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补肾类中药改善子宫内膜容受性相关指标研究述评

蒋晓梅， 李贺月， 徐海霞， 张尊胜， 李虹， 张育斌， 马力凤， 李林霞
（上海中医药大学附属第七人民医院妇产科，上海 202137）

摘要：子宫内膜容受性是影响辅助生殖技术治疗不孕症能否取得妊娠成功的因素之一。补肾类中药可通过调整阴阳、益精

补髓提高子宫内膜的容受性。通过综述补肾类中药对子宫内膜容受性相关的超声学指标、组织形态学指标、细胞间黏附分

子、细胞因子、调节基因等的影响，认为补肾类中药提高子宫内膜容受性可能与改善子宫内膜厚度、子宫内膜类型、子宫

内膜血流等超声学指标及改善组织形态学结构、胞饮突等组织形态学指标，促进子宫内膜整合素β3蛋白、白血病抑制因子

蛋白及mRNA的表达，提高血管内前列腺素水平及子宫内膜HOXA10水平等有关。综述补肾类中药改善子宫内膜容受性的作

用机理，可为提高中西医结合治疗不孕症患者的疗效提供参考。
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Review of Relevant Endometrial Receptivity Parameters Improved
by Kidney-tonifying Chinese Medicine

JIANG Xiao-Mei， LI He-Yue， XU Hai-Xia， ZHANG Zun-Sheng，

LI Hong， ZHANG Yu-Bin， MA Li-Feng， LI Lin-Xia
（Dept. of Gynecology and Obstetrics，the Seventh People’s Hospital Affiliated to Shanghai University of

Traditional Chinese Medicine，Shanghai 202137，China）
Abstract： Endometrial receptivity is one of the influencing factors for the successful pregnancy during the
treatment of infertility with assisted reproductive technology. Kidney-tonifying Chinese Medicine has the actions of
regulating the balance of yin and yang，nourishing essence and bone marrow，and can enhance the endometrial
receptivity. In this article， we reviewed the influences of kidney- tonifying Chinese Medicine on the relevant
endometrial receptivity parameters of ultrasonic indexes， histomorphology features， intercellular adhesion
molecules，cytokines， regulatory genes，etc.. It is considered that the mechanism of kidney- tonifying Chinese
medicine in increasing endometrial receptivity is probably related with the improvement of ultrasonic indexes of
endometrial thickness，endometrium types，and endometrial blood flow，with the improvement of histomorphology
features of morphological structure and pinopodes，with the increase of protein and mRNA expression levels of
endometrial integrin β3 and leukemia inhibitory factor，and with the enhancement of vascular prostaglandin and
endometrial HOXA10 levels. The therapeutic mechanism of kidney- tonifying Chinese medicine in improving the
endometrial receptivity was reviewed， aiming at supply reference for the increase of therapeutic efficacy of
integrated Chinese medicine and western medicine in treating infertility.
Keywords： kidney- tonifying Chinese medicine； infertility； endometrial receptivity； assisted reproductive

technology；ultrasonic indexes；intercellular adhesion molecules

我国育龄妇女中约有10% ~ 15%遭受不孕的痛

苦[1]，目前体外受精-胚胎移植（IVF-ET）成为不孕

症治疗的最有效手段 [2]。尽管此项技术已研究多

年，但胚胎成功率也只有30% ~ 40%左右，故即使
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移植优质的胚胎也不能保证全部着床成功[3]。有研

