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益肾促排卵汤联合来曲唑治疗对 PCOS不孕症患者内分泌水平、
卵巢功能及血清 Ghrelin、AMH、NF-资B的影响 *
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摘要 目的：探讨多囊卵巢综合征（PCOS）不孕症采用来曲唑、益肾促排卵汤联合治疗后，对患者卵巢功能、内分泌水平、血清生长

激素释放肽（Ghrelin）、抗苗勒管激素（AMH）、核转录因子 资B（NF-资B）的影响。方法：将我院 PCOS不孕症患者（132例）随机分为

对照组（66例，来曲唑治疗）和试验组（66例，来曲唑、益肾促排卵汤联合治疗）。对比两组内分泌指标、卵巢功能指标、血清 Ghre-

lin、AMH、NF-资B水平、排卵及妊娠情况。结果：与对照组治疗后相比，试验组基础促黄体生成素（LH）、搏动指数、阻力指数、
NF-资B、AMH更低，黄体中期雌二醇（E2）、黄体中期孕酮（P）、子宫内膜厚度、Ghrelin更高（P＜0.05）。随访六个月后，试验组的排卵

率、妊娠率高于对照组（P＜0.05）。结论：PCOS不孕症采用来曲唑、益肾促排卵汤联合治疗后，可有效改善患者内分泌水平、卵巢

功能及血清 Ghrelin、AMH、NF-资B水平，提高妊娠率和排卵率。
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Effect of Yishen Ovulation-Promoting Decoction Combined with Letrozole
on Endocrine Level, Ovarian Function and Serum Ghrelin,

AMH and NF-资B in Patients with PCOS Infertility*

To investigate the effects of letrozole combined with yishen ovulation-promoting decoction on ovarian

function, endocrine level, serum growth hormone releasing peptide (Ghrelin), anti-Mullerian hormone (AMH) and nuclear transcription

factor-资B (NF-资B) in patients with polycystic ovary syndrome (PCOS) infertility. Patients with PCOS infertility (132 cases) in

our hospital were randomly divided into control group (66 cases, letrozole treatment) and experimental group (66 cases, letrozole, yishen

ovulation-promoting decoction combined treatment). Endocrine indexes, ovarian function indexes, serum Ghrelin, AMH, NF-资B levels,

ovulation and pregnancy were compared between two groups. Compared with control group after treatment, basic luteinizing

hormone (LH), pulsatility index, resistance index, NF-资B, AMH in experimental group were lower, and mid-luteal estradiol (E2),

mid-luteal progesterone (P), endometrial thickness, Ghrelin were higher (P<0.05). Six months after follow-up, the ovulation rate and
pregnancy rate in experimental group were higher than those in control group (P<0.05). Letrozole combined with yishen

ovulation-promoting decoction in the treatment of PCOS infertility patients, which can effectively improve the endocrine level, ovarian

function, serum Ghrelin, AMH and NF-资B levels, and improve the pregnancy rate and ovulation rate.

Yishen ovulation-promoting decoction; Letrozole; Polycystic ovary syndrome infertility; Endocrine level; Ovarian func-

tion; Ghrelin; AMH; NF-资B
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前言

多囊卵巢综合征（PCOS）以卵巢多囊样改变、性激素紊乱、

持续无排卵为主要特征，可引起月经异常、不孕等症状[1]。PCOS

不孕症的发病涉及内分泌异常、卵巢功能下降、血清细胞因子

如生长激素释放肽（Ghrelin）[2]、抗苗勒管激素（AMH）[3]、核转录
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因子 资B（NF-资B）[4]等分泌异常。来曲唑具有调节内分泌、降低
雌激素水平、促进排卵等作用，可用于治疗 PCOS不孕症，但长

期使用易增加不良反应的发生风险[5]。PCOS不孕症在中医学

中属于 "不孕 "、"闭经 "等范畴，病机为肝肾精血亏虚，冲任失

养，血瘀壅阻胞宫，终致排卵困难[6]。故以补益肝肾、活血养血为

治疗原则。益肾促排卵汤由川断、黄芪、菟丝子等多种药材组

成，全方兼顾疏肝、健脾、促排卵等功效，可用于治疗 PCOS不

孕症[7]。本研究拟探讨 PCOS不孕症采用来曲唑、益肾促排卵汤

联合治疗后，对患者内分泌水平、卵巢功能及血清 Ghrelin、

AMH、NF-资B的影响，报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2020年 2月至 2023年 3月期间上海中医药大学附

