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摘要　目的：运用 Meta 分析总结中医疏肝法对肝郁型多囊卵巢综合征（Polycystic� ovary� syndrome，PCOS）治疗的临

床效果。方法：检索中文中国知网、维普、万方以及英文 Pubmed、Cochrane�Library 等数据库自建刊以来至今相关的

文献，用 Revman5.3 软件进行分析。结果：共检索文献 2030 篇，最终纳入 RCT 文献 14 篇，共计 1057 例患者，其中治

疗组 529 例、对照组 528 例。结果：与对照组西药相比，疏肝法治疗组在临床总有效率、排卵率、周期排卵率及妊娠率

等方面差异具有统计学意义，且无明显偏倚。结论：运用疏肝法对肝郁型多囊卵巢综合征治疗后临床总有效率以及

排卵率、周期排卵率、妊娠率均有显著提高，且效果优于西药对照组，说明运用中医辨证治疗 PCOS 患者尤其要重视

肝郁症，对临床治疗多囊卵巢综合征具有指导意义。
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ABSTRACT��Meta-analysis�was�used�to�summarize�the�clinical�effects�of�traditional�Chinese�medicine�soothing�liver�

method�on�the�treatment�of�liver�polycystic�ovary�syndrome�(PCOS).�Methods:�Retrieval�of�relevant�documents�from�the�

Chinese� self-published� journals� such�as�CNKI,�Weipu,�Wanfang,�and�English�Pubmed,�Cochrane�Library,�etc.,�was�

performed�using�Revman�5.3�software.�A� total�of�2030�articles�were�searched,�and�14�RCT�literature�were� finally� in-

cluded,�involving�a�total�of�1057�patients,�including�529�in�the�treatment�group�and�528�in�the�control�group.�Results:�

Compared�with�the�western�medicine�in�the�control�group,�there�was�a�statistically�significant�difference�in�clinical�total�

effective�rate,�ovulation�rate,�cycle�ovulation�rate,�and�pregnancy�rate�between�the�Shugan�treatment�group�and�no�obvi-

ous�bias.�Conclusion:�The�use�of�the�liver-relieving�method�for�the�treatment�of�liver�degenerative�polycystic�ovary�syn-

drome�has�significantly� improved� the� total�clinical�efficiency,�ovulation� rate,�cycle�ovulation� rate�and�pregnancy� rate,�

and�the�effect� is�better� than�the�western�medicine�control�group.�It�shows�that� the�use�of�TCM�dialectical� treatment�of�

PCOS�patients�in�particular�should�pay�attention�to�liver�depression,�and�has�guiding�significance�for�clinical�treatment�

of�polycystic�ovary�syndrome.
Keywords��Liver�depression�syndrome;�Polycystic�ovary�syndrome;�Meta-analysis

基金项目：国家自然科学基金面上项目（No：81673661）

通讯作者：杨叔禹（1958-），男，主任医师、教授、博士生导师。研究方向：中西医结合内分泌糖尿病。E-mail：xmyangshuyu@126.com

作者简介：黄文芳（1991-），女，福建中医药大学 2015 级在读硕士。研究方向：中西医结合内分泌糖尿病。E-mail：249318856@qq.com

刘素嬛（1971-），女，教授、主任医师、博士生导师。研究方向：内分泌代谢与糖尿病

多 囊 卵 巢 综 合 征（Polycystic�ovary� syndrome，

PCOS）是一种由下丘脑 - 垂体 - 卵巢轴功能紊乱所

导致的，以排卵功能障碍及卵巢多囊样改变、高雄激

素血症、高黄体生成素等为特征的内分泌疾病。主要

表现为不孕、月经稀少或闭经、多毛或脱发、油脂分泌

增多、肥胖等症状。西医治疗 PCOS 多使用促排卵类、
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抗雄激素类药物以及胰岛素增敏剂等药物，起效快，

但也存在高排卵、低妊娠的缺点 [1]；中医没有“多囊卵

巢综合征”的病名，根据 PCOS 月经稀少或闭经等临

床症状，类似于中医妇科“月经后期”“闭经”“不孕”