究[4]报道，移植优质胚胎仍未妊娠的概率在 50% ~
75%左右，因而如何提高子宫内膜容受性已成为治

疗不孕症的关注点。 中医药在 IVF-ET中的研究优

势逐渐得到肯定。中医认为，肾主生殖，藏生殖

之精，为先天之本。肾之阴精与阳气充盈，气血

充盛，则胞宫接纳能力强；补肾类中药可通过调

整阴阳、益精补髓，提高子宫内膜的容受性。以

下综述补肾类中药对子宫内膜容受性的几种标志

物的影响，以期为提高中西医结合治疗不孕症患

者的疗效提供参考。

1 补肾类中药对子宫内膜容受性的超声学

指标的影响

临床上有关子宫内膜容受性的超声学指标最

常见的为子宫内膜厚度、子宫内膜类型、子宫内

膜血流。补肾类中药对子宫内膜容受性各超声学

指标的影响如下：

1. 1 子宫内膜厚度 子宫内膜厚度随月经周期呈

周期性变化，子宫内膜厚度是自身功能状态的一

种反映形式，也是内膜容受性的临床检测指标。

受精卵需要一定的内膜厚度才能够顺利着床。正

常月经周期中，在雌激素的影响下，子宫内膜厚

度不断增加，排卵后，又在孕酮的作用下，内膜

由增生期转化至分泌期，厚度较增生期略回缩，

种植窗期适合着床的最佳厚度为 8 ~ 12 mm；体外

受精（IVF）过程中，内膜厚度< 7 mm或 > 14 mm的

患者的胚胎成功率均下降[5-6]。李楠等[7]将60例不孕

症患者随机分为两组，对照组采用克罗米芬治

疗，治疗组采用补肾调周系列方（紫河车、菟丝

子、熟地黄、枸杞子、黄芪、淫羊藿、山药等）联

合克罗米芬治疗，在相同的促排方案干预后治疗

组子宫内膜厚度为（10.69 ± 2.95）mm，优于对照组

的（8.59 ± 1.74）mm，且明显提高了患者的临床妊

娠率。李楠等[8]在另一项研究中发现，薄型子宫内

膜厚度的大鼠服用补肾中药后，大鼠子宫内膜厚

度明显增加，妊娠率明显提高。

1. 2 子宫内膜类型 子宫内膜类型是指子宫内膜

与肌层之间回声相对状态的分型，是内源性激素

水平周期性变化作用在子宫内膜形态学上的反

映。临床上对子宫内膜类型多采用Gonen分型 [9]，

各型的特征为：（1）A型：典型的三线征，外层和

宫腔中线均为强回声线；（2）B型：为均一的中等

强度回声型，子宫腔中线的强回声不清；（3）C 型：

为均质强回声，无宫腔中线回声。现代研究表

明：子宫内膜形态为A型内膜的妊娠率最高，B型

内膜妊娠率不如A型，而C型未有成功妊娠者。仉

燕等 [10]的研究证实，不孕症患者A型子宫内膜较

B型、C型更适合受孕。赵珂等[11]对39例行 IVF-ET
移植失败的患者和因内膜因素而取消移植的患者

予补肾调轴方颗粒进行治疗，结果发现患者经治

疗后子宫内膜形态较治疗前明显改善，子宫内膜

容受性得到明显提高。

1. 3 子宫内膜血流 超声检测内膜及内膜下血流

情况对子宫内膜容受性有良好的预测作用。李柳

铭等[12]提出，内膜血流是评价体外受精妊娠结局的

真正有价值的指标，血流丰富，血管通透性越

佳，内膜容受性就越高，随之妊娠率也就越高。

肾气虚的患者精亏血少，血流得不到正常的灌

注，胚胎不易着床。已有研究表明，胚胎移植妊

娠女性子宫及内膜下血流较流产女性丰富 [13]。

Chien L W等[14]的研究表明，子宫内膜及内膜下血

流是一个不可分割的整体，二者均存在时，妊娠

率和种植率高于单个存在或两者均无者。张树成

等[15]的研究发现，补肾类中药能够增加血管生成因

子的生成，促进血管重建，增粗子宫螺旋动脉，

增加血流供应，提高内膜厚度及妊娠成功率。陈

秋梅等[16]的研究发现，调经补肾方药可以降低搏动

指数（PI）与阻力指数（RI）的值，提高整合素 α5、
β3蛋白的水平，使血管的通透性增加，子宫内膜

容受性提高，从而有利于胚胎的种植。魏美娟等[17]