属曙光医院收治的 132例 PCOS不孕症患者。纳入标准：（1）符

合西医[8]和中医诊断标准[9]，辨证分型为肾虚血瘀型，符合主症

+次症中的任意 1项，结合舌脉象即可确诊；主症为月经量少

或者闭经，月经周期错后，经期腹痛；次症为头昏耳鸣，经色黑

暗有血块，性欲减弱，四肢无力；舌淡黯或紫黯，脉象细涩；（2）

对本研究用药无禁忌证；（3）签署知情同意书；（4）夫妻性生活

正常。排除标准：（1）合并恶性肿瘤；（2）其他因素导致不孕；（3）

伴有精神疾病；（4）近期接受激素治疗；（5）配偶生育能力异常。

采用随机数字表法，将 132例 PCOS不孕症患者分为对照组

（66例，来曲唑治疗）和试验组（66例，来曲唑、益肾促排卵汤联

合治疗）。对照组年龄 23~38岁，平均年龄（29.67± 3.15）岁；病

程 1~5年，平均病程（2.94± 0.51）年。试验组年龄 25~39岁，平

均年龄（29.41± 2.96）岁；病程 1~4 年，平均病程（2.91± 0.48）

年。两组一般资料对比未见差异（P＞0.05）。本研究经上海中医

药大学附属曙光医院医学伦理委员会批准通过。

1.2 方法

对照组接受来曲唑片（国药准字 H20133109，规格：2.5 mg），

剂量为 2.5 mg，每日一次。试验组在对照组的基础上加用益肾

促排卵汤。薏苡仁、丹参、黄芪、炒白术各 15 g，菟丝子、川芎、当

归、川断、月季花、淫羊藿各 10 g，红花、肉桂各 6 g，羌活 12 g。

由上海中医药大学附属曙光医院中药房代煎，制成 150 mL/袋，

分早晚 2次服用。两组患者均从月经周期第 3天起用药，连续

治疗 3个月，如中途发现妊娠立即停药。

1.3 观察指标

（1）血清细胞因子及内分泌指标：采集患者治疗前后清晨

空腹静脉血 5 mL，分离上层血清。采用酶联免疫吸附法检测血

清 Ghrelin、AMH、NF-资B、基础促黄体生成素（LH）、黄体中期雌
二醇（E2）、黄体中期孕酮（P）水平。（2）卵巢功能指标：治疗前后

采用彩色多普勒超声仪检测患者子宫内膜厚度、搏动指数、阻

力指数。（3）排卵率和妊娠率：随访 6个月，通过阴道超声检查

患者排卵及妊娠情况。

1.4 统计学方法

采用 SPSS 28.0软件。计数资料用百分比表示，采用卡方

检验。计量资料用（x± s）表示，采用 t检验。以 P＜0.05表示差

异有统计学意义。

2 结果

2.1 内分泌、卵巢功能指标

治疗前，两组基础 LH、黄体中期 E2、黄体中期 P、子宫内膜

厚度、搏动指数、阻力指数对比未见差异（P＞0.05）。治疗后，两

组基础 LH、搏动指数、阻力指数下降，且试验组低于对照组；两

组黄体中期 E2、黄体中期 P、子宫内膜厚度升高，且试验组高于

对照组（P＜0.05）。见表 1。

Note: Compared with before treatment, aP＜0.05. Compared with the control group after treatment, bP＜0.05.

表 1 内分泌、卵巢功能指标（x± s）
Table 1 Endocrine, Ovarian function indexes (x± s)

Groups Time point Basic LH(U/L)
Mid-luteal E2

(pg/mL)

Mid-luteal P

(ng/mL)

Endometrial

thickness(mm)
Pulsatility index Resistance index

Control group

(n=66)

Before treatment 12.13± 0.61 91.76± 10.31 14.39± 2.36 6.29± 0.75 1.13± 0.12 1.07± 0.14

After treatment 9.27± 0.53a 105.34± 12.29a 19.42± 3.31a 7.33± 0.82a 0.94± 0.08a 0.92± 0.13a

Experimental

group(n=66)

Before treatment 12.29± 0.64 91.47± 10.27 14.62± 4.57 6.34± 0.68 1.12± 0.10 1.09± 0.15

After treatment 7.41± 0.29ab 126.15± 14.26ab 25.35± 5.46ab 9.08± 0.97ab 0.82± 0.07ab 0.79± 0.10ab

