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■ l艮 目的 本文对两组不同年代的不孕妇女之主要 孕因素进行比较。方法 对两组病倒各不孕因素构成比进行对 

比统计分析。结果 9睥 代继发不孕病例比舯年代明显升高，尤其是输卵管病变与慢性盆腔炎引起的不孕。鲭论 9睥 代继发 

不孕增多．且与感染因素有关。本文对造成这些变化的各种园栽盐行了进⋯步探讨。 
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Abstract：Objective To compare changes of principal infertile faao~in infertile wo~en．Methods Two 

groups of infertile patients between difierent decadesⅥere compared．R~ults The proportion of secondary 

inferdli1y cases especially those with tube disorders and chronic pelvic inflammation in the group of 9ffs wcre 

much higher．Conol~ion Th e secondary infertil inclined to increase in 90s and related w infections， 
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对女性不孕因素的研究在最近 十一多年取得很大 

进展，无论是诊断方法还是治疗方法都发生了改 

变。针对不孕症某一特定不孕因素的深入研究，文 

献报道不少。但对于不孕症的不孕因素变化趋势及 

其影响因素的比较研究和探讨，并不多见。本文对 

我院妇产科在八十年代和九十年代分别做过的两组 

不孕症研究进行比较和统计分析，以期揭示不孕因 

素构成的变化趋势，探讨其影响困素．为临床诊治 

不孕症提供参考。 

1 资料与方涪 

1．1 研兜对蠢 

以同居两年，未采取任何避孕措旅而未怀孕作为不孕症 

诊断标准。分为两组：第一组为80年代组，收集I985年1月 

至1988年6月我科不孕专科门诊就诊患者中资料完整者376 

倒一年青争23～42岁，平均2翟．3岁；第二组为9o年代组．收集 

1997年6月至1999年6H我科不孕专科门诊就诊患者中资料完 

整者466倒．年龄2I～43岁，平均27,4~。凡不明原因的不孕 

症和检查过程中流失的病倒均予排除．结核性盆腔炎因其诊 

治方法独特。井病例少见，不包古在本文中。 

忭●舟墨t胡丽螂 (1939． )．女．副教授，硕士 

1．2 检查项目 

I．2．1 一般资料收集：详细询问病史，仔细进行体格检查和 

妇科检查。 

I 2．2 排卵功能检查：包括①激素检查：用放免法测定 

FSH LH、PRL、TSH、L、T|、E2、P、T：②宫颈评分； 

③超声监测捧卵：④子宫内膜活检。 

I．2．3 输卵管通惦性及盆腔检查：①输卵管碘油造影 

(HSG)；②腹腔镜检查：腹腔镜诊断盆腔炎和子宫内膜异 
位症按美国生育学会I985年⋯

、 [988年I 订标准。 
I．2,4 宫腔镜检查． 

I．2．5 抗精子抗体检查。 

1．2．6 PCR测定：仅检查了第二组患者．包括宫颈分泌物沙 

服农原件 (CT)、淋病双球菌 (NG)检查。引物和DNA扩 

增仪为美国PB公司产品，药盒由华美生物公司提供。 

1．3 统计分析 

对样本和各主要不孕因素在不同时期构成比．用SAS统 

计软件进行 ‘检验。 

2 结 果 

2，1 两组不孕症不孕因素构成及变化 

两组不孕症各主要不孕因素的病例数如表l所 

示。两组之间原发不孕和继发不孕的构成比明显不 

同．第一组原发不孕为251倒，继发不孕为125例： 
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裹1 两组不孕症各主蔓不孕周素构成比分析 
⋯  

⋯  

一  

一 一  

一 一 一  

第 一组 第二组 

不孕因素 赢 示筝(D／0) 继发不孕 碡矗永辜 一 —菇 孕( 一 

输卵管病变 

慢性盆腔炎 

内分泌异常 

内膜异位症 

宫腔粘连 

其他 

合计 

’P<o．Ol 

3 25．6) 

35(28 0、 

27(21．6) 

27(21．6) 

4(3．2、 

I 25【l00) 

裹2 输，_蕾痔壹性不孕盆腔炎既住史比较 

分类 有既往史 无既往史 合计 

原发性不孕 29 105 134 

继发性不孕 51 103 l54 

合计 80 208 288 

M 05 

第二缝患者 宰比较 

不孕因素分类 CT阳性 NG阡1性 病例数 

输卵管痛变-慢性盆腔炎 38(22．4％) 29(1 7．1％) 170 

其它不孕因素 24(8．1％ 27(9 1％J． 296 

48(27 3) 

67(38．1) 

3 19．3) 

I2(6．8) 

15(8 5) 

176(100) 

122(42．11 

41(14l、 

42(14 5) 

7州25．5) 

l1(3．s、 

2900oo) 