的研究发现，自拟补肾益气活血方可通过增强血

管内皮细胞内皮素1的表达，促进血栓素等调节血

管活性物质的合成，促进血流循环，增加内膜血

管的通透性，进而改善子宫内膜的容受性。

2 补肾类中药对子宫内膜容受性相关的

组织形态学指标的影响

与子宫内膜容受性有关的形态学指标最常见

的为组织形态学结构与胞饮突。

2. 1 组织形态学结构 在每个有排卵的月经周期

中，子宫内膜都会出现表面上皮、腺上皮和间质

的改变，为接收受精卵做准备。种植窗时期的内

膜变化主要表现为细胞增殖、分泌活动旺盛和血
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液供应增加，这与分泌期形态一致。分泌早期腺

体扩大，出现核下空泡；分泌中期腺体扩张边际

不规则，间质水肿，螺旋动脉增粗，内膜蜕膜

化；分泌晚期出现广泛的蜕膜化改变，腺体呈锯

齿状改变。越是接近分泌期组织形态学，内膜容

受性越好。冯苗等[18]的研究显示，不孕女性子宫内

膜腺体与间质发育不同步，腺体发育缓慢，偶可

见顶浆分泌现象，蜕膜样反应不良。妊娠女性子

宫内膜腺腔增大、腺体弯曲，分泌活动旺盛，间

质水肿，蜕膜样反应明显。

2. 2 胞饮突 胞饮突为子宫内膜容受性的重要标

志物，约在黄体中期的第 20～21天出现。成熟胞

饮突的出现提示子宫内膜处于受孕的最好形态，

胞饮突与血清孕酮水平的变化相一致，随着孕酮

的升高与下降而增加或减少。在促排卵阶段早

期，孕酮浓度若提高，胞饮突也会提早出现，这

就使胚胎与内膜发育具不同步性[19]。胞饮突丰富的

患者比缺乏胞饮突的患者妊娠率高[20]。范海燕[21]研

究补肾类中药二至天癸颗粒对肾阴虚型黄体功能

不健患者胚胎着床期子宫内膜胞饮突的影响，采

用扫描电镜法观察胚胎着床期子宫内膜胞饮突的

形态以及数量。研究结果发现，与采用安慰剂治

疗的对照组比较，治疗组电镜下可见大量的发育

成熟的胞饮突，提示补肾类中药通过调整阴阳、

益精补髓，从而促进了胞饮突的发育，使子宫内

膜容受性得到提高，相应地提高了临床妊娠率。

3 补肾类中药对子宫内膜容受性相关性细胞

间黏附分子的影响

与子宫内膜容受性有关的细胞间黏附分子包

括整合素、选择素、钙黏蛋白。

3. 1 整合素 整合素（integrin）为Ⅰ型跨膜糖蛋

白，在细胞表面表达，能够促进细胞黏附并可以

传递信号，同时参与影响胚胎发育、免疫应答、

创伤修复等过程，影响胚胎植入[22]。作为反映子宫

内膜容受性的有效指标之一的整合素 β3（Beta3-
integrin），通常于黄体中期在子宫内膜的腺上皮和

腔上皮表达，参与胚泡着床的黏附过程[23]，整合素

越多，子宫内膜容受性越佳。已有研究[24-25]发现，

胚胎着床率低与种植窗期子宫内膜整合素β3蛋白

的低表达密切相关；不明原因导致的不孕患者的整

合素β3含量与正常生育组比较，差异有统计学意

义（P < 0.05）。王振迎[26]将超排卵小鼠分为补肾健

脾活血中药组、阿司匹林组和对照组，观察不同

组别的种植窗期子宫内膜整合素β3蛋白的表达，

结果示中药组与阿司匹林组整合素β3蛋白的表达

均明显高于对照组，中药组整合素β3高于阿司匹

林组，差异均有统计学意义（P < 0.05），说明服用

补肾类中药可在一定程度上改善超促排卵小鼠的

子宫内膜容受性。

3. 2 选择素 选择素为细胞间黏附分子家族重要

因素之一，包括 L-选择素、P-选择素和 E-选择

素。L-选择素是一种单链跨膜糖蛋白[27]，在胚胎的

囊胚面染色呈强阳性。L-选择素活性越高，内膜

容受性越佳，妊娠率越高。王颢[28]在小鼠的“着床

窗”时期采用 L-选择素抗体降低 L-选择素的活

性；结果表明，随着抗体浓度渐渐增加，L-选择

