
尤昭玲教授基于“时空论”针灸治疗卵泡
发育不良调泡选穴思路探析

何雨函1,2,邱 懿1,2,宋雨晖1,2,黄语函1,2,唐 诗3,4,邢艺璇1,4,刘未艾1,4*,尤昭玲3,4

(1.湖南中医药大学第二附属医院,湖南 长沙410005;2.湖南中医药大学 第二中医

临床学院,湖南 长沙410005;3.湖南中医药大学第一附属医院,湖南 长沙410021;
4.尤昭玲全国名中医传承工作室,湖南 长沙410007)

摘 要:卵泡发育不良已成为不孕症的重要原因之一,其发病机制尚未明确,临床多采用激素等对症

治疗,有一定的不良反应。针灸作为一种传统疗法,治疗卵泡发育不良安全有效。通过明确卵泡发育

过程,阐明卵泡发育与气血阴阳、五脏的关系,基于尤昭玲教授所创“时空论”,以“调泡三部曲”为总

则,配合“调泡八法”,进行分期论治和辨泡选穴,为临床针灸治疗卵泡发育不良提供更多有效方案。
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  卵泡发育不良指卵泡的大小及功能均不能达到 成熟卵泡水平,主要症状包括卵泡生长速度异常、形
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态异常、大小异常、数量异常及位置异常[1]。卵泡发