288 

229 

l60 

ll7 

48 

842* 

2．2 2 宫颈分泌物沙眼衣原体(cT)、淋菌(NG)检查 

表3所示为第二组患者中CT和NG阳性检出情 

况。输卵管病变性不孕患者两项阳性检出率都高于 

其它不孕因素，其差异分别有极显著意义 ( <0． 

01)。 

2．3 两组继发不孕末次妊娠情况分析 

两组继发不孕的术次妊娠结局如表4所示。第 
一 组人工流产率为65．6％，第二组人工流产率为67． 

9％，都明显高于其他妊娠结局。 

合计 62 56 466 3 讨 论 

k理口， k咀05 

裹4 两铝缝发不孕末欢妊蝙结局 

组别 足月产 宫外孕 葡萄胎 制  

第一组 82 l4 15 8 5 l 125 

第二组 197 39 I9 I1 24 0 290 

第二组原发不孕为176例，继发不孕为290例。其差 

异有极显著意义，／t<O 0l。 

第二组继发不孕患者中，输卵管病变一慢性盆腔 

炎构成比明显高于第一组，差异有极显著意义，JF 

<0．O1。 

其他不孕因素包括免疫性不孕、生殖道畸形、 

子宫肌癌、内膜息肉等。因其不孕困素构成较复 

杂，而例数又偏少，未作统计分析。 

2 2 输卵管病变性不孕的进 步分析 

2 2 1 盆腔炎既往史 

表2所示为原发性与继发性输卵管病变性不孕 

的盆腔炎既往史分析。可看出继发 孕与盆腔炎既 

往史的关系比原发 孕密切 (|kO o5)。 

女性不孕症按不孕原因分为原因已明的不孕症 

和币明原因的不孕症两大类。不孕原困卜分复杂， 

任何影响排卵、受精、着床的因素都可以致病，而 

且常常为多个因素互相影响 。为了便于8O年代与 

90年代两组间比较，本文只选择不孕原因已经明确 

的病例，归类于原发不孕与继发不孕。 

从表l可以看出，8O年代以原发不孕为主，而 

90年代以继发不孕为主，■组问的差异有极显著意 

义 (JF<o．oo。在几大主要不孕因素中，第l_组继 

发性输卵管病变一慢性盆腔炎性不孕明显高于第 

组，差异有极显著意义 ( <O o1)。表2显示，综合 

分析_组输卵管病变一慢性盆腔炎患者的盆腔炎既往 

史，继发不孕患者中有既往史者多于原发不孕，差 

异有显著性意义 ( <0 os)。这些结果都提示，90 

年代与s0年代比较，继发 孕各种因素的构成比发 

生了改变，其中尤其明显的是输卵管病变性不孕。 

各种因素导致的感染在继发 孕中扮演了重要角 

色。究其原因，以下因素值得注意。 

3．1 人流术后继发感染 

3 3 7) 脚 啪一 3 3 2● ( 娜娜 
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在我国，作为计划生育的补救措施，人流术十 

分普遍。由于操作不当等原因，可造成盆腔感染、 

输卵管阻塞、子宫内膜异位症、宫腔粘连等各种继 

发 孕 。。从奉文两组继发不孕的朱次妊娠情况分 

析，可见人工流产率大大高于其他妊娠结局，提示 

人流术史与继发不孕之间存在一定联系，而输卵管 

病变和盆腔感染是人流术后继发感染的最常见结 

果。因此，一方面应提高人群生殖健康意识，选择 

有效的避孕措施，尽量避免人流术：另一方面在无 

法避免予术时．应严格注意消毒、灭菌、抗感染， 

特别是衣原体感染。 

3 2 性传播疾病 

近 I 多年来，性传播疾病 (STD)在我国呈增 

加趋 势 最常 见 的病 原体 包括淋病 双球 菌 ( 

NG)、沙眼衣原体 (CT)、支原体和疱疹病毒 

等。其中，CT和biG容易导致 孕，特别是输卵管 

病变和盆腔炎性不孕 。从本文的检测结果看，输 

卵管性不孕病例中CT和NG阳性检出率明显高于其 

他小孕因素。提示CT和big感染与输卵管性 孕有 

关。这与陆静等 的研究报告结果一致。 

CT已取代NG而成为输卵管病变和盆腔炎的最 

常见STD病原 。cT的感染往往呈隐匿性，而其 

症状又无特异·l生，没有JI缶床症状或症状极轻微，被 

感染者可以重复感染，但其引起的哑临床型输卵管 

炎症导致输卵管粘膜损害，最终导致不孕的危害极 
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九十年代 以来，随着PCR技术的发展，cT和 

NG的『I缶床诊断检测手段发生了巨大改变。用PcR检 

测cT准确性、精确性、灵敏度高，检测速度快，成 
fTl 

奉不高，有广泛的应用前景 。 
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骶前静脉干破裂，第二组适用于骶前静脉干破裂伴 

细小骶椎体静脉开口处断裂，第三、四组适用于骶 

前静脉干破裂，伴变异大口经的骶椎体静脉开口处 

断裂的情况。四组堵水实验结果表 明，无水 自缝 

扎、填塞处溢出 这为JI缶床治疗PSVP损伤大出血 

提供了可行的理论依据及实践方法。它具有操作简 

单·方便易行 取材于自身组织，术后组织反应 

小，无金属、骨腊等异物遗留在体内，术后对患者 

生理功能影响小，且对磁共振复查盆腔是否有癌复 

发无影响，勿须结扎双侧髂内动脉， 影响盆腔内 

脏血供：不用纱布填压[卜血，使会阴部伤口能达到 
一

期愈合等优点。 
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