2.2 Ghrelin、AMH、NF-资B
治疗前，两组血清 Ghrelin、AMH、NF-资B水平对比未见差

异（P＞0.05）。治疗后，两组血清 NF-资B、AMH下降，Ghrelin升

高。试验组 NF-资B、AMH低于对照组，Ghrelin高于对照组（P＜
0.05）。见表 2。

2.3 排卵率、妊娠率对比

随访 6 个月，试验组的排卵率 72.73%（48/66）、妊娠率

43.94%（29/66）高于对照组 48.48%（32/66）、22.73%（15/66）

（P＜0.05）。

3 讨论

PCOS不孕症由内分泌激素失调导致卵巢功能紊乱影响

受孕。来曲唑具有合成孕激、促进和维持黄体功能、促进卵泡发

育和成熟等作用，单一治疗效果不佳。中医认为 PCOS不孕症

属于 "闭经 "、"不孕 "等范畴，病机根本在肾，气机运行不畅则

无力行血，形成血瘀，肾气亏虚，津液不足，则可影响冲任，终致

不孕。应以补肾助阳、活血化瘀为主[9]。益肾促排卵汤具有活血

化瘀止痛之效，可用于治疗 PCOS不孕症。

本次研究显示，益肾促排卵汤联合来曲唑治疗 PCOS不

孕症患者，可提高妊娠率和排卵率。分析原因为来曲唑可阻断

雄激素转换，降低其对卵泡刺激素的负反馈作用，促进卵泡发

育[10]。益肾促排卵汤中淫羊藿温补肾阳，羌活振奋肾阳、通督脉
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开窍，红花活血通经，黄芪益气养血，丹参养血活血，川芎行气

活血，菟丝子平补肾、肝、脾，当归养血和血，薏苡仁利水渗湿、

健脾除痹，川断具有补肝肾、强筋骨、续折伤、止崩漏等功效，炒

白术益气健脾、固护胃气[11]。

改善子宫内膜厚度对治疗 PCOC不孕症患者具有重要意

义。搏动指数、阻力指数可反映血管的阻力状态，卵巢供血障碍

可影响患者妊娠率。基础 LH，黄体中期 E2、黄体中期 P水平分

泌正常可刺激卵泡发育，提高妊娠率。本次研究显示，PCOS不

孕症接受联合治疗可改善患者内分泌水平、卵巢功能。来曲唑

对卵泡生长发育产生刺激作用，调整患者体内的雌孕激素比

例，改善患者性激素水平和卵巢功能[12]。菟丝子可提高垂体对

促性腺激素，发挥性激素样作用；当归可促进人体内生成血红

蛋白和红细胞，改善搏动指数、阻力指数；川断可松弛卵巢平滑

肌；川芎可降低血流阻力及血压，改善卵巢功能；红花具有调节

雌激素作用。

NF-资B可引起炎症反应，进而影响卵子成熟率和子宫内膜
容受性 [13]。Ghrelin能抑制雄激素分泌、调控卵泡发育。血清

AMH可反映女性女性卵巢储备功能。本次研究显示，益肾促排

卵汤联合来曲唑治疗 PCOS 不孕症患者，可有效调节血清

Ghrelin、AMH、NF-资B水平。分析原因可能是因为益肾促排卵
汤可促进 PCOS不孕症患者卵巢颗粒细胞发育，增强雌激素表

达，改善卵巢和垂体的功能，调节相关细胞因子水平。

综上所述，益肾促排卵汤联合来曲唑可通过调节内分泌及

血清 Ghrelin、AMH、NF-资B水平，改善 PCOS不孕症患者的临

床症状和卵巢功能，有效提高妊娠率和排卵率。
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Note: same with table 2.

表 2 Ghrelin、AMH、NF-资B（x± s）
Table 2 Ghrelin, AMH and NF-资B (x± s)

Groups Time point Ghrelin(pg/mL) AMH(ng/mL) NF-资B(U/L)

Control group(n=66)
Before treatment 37.26± 5.28 10.48± 1.33 483.15± 27.59

After treatment 48.34± 6.39a 5.37± 0.41a 419.12± 25.43a

Experimental group(n=66)
Before treatment 37.13± 5.23 10.51± 1.24 486.38± 26.91

After treatment 57.04± 6.56ab 3.76± 0.37ab 324.37± 18.74ab
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