育不良是导致女性不孕最常见的原因之一,约有

25%~30%的不孕与此相关[2]。尤昭玲教授为第二

届全国名中医,潜心临证数十载,学验俱丰。尤教授

认为卵泡的生长发育是“时空限定的动态过程”[3],
即在卵泡发育过程中其数量、大小、形态、位置在不

同时间段处于不同的状态。尤教授抓住卵泡发育的

动态性,创立了“时空论”,分期辨治卵泡生长,提出

了诊疗卵泡发育三部曲:暖巢、助泡、宣散离巢,并创

建具体的调泡八法来帮助治疗卵泡发育不良,在其

理论指导下进行针灸穴位的选取,能更有效调节卵

泡发育,提高卵泡质量。

1 卵泡发育时空观

卵泡是女性生殖的基本单位,是卵巢的最小功

能单位。卵泡的发育是时间与空间动态变化的过

程,尤昭玲教授认为卵泡发育具有3个特征:①有速

度、数量、大小、形态及位置的动态变化;②发育过程

中需要塑形、增长等精微物质;③优势卵泡发育成成

熟卵泡过程中需要输卵管等辅助排出卵巢[4]。在时

间上,卵泡从胚胎期就开始发育,自青春期开始至绝

经期前,每隔28天左右在垂体促性腺激素刺激下,
有15~20个原始卵泡生长发育,通常只有1~2个

优势卵泡发育成熟并排卵,其余卵泡均在不同阶段

退化成闭锁卵泡[5]。行经期,即在月经的第2~3天

时,在超声下可以看见直径小于10mm的卵泡,此为

窦状卵泡,再经过7~8天的时间可发育成生长卵

泡;卵泡期,生长卵泡又通过5~6天进一步发育成

优势卵泡;排卵期,优势卵泡经过1~2天发育成为

成熟卵泡,在激素与张力的作用下促使卵子排出卵

巢。在空间上,窦状卵泡的直径由小于10mm,逐渐

发育成直径大于10mm、小于15mm的生长卵泡;进
一步发育成直径大于15mm、小于20mm的优势卵

泡;最终发育成直径大于20mm的成熟卵泡。整个

过程中卵泡逐渐靠近卵巢边缘,直至突出于卵巢,卵
泡液的快速增加使卵泡内压升高,使得卵泡突出卵

巢部分越来越薄,最后破裂,卵子排出。
卵泡的发育过程具有动态性和严格的时限性。

尤昭玲教授认为在具体治疗过程中要调控生殖轴相

关激素和因子,增加卵巢的血液供应,及时捕捉生长

卵泡,为其提供必需的精微物质,促进其具备生长发

育、成熟的潜力;在卵泡快速生长阶段,调控生殖轴,
使优势卵泡内的泡液迅速增加,为优势卵泡的迅速

增大提供必备的精微液质,促进成熟卵泡排卵柱头

的形成,并且在卵泡成熟将要离巢之时,通过保障气

血调畅,使其能够顺利排出卵巢。

2 卵泡发育与气血阴阳变化

月经是由于子宫内膜每月1次的定期剥落而形

成的,但是这一现象并不是子宫的主动行为,而是受

卵巢控制而产生的被动行为过程。通常来说每月一

侧卵巢中发育成熟1个卵泡并排出1个卵子,若卵

子不能与精子结合,便会产生月经,因此月经周期与

卵泡发育联系密切。《女科要旨》云:“种子之法,即
在于调经之中。”《丹溪心法》也指出:“经水不调,不
能成胎。”说明女子促成胎孕的必备条件需经水通

调,只有经水和调、生理活动规律、阴阳消长转化顺

利,精卵才能发育成熟,顺利排出并受孕[6]。行经期

是一个“重阳转阴”的过程,能排出宫内之瘀血,为卵

泡提供更好的发育场所,为经后期的恢复提供条件;
经后期是卵泡发育的关键时期,此时“阴长”,阴精不

断充盈,肾水持续滋养,使得血海盈满、阴液充沛,不
断滋养优势卵泡的成长发育;经间期时,阴精充盛至

顶峰,发生“重阴转阳”的改变,卵泡在经后期得到阴

精的滋养而逐渐生长发育至成熟,在“氤氲之时”排
出卵巢,为其后的受孕做准备。由此可见,卵泡发育

是一个动态变化的过程,其发育的各个时期都有气

血阴阳的变化。

3 卵泡发育的脏腑定位

尤昭玲教授认为,调节卵泡发育的脏腑定位在

肾、脾、肝。
肾:肾为先天之本,主藏精,是五脏之阴精汇聚

的场所。卵泡期时处于“阴长”的状态,需要大量阴

精、癸水来进行补充,此时子宫藏而不泻,通过肾气

收敛固涩、肾阳温煦,能使卵泡更好生长,所以此期

卵泡发育以肾为主导。
脾:在整个卵泡发育过程中需要大量的精微物

质进行补充,脾胃为后天之本、气血生化之源,气血

充足是卵泡发育不可或缺的条件,因此整个卵泡发

育过程都离不开脾胃的滋养,脾胃的作用贯穿于整

个卵泡发育的全过程。
肝:中医素有“女子以肝为先天”之说,肝主疏

泄,可畅达冲任、疏通气血。一个合格卵泡的产生需

要其发育成熟并且能成功排出卵巢,因此除了要注

重卵泡期的调治,排卵期也不可忽视。成熟的卵泡

最后能否成功从卵巢排出,排卵期是关键,此期为

“氤氲之时”,处于一个由阴转阳的状态,若阴阳转换

枢机不利,则卵泡无法正常排出。肝主疏泄,能调畅

全身气机,此期应以肝为主导,气机调畅、气血调和,
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促使卵泡能顺利排出卵巢。
在调节卵泡发育时,不同的时期,所主导的脏腑

也有所不同,有针对性地对其脏腑进行调治,才能有

效提高卵泡质量。

4 “时空论”指导下调泡选穴

4.1 调泡三部曲

尤昭玲教授针对卵泡生长期,即月经周期的第7
~16天,提出了诊疗卵泡发育的“三部曲”:暖巢、助
泡、宣散离巢。在尤教授分期论治卵泡发育不良的

理论基础上,结合卵泡发育过程中的气血阴阳变化

及各时期脏腑定位,进行穴位的选取,以调节卵泡

发育。
在卵泡期,此时子宫、胞脉相对空虚,虽然有肾

气进行固摄,肾中之阴精仍处于相对不足的状态,此
时运用“暖巢”之法,填补肾精、增强肾阳的温煦功

能,使卵泡拥有一个较为适合的发育环境,为日后的

发育、成熟打下良好基础。可以神阙(灸)、关元、肾
俞、次髎等为主穴,神阙穴为任脉气血会合之穴[7],
艾灸神阙能激发丹田之元气,发挥温补脾肾的作用;
关元属任脉,足三阴经与任脉交会之穴,为元阴元阳