等病症。基于对于疾病脏腑阴阳寒热虚实的辨证论

治，中医认为女子月经病的病因病机则多责之于肝 -

脾 - 肾三脏功能的失调。肝的疏泄调达功能失调，易

导致肝气郁滞，当今社会快节奏高强度的生活和工作

节奏使得女性需要承担更大的压力，也使肝气郁结成

为 PCOS 的一个重要病因病机 [2]。本研究筛选关于中

医从肝郁辨证治疗 PCOS 的文献，并将纳入文献进行

系统性分析，客观评价疏肝法治疗肝郁型 PCOS 的临

床疗效。

资料与方法

1　入组标准

RCT 随机对照试验，治疗组采用疏肝解郁的中药

复方或者中西医结合治疗多囊卵巢综合征，对照组为

西药干预。

1.1　纳入标准　符合 2003 年鹿特丹会议制定的多囊

卵巢综合征的诊断标准的人群，以及满足中医辨证中

肝郁症的病人。

1.2　排除标准　①重复发表或者不相关的文献；②实

验性或者综述类文献；③非随机对照试验（RCT）文献；

④研究周期少于三个月经周期；⑤与本研究所观察的

结局指标不相关的文献。

2　评价指标��

包括临床总有效率、排卵率（即排卵数 / 优势卵泡

数 *100%）、周期排卵率（即排卵周期数 / 促排卵周期

数 *100%）、妊娠率以及不良反应。

3　文献检索��

计算机检索中国知网（CNKI）、万方数据库、维普

中文数据库（VIP）、Pubmed、Cohrane�Library 等数据

库自建刊以来至今与疏肝法治疗肝郁型多囊卵巢综

合征相关的文献。中文检索词以“肝”、“疏肝”、“肝

郁”、“多囊卵巢综合征（PCOS）”为主；英文检索词以

“Polycystic� ovary� syndrome”、“PCOS”、“Liver�depres-

sion� syndrome”、“soathing� the� liver”、“stagnation� of�

live”为主。检索策略如下：“（肝 OR 肝郁 OR 疏肝）

and 多囊卵巢综合征”；“（Liver�depression�syndrome�

OR� soathing� the� liver� OR� stagnation� of� live�）AND�

（Polycystic�ovary�syndrome�OR�PCOS）”组合为主题词

或关键词进行模糊检索，结果共检索得 2030 篇文献。

4　文献筛选��

由两名研究员首先进行初步筛选，去除重复发表

及不相关的文献，接着根据纳入标准和排除标准剔

除不符合条件的文献，并对最终纳入的文献根据 Co-

chrane�handbook5.1.0 偏倚风险工具进行质量评价，若

出现意见不统一的情况则由第三名研究员决定或参

与讨论。

5　统计学方法��

运用 Revman5.3 软件对纳入 14 篇文献进行系统

性数据分析，对于纳入文献的结局指标数据属二分类

变量者，采用比值比 OR，属连续型变量者，则采用加

权均数差 WMD，二者的均采用 95% 可信区间（CI）；

并对纳入文献的结局指标进行异质性检验（Hetero-

geneity� I2），若 P ≥ 0.1 且 I2<50%，则说明纳入文献具

有同质性，采用固定效应模型进行分析；若 P<0.1 且�

I2>50%，则说明纳入文献具有异质性，采用随机效应

模型进行分析。本研究观察的各项结局指标结果均

采用森林图表示，发表有无偏倚则采用 Revman5.3 漏

斗图表示。

结　　果

1　文献检索结果及纳入文献的基本特征��

根据主题词及制定的检索式进行检索，其中中国

知网（CNKI）检索文献 1010 篇，维普（VIP）检索文献

187篇，万方检索文献820篇，Pubmed检索文献11篇，

Coahrane�Library 检索文献 2 篇，共检索文献 2030 篇；

初筛删除重复及不相关的文献，根据纳入标准和排除

标准最终纳入满足条件的文献 14 篇，具体文献筛选

流程见图 1。

最终纳入文献14篇

剔除不符合纳入标准和排除标准文献复及不相关文献

CNKI：1020篇、维普：187篇、万方：820篇+Pubmed：
11篇、Coahrane Library：2篇；共检索2030篇文献

剔除重复及不相关文献（470篇）文献复及不相关文献

初步筛选后剩1560篇文献

图 1　文献筛选流程图
