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卵巢过度刺激综合征（OHSS）
什么是卵巢过度刺激综合征？

卵巢过度刺激综合征（OHSS）是一种人体对促排卵药物（特别是注

射性促性腺激素）产生的过度反应。服用其他药物（如克罗米芬或

促性腺激素释放激素）很少会导致OHSS。

OHSS患者体内的雌二醇水平高，而且同时有大量的生长卵泡。这会

导致体液渗入腹腔，从而引起腹部肿胀和恶心等症状。严重OHSS患

者可能会出现血栓、呼吸困难、腹痛、脱水和呕吐等现象。 OHSS

在很少情况下会致死。

OHSS能有多严重？

OHSS一般可分为轻、中、重三个程度。在体外受精（IVF）的控制

性超排卵过程中，有三分之一的女性会有轻度OHSS的症状。这些症

状可能包括轻微腹胀、恶心以及由于体液积聚引起的体重增加。中

度OHSS患者通常也会出现这些症状，只是程度更加严重些。重度患

者通常会出现呕吐、不能维持口服水份的能力。他们因为腹胀感到

严重不适。这些患者会出现呼吸困难、腿部形成血栓等症状。

在所有OHSS的病例中，患者均出现卵巢增大的现象。卵巢的大小是

OHSS患病程度的标志。一旦女性出现了OHSS的症状，便需要进行经

阴道或者腹部超声检查，以检测卵巢大小及积聚体液的含量。

如何治疗OHSS？

OHSS可能会很严重，所以一旦出现相关症状，就必须对其进行密切

的监测和处理。患者应定期就诊，透过超声检查卵巢大小和腹腔积

液量度，以及进行血液检查。患者应该减少活动，并应摄入充足富

电解质液体（每天超过120盎司）。患者可服用止吐药。如有腹腔

积液，可经穿刺术将腹腔积液引流减压，在大多数情况下都能显著

缓解患者症状。有时需要根据病情反复穿刺引流。有一种叫做卡麦

角林的药物也可以减少体液积聚。患者很少需要住院治疗。

如果门诊治疗无法改善OHSS患者的状况，他们便需要住院治疗接受

密切监测。医生可能会给患者静脉注射液体，让他们服用止吐药，

以及行腹腔积液引流。也可根据需要提供其他辅助治疗。

严重的OHSS还有什么其他并发症？

OHSS并发症可能会非常严重。由于腹腔积聚了过多体液，患者可能

会出现脱水和腹压上升的现象。这些问题会导致血管内形成血栓。

血栓可能会转移到肺部或其他重要的器官。这可能会危及到患者的

生命。

如果能够在OHSS加重之前辨认出相关的迹象、症状和实验证据，并

进行适当治疗，上述并发症通常是可以避免的。

OHSS需要多久才能够得到改善？

OHSS症状通常会在排卵几天后出现。除非患者怀孕，否则OHSS症状

一般会在两周内消退。在妊娠测试出现阳性之后，怀孕女性身上的

OHSS症状通常会持续2-3周或更长时间。OHSS症状会逐渐消失，并

且不会影响到接下来的妊娠期。

有没有什么方法可以降低患OHSS的风险？

有几种方法可用于降低女性患OHSS的风险。减少卵巢刺激药物的

剂量可以降低患上OHSS的风险。女性也可以使用一种叫做亮丙瑞

林（leuprolide）的药物代替人绒毛膜促性腺激素（hCG）行促排

卵，以此预防OHSS。另一种叫做卡麦角林的药物也可以帮助减少体

液的积聚。

妊娠可能会加重OHSS症状，或延长它的持续时间。如果一位女性患

有OHSS，她可以通过冷冻卵子／胚胎用于日后移植，以避免立即怀

孕。这样做有助于加速OHSS症状消退，并防止其继续恶化。

在取卵时，患OHSS的高危人群可以注射额外的静脉液体。及早注射

静脉液体有助于防止随后的症状恶化。

重点

•	在为体外受精周期做促排卵或卵巢刺激后，女性患上OHSS的情况

甚为常见。

•	一旦出现OHSS的症状，患者应立即咨询熟悉辅助生殖的医生。

•	患者不应进行标准的盆腔检查，因为此时患者的卵巢增大，形成

的囊肿可能会在压力下爆裂。

•	当患者出现以下症状时应告知医生：

•	呼吸困难

•	持续呕吐或恶心

•	难以口服液体

•	腹部肿胀

•	排尿减少

•	2天内体重增加超过3磅

•	突发性腹痛

•	面部麻木、虚弱、下肢肿胀或发红等其他症状

•	OHSS患者通常可以通过减少活动、饮用富电解质液体、排出腹

腔积液、服用止吐药和止痛药、仔细监测和紧密就医来治疗病

症。

•	重度OHSS患者（持续呕吐、腹部剧烈肿胀、呼吸急促、无法饮用

液体或实验室结果异常）可能需要住院，以进行密切监测和治

疗。

•	为了减少患上OHSS的风险，女性可以使用较低剂量的促性腺激

素、用亮丙瑞林（leuprolide）替代hCG用于促排卵，和服用卡麦

角林。
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