所在之处,滋肾补阳;肾主生殖,为五脏六腑之根,肾
藏精,“为月经之本”,故取背俞穴肾俞培补肾精,补
充肾气;次髎配伍肾俞能振奋肾气、温补下焦元

气[8],发挥补益肾气、调理胞宫的作用。
在优势卵泡期,此时处在一个“阴长”的时期,应

以肾为主导。此期卵泡生长迅速需要大量的卵泡液

进行补充,在肾气的固摄作用下阴精逐渐累积,为了

使生长卵泡更好成长为成熟卵泡,生津增液尤为重

要,需通过“助泡”法填充津髓、滋补精血。可以水

泉、脾俞、足三里、太溪、三阴交等为主穴,水泉属肾

经[9],为肾经之郄穴,肾主藏精且主水,肾经之气在

水泉穴深聚而出,具有增液生精之效;脾俞为脾的背

俞穴,足三里为胃的下合穴,脾胃为后天之本,能化

生气血以助生津髓;太溪为肾之原穴,肾主骨生髓,
补肾即生髓,太溪可补肾养髓;三阴交为足三阴经的

交会穴,可调理肝、脾、肾三脏,发挥滋阴增液之效。
在排卵期,此时卵泡发育成熟,肾中之阴精充盈

至鼎盛,到达一个“重阴必阳”的状态,此期应以肝为

主导,若肝气不舒,则阴阳转化枢机不利,卵泡无法

正常排出卵巢。为了使成熟的卵子更好释放,应采

用“宣散离巢”之法,即疏肝解郁、理气活血。以子

宫、卵巢、合谷、太冲等为主穴。子宫、卵巢穴均为经

外奇穴,局部取穴,能通畅气血,促进卵泡排出;合谷

为胃经原穴,太冲为肝经原穴,两穴一升一降,调节

气机、舒达肝郁、通达全身,行气以活血,有利于卵泡

排出[10]。
4.2 调泡八法

尤昭玲教授还针对整个各种发育不良的卵泡创

立了具体的调泡八法:大则敛泡、小则扩泡、快则减

速、慢则加速、少则增泡、多则灭泡、扁则充泡、位异

移泡。在不同时期,对于各种类型的卵泡发育不良

结合调泡八法配以不同的穴位,能使卵泡更好地发

育成熟、排出。
大则敛泡:在月经第14天,B超下卵泡的平均

直径大于21mm仍未排卵,此为大卵泡,恐其后形成

黄体囊肿,应收敛卵泡,敛而不涩,以防固涩太过卵

泡无法排出卵巢。可配肾俞、脾俞、太白,肾俞、脾俞

为肾、脾背俞穴,太白为脾经原穴,三者配伍使用能

起到益气健脾、固肾收敛之效。
小则扩泡:在月经第12天,B超下卵泡平均直

径小于16mm,却于月经第14天时已排出卵巢,此为

小卵泡。“阳化气,阴成形”,卵泡发育过小说明“形
有不足”,应滋养肾精、补养气血,可配太溪、足三里

等。太溪为肾经原穴,可滋补肾精,足三里为胃经下

合穴,气血充盛,两者相配能充养肾精、益气补血。
快则减速:在月经第11天时,B超下卵泡平均

直径大于16mm,此为卵泡长速过快。此过程中,由
于精微物质提供的速度与卵泡的生长速度不相匹

配,极易导致空卵泡的形成,应滋肾填精,兼顾收敛

之法,可配三阴交、肾俞等。三阴交为三阴经交会之

处,能调节阴经气血,肾俞为肾之背俞穴,两穴相配

可起补肾填精、收敛固肾之效。
慢则加速:在月经第14天时,B超下卵泡平均

直径小于15mm,隔天复查B超卵泡平均直径增长

小于1.5mm,此为卵泡长速过慢。卵泡生长速度过

慢极易导致未排出卵巢时就已经开始萎缩。卵泡的

生长与肾息息相关,对于肾虚精亏型长速过慢,可配

以志室、太溪。志室为膀胱经腧穴,具有温肾壮阳之

效,太溪为肾经原穴有补肾益精之功,两者相配可补

肾助速;对于气血不足型,可配气海、血海,两穴顾名

思义是气血充盛汇聚之处,相配以补气养血;对于胞

宫虚寒型,可配命门,助元阳以温养胞宫。
多则灭泡:在排卵前,一侧卵巢中卵泡数大于12

个,即为卵泡数多。卵泡数量过多易引起单个卵泡

的质量不佳。卵泡数量过多临床多见于多囊卵巢综

合征,尤昭玲教授认为其多以痰瘀为标[11]。对于痰

浊湿阻型,可配以丰隆、足三里,丰隆为治痰要穴、足
三里为健脾要穴,两者相配更增健脾化痰之效;对于
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痰湿郁而化热,湿热雍盛型可配合谷、曲池,两穴均