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2　纳入文献的基本特征��

根据所制定的纳入标准和排除标准，共纳入 14

篇文献；本研究所观察的结局指标包括临床总有效

率、排卵率、周期排卵率、妊娠率以及不良反应，其中

包含临床总有效率的文献共 7 篇，入组患者共 512 例，

治疗组 256 例（脱失 2 例），对照组 256 例（脱失 2 例）；

包含排卵率的文献共 6 篇，入组患者共 452 例，治疗

组 226 例，对照组 226 例；包含周期排卵率的文献共 4

篇，入组患者共 302 例，治疗组 151 例，对照组 151 例；

包含妊娠率的文献共 3 篇，入组患者共 260 例，治疗

组 130 例，对照组 130 例；14 篇文献中仅 3 篇文献观

察了药物的不良反应；所纳入的文献研究周期均在三

个月经周期及以上；见表 1。

3　纳入文献质量评价�

最终纳入的 14 篇文献都符合 RCT 随机对照试

验的条件，但均未提及是否采用盲法，其中 6 篇文献

具体描述了随机对照分组的方法；14 篇文献均未说明

是否对被研究者采取分配隐藏，可能存在较高的选择

偏倚风险；仅有 1 篇文献对脱失病例进行了具体说明；

所纳入的文献患者依从性较好，不存在不完全结局报

告和选择性报告。纳入文献的风险偏倚见图 2。

4　Meta分析结局指标

4.1　临床总有效率　共 7 篇文献对干预后的临床症

状及体征等进行对比分析，异质性检验显示 χ2=2.95，
P=0.82>0.1，I2=0%<50%，说明 7 篇文献具有同质性

（见图 3），采用固定效应模型分析，对数据进行合并分

析后结果显示 OR=2.63（95%CI，P<0.05 具有统计学

差异）说明疏肝法治疗肝郁型 PCOS 临床疗效比西药

对照组显著，漏斗图可见分布对称，无发表偏倚（见图

4）。

4.2　排卵率　纳入文献共 6 篇对多囊卵巢综合征患

者排卵率（即排卵数 / 优势卵泡数）进行了观察，异质

性检验结果显示 χ2=5.99，P=0.31>0.1，I2=17%<50%，

说明 6 篇文献排卵率数据无明显异质性（见图 5），可

表 1　纳入文献的基本特征

纳入研究 例数 干预措施
疗程 结局指标

作者 年份 治疗组 对照组 治疗组 对照组

王春霞等 [3] 2016 55 55 对照组治疗加百灵调肝汤加减 炔雌醇环丙孕酮片，枸橼酸氯米芬胶囊 4 个月 ④

朱海秋 [4] 2013 33 32 调肝舒郁法 Diane-35 口服 3 个月 ①⑤

闫丽杰 [5] 2012 31 32 疏肝解郁饮加减 达英 -35 3 个月 ①

袁迎君等 [6] 2014 37 36 丹栀逍遥散加减 达英 -35 3 个月 ⑤

赵小丽等 [7] 2013 30 30 丹栀逍遥丸 + 复方醋酸环丙孕酮 达英 -35 3 个月 ②③

刘芸等 [8] 2013 30 30 对照组加服丹栀逍遥丸 二甲双胍 + 复方醋酸环丙孕酮片 3 个月 ②④

陈体辉 [9] 2015 34 34 对照组基础上加用丹栀逍遥丸 复方醋酸环丙孕酮 3 个月 ②③

田璐等 [10] 2016 46 46 对照组基础上加用丹栀逍遥丸 复方醋酸环丙孕酮 3 个月 ②③

陈娟等 [11] 2016 41 41 对照组基础上加用丹栀逍遥丸
二甲双胍缓释片、复方醋酸环丙孕酮片及

来曲唑片
3 个月 ②③

王瑛 [12] 2011 45 45 对照组基础上加用疏肝调经方 达英 -35 和克罗米芬 63 天 ①②④

张艺等 [13] 2016 43 43 疏肝清解汤 炔雌醇环丙孕酮片 6 个月 ①

陈莹莹等 [14] 2013 30 30 调经消囊方 达英 -35 3 个月 ①⑤

程瑞娟 [15] 2012 30 30 消囊调经 1 号方 达英 -35 3 个月 ①

周红伟 [16] 2016 44 44 对照组基础上加用疏肝清解汤 达英 -35 3 个月 ①

总计 529 528

结局指标：①临床总有效率；②排卵率；③周期排卵率；④妊娠率；⑤不良反应

图 2　纳入文献风险偏倚
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进行固定效应模型分析，结果可见治疗组相较于对照