素的活性下降，植入的胚胎数也相应地明显减

少，提示 L-选择素可能与胚胎植入密切相关。

Wang B等[29]的研究证实，不孕患者中的L-选择素

高表达组的临床妊娠率和种植率均显著高于L-选
择素低表达组，故可认为在一定范围内，L-选择

素高表达预示更高的临床妊娠率和种植率。目前

尚无研究观察补肾类中药对不孕症患者选择素的

影响。

3. 3 钙黏蛋白 钙黏蛋白是一种糖蛋白，主要指

E-钙黏蛋白这个亚类。E-钙黏蛋白在子宫内膜容

受性的创建中发挥重要作用[30]。有研究[31]报道E-钙
黏蛋白在母-胎面的蜕膜上皮层细胞和滋养层细胞

上广泛表达，可能与胚胎着床、滋养细胞分化关

系密切。目前暂未见补肾类中药提高子宫内膜容

受性相关钙黏蛋白的文献阐述。

4 补肾类中药对子宫内膜容受性相关性

细胞因子的影响

与子宫内膜容受性有关的细胞因子主要包括

白血病抑制因子和白细胞介素1、前列腺素。

4. 1 白血病抑制因子和白细胞介素 1 白血病抑

制因子（leukemia inhibitory factor，LIF）发挥着多种

生物学效应，其中包括胚胎着床，是子宫内膜容

受性标志物之一[32]。它在子宫内膜上的表达具有明

显的规律性，峰值的表达和子宫内膜着床窗口期

开放一致[33]。白细胞介素 1（IL-1）亦由着床期子宫

内膜表达。动物实验 [34]发现，敲除 IL-1基因的小

蒋晓梅，等． 补肾类中药改善子宫内膜容受性相关指标研究述评第 7期 1533



鼠能够继续繁殖，在种植窗期小鼠腹腔内注射

IL-1受体拮抗剂可显著阻断胚胎植入，提示 IL-1
可以在母体内起到免疫耐受作用并进一步促进胚

胎的发育；在种植窗口期注射人绒毛膜促性腺激

素（human chorionic gonadotropin，HCG），可提高

子宫内膜间质细胞内 IL-1的感受性，促进胚胎的

着床。徐秋云[35]观察补肾增膜方（由熟地黄、巴戟

天、鸡血藤、当归、淫羊藿等药物组成）对控制性

超排卵小鼠围着床期子宫内膜 LIF基因表达的影

响，结果显示补肾增膜方可以促进小鼠子宫内膜

LIF蛋白及mRNA的表达，显著改善超促排卵状态

下小鼠子宫内膜容受性较低的问题。肖凤鑫[36]将体

外受精患者随机分为 2组，2组均于当日取内膜组

织并开始口服补肾二至调经颗粒治疗 3 个月，

3个月后于相同时间再次取内膜，通过分子生物学

技术比较2组服药前后围着床期子宫内膜LIF的表

达，结果显示：薄型子宫内膜种植失败者服药后

LIF基因表达比服药前增强；补肾中药组与对照组

比较，可显著改善患者子宫内膜容受性。目前暂

未见补肾类中药对不孕症患者 IL-1影响的研究。

4. 2 前列腺素 前列腺素可影响着床位点基质细

胞的增殖和分化，并能促进血管的通透性，增加

内膜容受性[37]。魏美娟等[17]的研究发现，自拟补肾

益气活血方可提高血管内前列腺素的表达， 促进

血栓素等调节血管活性的物质的合成，促进血液

循环，增加内膜血管的通透性，进而改善子宫内

膜的容受性。

5 补肾类中药对子宫内膜容受性调节基因

的影响
HOXA10和HOXA11基因是一种同源框转录调

节基因，在胚胎着床过程中起着重要的调节作

用。作为衡量子宫内膜容受性的重要标志之一的

HOXA10主要参与了胞饮突和微绒毛的形成、子宫

内膜容受性的创建、胚胎的着床和发育等，

HOXA10功能的丧失可引起子宫内膜蜕膜化和胚胎

着床障碍[38-39]。研究证实黄体中期HOXA10基因表

达增加，尤其在子宫内膜的上皮层细胞和基质层

细胞呈特异性地表达； HOXA10与HOXA11参与

子宫内膜的增生与分化、容受性建立等环节，是

成功妊娠过程中不可或缺的基因[40-43]。王晓慧等[44]

