和卵巢功能，针刺能够上调有关胰岛

素信号传导的 IRS-1/PI3 K/GLUT4 通路，改善胰岛素抵抗[9]。 
PCOS 以肾虚为本，继发血瘀、痰饮等，因而治疗以补肾活血为主，辩证予活血、化痰、补益、疏

肝治疗，针刺亦需辨证论治，根据证候不同，选以不同腧穴，施以不同的补泻手法。崔冬雯等人选用针

刺“新八髎穴”，配合克罗米芬口服治疗 PCOS 不孕患者，结果发现相较于单纯西药治疗，针药结合明

显改善患者性激素水平、下调中医证候量化评分、提高排卵率等[10]。周期取穴是针刺治疗妇科疾病的特

点，针刺配合月经周期阴阳消长的规律，使阴平阳秘，则月经得以来潮。翟璇等应用健脾化痰祛湿法联

合针刺周期疗法治疗肥胖型 PCOS，能够改善患者子宫内膜容受性和糖脂代谢，缓解临床症状[11]。张小

雪等采用调泌针法，将月经周期分为基础卵泡期、优势卵泡期和黄体期，增加调泌穴针刺，发现针刺对
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妊娠率的作用与口服氯米芬等同[12]。此外，针刺对排卵障碍性不孕患者具有累积叠加治疗效应，研究表