组排卵率明显升高（OR=2.18，95%CI，P<0.05 具有统

计学差异），且漏斗图显示发表无明显偏倚（见图 6）。

4.3　周期排卵率　共 4 篇文献记录了干预后 PCOS

患者的周期排卵率（即排卵周期数 / 促排卵周期

数），异 质 性 检 验 结 果 显 示 χ2=0.25，P=0.97>0.1，

图 3　临床总有效率森林图

图 4　临床总有效率漏斗图

图 5　排卵率森林图

图 6　排卵率漏斗图
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I2=0%<50%，说明 4 篇文献周期排卵率具有较高同质

性（见图 7），可进行固定效应模型分析，结果显示疏肝

中药组治疗后周期排卵率升高效果比西药对照组佳

（OR=2.67，95%CI，P<0.05 差异具有统计学意义），无

发表偏倚（见图 8）。

4.4　妊娠率　纳入文献仅 3 篇提及 PCOS 患者治疗

后的妊娠率（即妊娠人数 / 总人数），异质性检验结果

显示 χ2=2.43，P=0.30>0.1，I2=18%<50%，说明 3 篇文

献周期排卵率无明显异质性（见图 9），可进行固定效

应模型分析，结果显示疏肝中药组治疗后 PCOS 患者

妊娠率较西药组有所提高（OR=1.97，95%CI，P<0.05

差异具有统计学意义），无发表偏倚（见图 10）。

4.5　不良反应　纳入 14 篇文献中 3 篇具体描述了干

预后患者的不良反应，其中 2 篇文献中治疗组与对照

组均未出现药物不良反应，仅 1 篇文献中记录了西药

对照组出现 10 例不良药物反应，而疏肝中药组则未

出现不良反应。

讨　　论

PCOS 作为生育期女性最常见的内分泌疾病之

一，主要以高胰岛素血症、高雄激素血症以及无排卵

或排卵稀发，B 超提示卵巢多囊样变等为特征。PCOS

可以导致女性不孕不育，患者多同时表现出肥胖、胰

岛素敏感性降低、葡萄糖耐量异常、β-cell 功能障碍

等异常。PCOS 患者多表现为肥胖，因此研究显示多

囊卵巢综合征与代谢综合征的发生关系密切。西医

图 8　周期排卵率漏斗图

图 9　妊娠率森林图

图 7　周期排卵率森林图
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图 10　妊娠率漏斗图

对 PCOS 的治疗包括口服避孕药（达英 -35）、促排卵

类药物（克罗米芬）、胰岛素增敏剂（二甲双胍）以及手

术治疗等 [17-18]，由于 PCOS 患者复杂的内分泌环境，西

药对 PCOS 的治疗存在许多局限性，例如口服避孕药

能改善月经稀少或闭经、痤疮、多毛等症状，但不能治

愈 PCOS，存在停药后易复发、低妊娠率、可能引起糖

脂代谢异常以及阴道流血、类早孕反应等副作用；促

排卵药物治疗起效快，但存在高排卵、低妊娠的缺点，

患者容易出现药物抵抗，且过度刺激卵巢排卵容易造

成卵巢早衰、卵巢过度刺激综合征以及月经不调等不

良反应；手术治疗适用于药物治疗无效或出现耐药反

应的患者，其疗效维持时间较长，但手术存在风险及

术后易发生盆腔黏连，因此仅作为二线治疗方案 [19]。

中医根据 PCOS 不孕、月经稀少或闭经等临床症

状与中医“不孕症”“闭经”、“月经后期病”等病证，并

据此给予辨证论治。肝以血为本，具有储藏血液、调

节血量的作用；以气为用，主疏泄和调畅气机，使经血

正常输布至胞宫。《内经》认为女子月事来潮与生育

功能的正常运行和“天癸”密切相关，“肾气盛而天癸

至”，由于肝肾同源，肝功能的失调直接影响肾精的输

布 [20-21]，精血充盈是保证月经规律来潮的物质基础。

若肝的疏泄条达功能失调，则易导致肝气郁滞，气血

运行不畅，冲任失调，易发生闭经、月经迟发等症状。

而中医运用辨证论治法治疗 PCOS 也取得了可观的临

床疗效，本研究主要观察分析了其中疏肝法对肝郁型

PCOS 的治疗效果。

�� �从本研究纳入的 14 篇文献中，对于肝郁型 PCOS 的

治疗，中药疏肝法治疗组中 PCOS 患者的临床症状（包

括中医症状）都有明显的改善，临床总有效率整体高

于西药对照组；排卵率、周期排卵率以及妊娠率等均

得到较高的提升。因此可得出中医辨证治疗 PCOS 相

