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治未病学说在防治卵巢早衰中的运用

——汤宗明“未病先防”思想的临床实践研究
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摘      要  ：  �目的：探讨“治未病”学说在卵巢早衰防治中的临床应用价值，传承并实践汤宗明“未病先防”学术思想。方法：选

取2023年1月至2024年6月于汤宗明省明老中医门诊及遵义市中医院妇科门诊就诊的卵巢功能低下女性76例，随机

分为观察组和对照组，每组38例。对照组采用常规激素替代疗法，观察组在此基础上加用“健脾养肝、益肾填精”中

医方案干预。治疗周期3个月，比较治疗前后 FSH、E2、AMH指标及月经恢复率。结果：治疗后两组 FSH水平均下

降（P＜0.05），E2和 AMH水平均上升（P＜0.05），观察组改善幅度更显著（P＜0.01）；观察组月经恢复率为

76.3%，高于对照组的50.0%（P＜0.05）。结论：基于汤宗明“未病先防”思想构建的中医治疗方案，可有效改善

卵巢功能，延缓其衰退进程，具有重要的临床推广价值。
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Abstract  :  � Objective: To explore the clinical value of the Traditional Chinese Medicine (TCM) theory of "preventive 

treatment of disease" in managing premature ovarian failure (POF), based on the academic philosophy 

of Professor Tang Zongming.Methods: A total of 76 female patients with early ovarian dysfunction 

were selected from the gynecology clinic of Zunyi Hospital of TCM (Jan 2023–Jun 2024) and randomly 

divided into observation and control groups (n=38 each). The control group received standard 

hormone replacement therapy (HRT), while the observation group received additional TCM intervention 

based on "spleen-fortifying, liver-soothing, and kidney-tonifying" principles. The treatment lasted 3 

months. Hormonal indices (FSH, E2, AMH) and menstrual restoration rates were compared before 

and after treatment.Results: Post-treatment, both groups showed improved hormone levels (P<0.05), 

with the observation group showing greater improvements (P<0.01). The menstrual restoration rate 

in the observation group was 76.3%, significantly higher than 50.0% in the control group (P<0.05).

Conclusion: The TCM treatment based on Professor Tang’s “preventive” concept effectively 

improves ovarian function and delays decline, with promising clinical applicability.
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Tang Zongming