为大肠经腧穴,相配以清热祛湿;对于瘀与湿结型,
可配阴陵泉、血海,阴陵泉为足太阴脾经之合穴,血
海又名“血郄”,两穴能起到活血通络祛湿的作用。

少则增泡:在排卵期前,一侧卵泡数量少于6
个,双侧卵泡总数少于9个即为卵泡数量过少。卵

泡数量少提示卵巢储备功能不全,应予温肾益精,育
卵调泡。可配三阴交、太溪、关元等,三阴交、太溪能

补肾益精,关元温肾助阳,共筑温肾暖胞、益精增泡

之效。
扁则充泡:在排卵期前监测卵泡,卵泡长径差值

短径大于3mm,即为扁卵泡。卵泡过扁,表面张力

不够,难以排出卵巢,应治以填精充泡、滋阴增液。
可配太溪、水泉,两穴分别为肾经的原穴与郄穴,相
配使用能滋肾益精、充养阴液。

位异移泡:卵泡的发育速度、形态均正常,但居于

卵巢中央,或卵巢皮质过厚,称为卵泡位置异常。卵

泡异位易导致卵泡排出困难,应治以宣散脉络、活血

行气。可配中极、归来、合谷、太冲等穴,中极、归来均

位于子宫附近,为妇科要穴,合谷、太冲又有“四关穴”
之称,行气活血,相互配伍能活血调经,促卵排出。

5 典型医案

患者王某,女,28岁,已婚,无孕产史,2021年10
月21日就诊,主诉:未避孕未孕3年。病史:月经第

20天,LMP:13,3~4/29~31,2021年10月2日。既

往月经量偏少,色暗红,无痛经,有血块。手脚稍凉,
无口干口苦,纳可,寐欠佳,偶有熬夜,二便调,舌淡,
苔薄白略有齿痕,脉 细。经 阴 道 彩 超 提 示:内 膜

9.1mm,子宫双附件未见异常,双侧卵巢内未见明显

优势卵泡。西医诊断:原发性不孕,卵泡发育不良;
中医诊断:不孕症,肾虚精亏证;治则:温阳补肾、益
精调泡。考虑患者卵泡发育不良,行针灸治疗以调

泡助孕,嘱监测基础体温,嘱其避孕。针灸治疗:卵
泡期取神阙、百会、关元、气海、肾俞、命门、次髎,神
阙穴选用隔姜灸,灸3~5壮,以患者耐受为度,其余

穴位采用针刺;优势卵泡期取水泉、脾俞、肾俞、足三

里、太溪、三阴交,在三阴交、足三里上行温针灸加强

疗效;排卵期在优势卵泡期取穴基础上加取肝俞、合
谷和太冲,并取经外奇穴子宫、卵巢加以电针治疗促

排卵,1周2~3次,以此方案进行3个月经周期的针

灸治疗。治疗后嘱患者放松心情,饮温水,忌生冷,
避风寒,适当运动。治疗1个疗程后,患者诉月经按

时来潮,月经量较前增多,复查B超:内膜厚8.5mm,
左侧卵巢可见优势卵泡16mm×12mm。继续巩固

治疗2个疗程,患者月经量增多,月经量、色、质均

可,基础体温呈双相,提示排卵。2022年2月复查B
超:内膜厚9mm,右侧卵巢可见优势卵泡18mm×
15mm。2022年5月,患者微信告知已成功受孕,
2023年4月随访,患者告知已足月顺产1女,母女

皆安。
按:根据患者临床症状,辨病辨证为不孕症之肾

虚精亏证,针灸治疗以补肾益精、调泡助孕。在卵泡

期取穴以填补肾精、增强肾阳的温煦功能,为后续卵

泡发育提供良好基础;优势卵泡期取穴治疗以填充

津髓、生津增液;排卵期在优势卵泡期取穴基础上加

取肝俞、合谷以及太冲以行气活血,并取经外奇穴子

宫、卵巢加电针治疗,以促进排卵。

6 结语

卵泡发育过程是一个有时空限定的动态过程,有
其数量、大小、形态、生长速度、位置的动态变化,尤昭

玲教授据此提出“时空论”,通过“暖巢、助泡、宣散离

巢”的诊疗三部曲以及具体的调泡八法治疗下,依据

卵泡发育的气血变化规律以及各期脏腑主导进行针

灸选穴,有效调节卵泡生长,提高卵泡质量,促进卵泡

成熟,使卵子顺利排出。尤教授所提“时空论”为临床

治疗卵泡发育不良提供了更有效的治疗方案。
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