较于西药具有更好的临床疗效，对于 PCOS 临床病人

的辨证要重视肝郁症，具有临床指导意义。但是由于

本研究纳入的文献均为提及是否采用分配隐藏和盲

法，可能存在高偏倚风险，且入组文献质量相对不高，

因此今后的研究尽量扩大样本量，选取高质量多中心

的文献，以增加结果的可信度。
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针刺风池及曲池穴治疗原发性高血压的 Meta 分析 *

朱涛，丁丽

安徽中医药大学第二附属医院心内科　安徽合肥　230061

摘要　目的：剖析针刺风池及曲池穴治疗原发性高血压的临床疗效。方法：计算机检索�Pubmed、万方数据库、CNKI、

维普数据库自建库至 2017 年，所有针刺风池及曲池治疗高血压的试验，根据纳入和排除标准共纳入 22 项研究，1758

例患者，将临床有效率、收缩压、舒张压纳为效应指标，使用�RevMan5.3 软件进行�meta 分析。结果：（1）临床组有效

率 OR 值为 2.49，95% 的 CI 为 [1.92，4.24]，P<0.00001，具有显着性差异，试验组均优于对照组。（2）收缩压下降值

[WMD=-4.50，95% 的 CI 为（-6.45，-2.55），P<0.00001]，具有显着性差异，试验组均优于对照组。（3）舒张压下降值

[WMD=-3.14，95% 的 CI 为（-4.61，-1.66），P<0.0001]，具有显着性差异，试验组均优于对照组。结论：研究分析表明，

针刺风池及曲池穴治疗原发性高血压的疗效确切、安全性较高。

关键词　针刺；风池穴；曲池穴；原发性高血压；Meta 分析

Meta Analysis of Acupuncture on Fengchi and Quchi Acupoint in the Treatment of Primary Hypertension 

ZHU Tao, DING Li
The Second Affiliated Hospital of Anhui University of Chinese Medicine, Anhui Hefei 230061, China

ABSTRACT�Objective:�Analysis�of�clinical�efficacy�of�acupuncture�Fengchi�and�Quchi�acupoint� in� the� treatment�of�

primary�hypertension.�Methods:� � the�databases�of�Pubmed,�Wanfang�database,�CNKI,�VIP�database� from� inception� to�

2017,� �all� the�test�and�treatment�of�hypertension�by�acupuncture�Quchi,�according�to�the�inclusion�and�exclusion�cri-

teria,� �22�studies�were� included,�1758�cases�of�patients,� the�clinical� total�efficiency,�systolic�blood�pressure,�diastolic�

blood�pressure�as�effect�indicators,�meta�analysis�was�carried�out�using�RevMan5.3�software.�Results:�(1)the�total�clini-

cal�efficiency�of� the�OR�value�of�2.49,�95%�CI� [1.92,�4.24],�P<0.00001,�with�a� significant�difference� in� the�experi-

mental�group�than�the�control�group.�(2)the�decrease�in�SBP�of�[WMD=-4.50,�95%�the�CI(-6.45,�-2.55),�P<0.00001],�
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