明，PCOS 患者针刺治疗组总妊娠率 73.5%，其中第三周期妊娠率为 43.8%，而对照组总妊娠率仅有 43.8%，

其中第三周期妊娠率 10.0% [13]，可见针刺治疗能极大提高患者的远期妊娠率。 

2.2. 梅花针 

冲任督带四脉失司可影响卵泡生长发育及排卵，在临床上运用梅花针循经叩打冲、任、督、带脉治

疗，能够改善卵巢功能和卵泡质量，促进卵泡生长发育，提高成熟卵泡排卵率，避免西药治疗卵泡生长

与内膜生长不同步的缺点[14]。在排卵期应用梅花针，成为辅助不孕患者促排卵的主要方式之一。 

2.3. 穴位埋线 

穴位埋线技术是现代医学技术与和传统经络学说相结合的产物，将可吸收性外科缝线埋入人体穴位

内，对穴位产生长久、持续刺激，具有调和气血、调理冲任、补虚泻实、疏通经络的作用，且刺激长效、

操作简单，效优价廉。研究表明，穴位埋线能够改善 PCOS 患者性激素水平和糖脂代谢，与中药汤剂联

合使用疗效更佳[15]。对于不孕患者，穴位埋线通常与促排卵药物联合使用，能够通过增加子宫内膜厚度、

子宫动脉血流改善子宫内膜容受性，从而增加妊娠率，并且具有更低的 OHSS 发生率及副反应[16]。 

2.4. 穴位注射 

穴位注射又称水针疗法，药物注射到穴位、经络或者疼痛点，使针刺刺激与药物性能相结合，针刺

可以使垂体、丘脑、卵巢功能恢复，从而调整月经周期，恢复排卵，在此基础上增加促排药物，使药物

与机体内发生免疫反应，调节、激发机体内在生理功能、增强免疫、调和气血、调整阴阳，达到治疗疾

病的目的。研究表明，采用尿促性腺激素穴位注射，较传统肌注尿促性腺激素排卵效果更佳，较传统肌

注尿促性腺激素出现的治疗效果，穴位注射仅需其一半的药量即能发挥同等效果[17] [18]。研究显示，穴

位埋线治疗肥胖 PCOS 患者疗效更佳，穴位埋线能够改善性激素水平，降低 TNF-α、CRP、IL-6 等炎症

因子水平，减小卵巢体积，恢复卵巢功能，提高子宫内膜厚度，增加排卵率及妊娠率[19]。 

3. 艾灸 

常用艾灸方式包括温针灸、热敏灸、雷火灸、督脉灸、脐灸等，根据临床需要选取不同的穴位艾灸

方法，通过不同方式使用艾绒或艾柱药物放置体表的腧穴或疼痛处烧灼、温熨，借灸火的温和热力及药

物作用，以温通经脉、调和气血、协调阴阳、扶正祛邪，达到治疗疾病的功效，《医学入门》亦说：“药

之不及，针之不到，必须灸之。”对于 PCOS 此类慢性疾病，艾灸缓而治之的效果显著，适用于寒盛湿

重，经络壅滞之证。艾灸与方药联合使用效果更佳。徐海霞等选用补肾温阳之长强、命门等穴灸之，与

紫仙助孕汤联合使用治疗 PCOS 患者，能改善患者性激素水平、HPO 轴功能，升高 AMH、INHB，改善

卵巢储备功能，同时增加子宫内膜厚度，改善患者子宫血供[20]。余玲玲等拟益精养肾孕子方联合艾灸治

疗 PCOS 患者，发现不仅治疗组患者的性激素水平有不同程度改善，卵巢动脉收缩期峰值流速及子宫动

脉搏动指数、阻力指数均有好转，治疗组排卵率、妊娠率明显提高[21]。 

4. 耳穴 

耳和全身经络及五脏六腑都有着密切的联系，人体各个器官组织在耳郭有相应的反应点，耳穴疗法

应用全息理论，刺激方式包括针刺、贴压、注射、割治、贴膏等，其中耳穴贴压最为常见，常用贴压的

药籽有王不留行籽、白芥子及自制中成药丸等，王不留行籽以其质地较硬的优点，临床上使用最为广泛，

研究证实王不留行籽耳穴贴压对内分泌系统具有调节作用[22]。对于 PCOS 患者耳穴治疗常与中药汤剂联
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合应用。王世帅等采用调经消脂汤联合耳穴埋针治疗肥胖型 PCOS，能够降低患者体质量指数、脂肪因

子和炎性因子水平，改善性激素水平和中医证候积分[23]。耳穴与加味苍附导痰汤联合治疗 PCOS 痰瘀证

患者，能够提高妊娠率，其主要取穴肾、下丘脑、子宫、卵巢、垂体，再根据患者症状辨证论治，加减

耳穴[24]。 

5. 练功法 

生活方式干预是 PCOS 的一线治疗，为避免远期并发症，PCOS 患者应长期践行生活方式干预治疗。

中医理论认为，健康的生活状态应“和于术数，食饮有节，起居有常，不妄作劳”。尤其对于肥胖型 PCOS
患者，适当的运动是重要的治疗方式之一，中医练功法以其动静结合、阴阳平调的特点是运动的极佳选

择，长期练习传统功法，能够改善神经系统、循环系统和心理状态[25]，主要练功法包括八段锦、太极拳。

八段锦功法简单易学，作用显著，现代研究表明八段锦能有效改善胰岛素抵抗、性激素水平和卵巢功能，

还能够调节糖脂代谢、降低心脑血管风险，并无任何不良反应，对脾虚痰湿型 PCOS 患者疗效更佳[26] [27]。
太极拳动作徐缓舒畅，强度中等，不仅改善肥胖型 PCOS 患者临床症状，对代谢紊乱性疾病，如糖尿病、

心血管疾病、肥胖都有正面影响[28]。 

6. 其他 

中药热熨、中药泡洗能够由表达里传导药性，通过皮毛腠理，循经运行，内达脏腑，性质温热补益，

具有疏通经络、畅通气机、温中散寒、调整脏腑阴阳等作用，适用于寒盛湿重、气滞血瘀、气血亏虚之

证。推拿和刮痧的操作方式不同，但都具有调理气血阴阳、祛除邪气、理气活血，驱风散寒，清热除湿

的作用，还可以调整经气，解除疲劳，增强免疫功能，因此能够扶正祛邪，防病治病，适用于寒、热、

实邪等所致的 PCOS 患者。 

7. 结语 

PCOS 是内分泌代谢性疾病，其治疗周期长，对于远期并发症的防治应贯穿患者整个生命周期，而

长期口服药物治疗难以保证患者的依从性。外治法通过辨证论治，制定个体化的治疗方案，不仅能够提

高单纯药物的治疗效果，同时提高患者的依从性，可作为 PCOS 的补充疗法得以推广。 
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