卵巢早衰（Premature Ovarian Failure,POF）是指40岁以前出现卵巢功能减退，表现为月经稀发或闭经，伴随 FSH升高、E2降低

等内分泌紊乱症状，严重影响女性生育力与身心健康。中医“治未病”思想倡导“未病先防、既病防变、瘥后防复”，在本病早期调理

与预防发展方面具有独特优势。汤宗明教授作为贵州省名中医，其“未病先防”理论强调调和脾肾、畅达气机、调节五脏功能，在防治

卵巢早衰方面具有重要指导意义。
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一、资料与方法

（一）一般资料

选取2023年1月至2024年6月就诊于汤宗明省明老中医门诊

及遵义市中医院妇科门诊的疑似卵巢功能低下女性共76例，年龄

35~40岁，符合卵巢早衰（POF）早期诊断标准。所有患者均知

情同意，随机数字表法分为观察组与对照组，各38例。两组在年

龄、病程、基础体质、既往病史等方面差异无统计学意义（P＞

0.05），具有可比性。

纳入标准：① 年龄35~40岁之间，育龄女性；② 出现月经稀

发、闭经或月经周期明显延长 ≥4个月；③ 实验室检查提示 FSH

＞10 IU/L，AMH降低（＜1.2 ng/mL）；④ 有一定生育意愿或

关注生殖功能；⑤ 符合中医“肝肾不足、脾虚气滞”辨证者；⑥ 

知情同意并愿意配合治疗和随访。

排除标准：① 已确诊为完全性 POF，FSH＞40 IU/L、持续

闭经超过1年；② 合并严重肝肾功能障碍、心血管疾病、精神类

疾病等；③ 有肿瘤史或内分泌系统疾病（如甲状腺功能异常、糖

尿病等）；④ 妊娠或哺乳期女性；⑤ 近3个月内接受激素治疗或

中医药调理者；⑥ 难以配合完成随访或有严重依从性问题者。

（二）方法

对照组：采用标准激素替代治疗方案，给予雌激素（戊酸雌

二醇）口服，周期性加用黄体酮，疗程3个月。

观察组：在对照组基础上加用汤宗明学术思想指导下的中医

干预，以“健脾益肾、养肝调冲”为主，采用自拟中药方：党参

15g、白术10g、山药20g、当归10g、丹参12g、女贞子15g、

枸杞子12g、地黄10g、益母草10g，水煎服，每日一剂，连服

90天。

（三）观察指标

1.实验室指标：FSH、E2、AMH（三项于治疗前后第3个月

测定）

2.临床指标：月经恢复情况（周期、量、色泽等）

（四）数据处理

所有数据采用 SPSS25.0软件进行统计分析，计量资料以均值

±标准差表示，组间比较采用 t检验，计数资料采用 χ²检验，以

P<0.05为差异有统计学意义。

二、结果

（一）激素水平变化

治疗前，两组患者的卵巢功能相关激素指标（FSH、E2、

AMH）差异无统计学意义（P＞0.05）；治疗后，两组 FSH水平

均较治疗前明显下降，E2与 AMH水平均有所上升（P＜0.05），

其中观察组改善幅度显著优于对照组（P＜0.01），差异具有统计

学意义，提示基于“治未病”理念的中医干预方案在改善卵巢功

能方面具有更优效果。（如表1）

表1：两组患者治疗前后卵巢功能相关激素水平比较

指标 FSH（IU/L） E2（pg/mL） AMH（ng/mL）

组别 对照组 观察组 对照组 观察组 对照组 观察组

治疗前
33.1 

± 6.5

32.8 

± 6.2

24.6 

± 4.3

24.3 

± 4.7

0.72 

± 0.18

0.75 

± 0.17

治疗后
28.7 

± 5.9

24.1 

± 4.8

30.2 

± 5.1

38.9 

± 6.3

0.85 

± 0.21

1.04 

± 0.23

P值（组

内）
＜0.05 ＜0.01 ＜0.05 ＜0.01 ＜0.05 ＜0.01

P值（组

间）
＜0.01 ＜0.01 ＜0.01

注：FSH=促卵泡刺激素，E2=雌二醇，AMH=抗缪勒管激

素；组间 P值比较为治疗后两组数据差异，组内 P值为治疗前后

比较；观察组接受中西结合治疗，对照组仅接受常规西医治疗。

（二）月经恢复情况

观 察 组 恢 复 正 常 月 经29例 （76.3%）， 对 照 组19例

（50.0%），两组比较差异有统计学意义（P<0.05）。（如表2）

表2：两组患者治疗后月经恢复情况比较（n，%）

组别
恢复月经

（例）

未恢复月经

（例）

恢复率

（%）
χ²值 P值

对照组 19 19 50.00%

观察组 29 9 76.30% 5.143 ＜0.05

注：恢复月经指月经周期趋于规律，出血量及持续时间恢复

正常范围。P值由 χ²检验获得，P＜0.05表示差异具有统计学

意义。

三、讨论

汤宗明教授着重强调“未病先防”观点，认为女性卵巢功能

衰退可通过“调五脏、顾脾肾、畅气机”来延缓发展进程，《素

问·上古天真论》有记载“女子七七任脉虚，太冲脉衰，天癸

竭，地道不通”，卵巢功能衰退本质上是肾精不足、冲任亏虚状

况，中医在早期进行干预能够调理脾肾、疏肝理气，进而改善激

素轴的相关功能。脾作为后天之本是气血生化的源头，肝主疏泄

可起到调畅气机的作用，肾藏精并且主管生殖功能，本研究里观

察组所使用的中药组合体现了汤宗明“健脾益肾、五脏同调”理

论，取得了比西药单治更优的治疗效果，显示出“治未病”理论

在防治 POF方面的现实指导价值。
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