观察补肾活血方对小鼠子宫内膜HOXA10 mRNA
表达的影响，将小鼠随机分为空白组（生理盐

水）、模型组（控制性超排卵造模）和中药组（造模

同时给予补肾活血方汤剂），比较各组小鼠子宫指

数 ， 并 通 过 原 位 杂 交 技 术 检 测 子 宫 内 膜 中

HOXA10 mRNA的表达水平。结果发现模型组的子

宫指数显著低于中药组；模型组小鼠子宫内膜

HOXA10 mRNA表达水平明显低于空白组，中药组

HOXA10表达水平则明显高于模型组。结果提示补

肾活血方可明显改善超排卵小鼠子宫指数，提高

内膜HOXA10 mRNA表达水平，从而改善子宫内

膜容受性，提高着床率。

综上，中医认为“肾主生殖”，肾中所藏的先

天之精来自于父母的生殖之精，具有生殖、繁衍

的功能。子宫内膜容受性与肾精密切相关。若肾

精与肾气充沛，血海充盈，胞宫胞脉气血条达，

则女子易受孕；反之，则男女之精无以植入胞

宫。补肾类中药可通过调整阴阳、益精补髓，影

响子宫内膜容受性相关标志物的水平，从而改善

子宫内膜容受性。但至目前为止，补肾类中药调

节子宫内膜容受性的确切机制仍有待进一步研

究，从而为中医药提高辅助生殖技术的妊娠成功

率提供依据。
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原发性痛经的肌肉骨骼因素及中医非药物治疗述评

王宣尹， 邝梓君， 袁烁， 陈浩然， 叶丽妮， 曾诚

（广州中医药大学，广东广州 510405）

摘要：对近年来原发性痛经的肌肉骨骼致病因素及中医非药物疗法的效果与机制进行综述。原发性痛经的发生与子宫和骨

盆解剖结构密切相关，子宫位置、骨盆结构、骨盆周围肌肉和韧带等的改变，都可能造成子宫骨盆血液循环障碍，局部代

谢异常，前列腺素分泌增加，子宫收缩增强，导致原发性痛经的发生。中医非药物疗法如整脊、推拿、局部针刺、肌肉拉

伸、运动疗法等可改善原发性痛经的疼痛以及其他症状；部分疗法具有较好的远期疗效。中医非药物疗法的疗效机制可能

与恢复和改善子宫与骨盆的解剖结构，使周围神经、肌肉、韧带、血管发生微观改变有关；在分子生物学机制方面，可能

与调节前列腺素的分泌有关。中医非药物疗法可减轻患者对药物治疗的依赖性，提高患者的生活质量，有望成为原发性痛

经的补充和替代疗法。

关键词：原发性痛经；肌肉骨骼因素；整脊；推拿；针刺；运动疗法；综述
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Review of Musculoskeletal Factors of Primary Dysmenorrhea and Non-drug
Therapy of Traditional Chinese Medicine for Primary Dysmenorrhea

WANG Xuan-Yin， KUANG Zi-Jun， YUAN Shuo，

CHEN Hao-Ran， YE Li-Ni， ZENG Ceng
（Guangzhou University of Chinese Medicine，Guangzhou 510405 Guangdong，China）

Abstract：The musculoskeletal factors for the pathogenesis of primary dysmenorrhea（PD）in recent year as well
as the efficacy and mechanism of non- drug therapy of traditional Chinese medicine for PD were reviewed. The
results showed that the pathogenesis of PD is closely related with the anatomical structures of uterus and pelvis，
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