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摘 要: 抗苗勒管激素 ( Anti － Müllerian hormone，AMH ) 又称为苗勒管抑制物 ( Müllerian － Inhibiting Substance，
MIS) ，在雄性性腺分化期抑制苗勒管的形成，阻止雌性生殖器官的发育; 在女性，卵巢的窦前卵泡和小窦卵泡的颗粒细胞
可以分泌 AMH。研究发现 AMH参与调节卵泡发育，与窦卵泡的数量密切相关，能间接反映卵巢储备功能，并可以作为辅
助生殖技术中一项有效的评估指标。
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抗苗勒管激素( Anti － Müllerian hormone，AMH) 又称为
苗勒管抑制物( Müllerian － Inhibiting Substance，MIS) ，是转化
生长因子 － β( Transforming Growth Factor，TGF － β) 超家族的
二聚糖蛋白成员，其基因位于 19 号染色体，主要通过其Ⅱ型
受体( AMHR Ⅱ) 发挥生物学效应［1］。AMH主要参与性别分
化［2］。在卵巢，AMH由早期发育卵泡的颗粒细胞分泌，通过
卵泡局部自分泌和旁分泌途径发挥作用，抑制始基卵泡的起

始募集，参与优势卵泡的选择，从而调节卵泡的生长发育，并

且血清 AMH水平不受月经周期和外源性性激素的影响，与
窦卵泡数量和生育年龄密切相关［3］。本文就 AMH与卵泡发
育、卵巢储备及在辅助生殖技术中的应用做一简要综述。
一、AMH与卵泡发育
AMH是由卵巢颗粒细胞分泌的活性因子，从始基卵泡

池募集的卵泡在被选择成为优势卵泡前一直有 AMH 表达，
其在初级卵泡的颗粒细胞上弱表达，在窦前卵泡和小窦卵泡

的颗粒细胞中高表达，而在始基卵泡、闭锁卵泡及卵泡膜细
胞中则无表达［4］。

AMH能抑制始基卵泡的募集，降低卵泡对卵泡刺激素
( follicule stimulating hormone，FSH) 的敏感性，防止始基卵泡
过早过快消耗，抑制卵泡的生长［5］。Durlinger 等［6，7］研究发
现体外培养的缺乏 AMH小鼠始基卵泡向生长卵泡的转变增
加，致使始基卵泡池提前耗竭。并且缺乏 AMH 小鼠的窦卵
泡对 FSH更敏感，而外源性 AMH 可抑制颗粒细胞的芳香化
酶 mRNA的表达，降低促黄体生成素( Luteinizing Hormone，
LH) 受体的数目，使 FSH 依赖性卵泡的生长受到抑制，提示
AMH对卵泡募集和卵泡生长起抑制作用。

AMH在颗粒细胞中还可以调节雌二醇的合成。Anders-
en等［8］研究发现小窦卵泡中卵泡液 AMH 水平与雌二醇
( E2 ) 呈负相关，Kevenaar 等

［9］研究发现 AMH 信号转导异常
可以改变窦卵泡 E2的分泌，诱发卵泡加速生长，导致绝经提

前。Salmon等［10］发现 AMH 水平取决于卵母细胞的发育阶
段，卵母细胞在卵泡发育过程中存在着对颗粒细胞 AMH 基
因表达的调控，而此种调控可能在卵泡发育过程中卵泡内和

卵泡间细胞的协调上发挥作用，而 AMH能否直接调节卵母
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细胞的功能仍有待进一步研究。
二、AMH与卵巢储备功能
卵巢储备功能是指卵巢皮质区卵泡生长、发育及形成可

受精卵母细胞的能力，包括卵巢内存留的卵泡数量和卵泡质

量两方面，反映了女性生育潜能。基础 FSH 水平、抑制素 B
( inhibin B，INHB) 和窦卵泡计数( antral follicle count，AFC) 已
广泛应用于预测卵巢储备功能。
应用 AMH来预测卵巢储备功能倍受关注。在刚出生的

女婴血清中很难检测到 AMH，生后几周 AMH开始逐渐增加，
青春期晚期时达到峰值，这与女性由出生到青春期的生长发

育过程中卵泡大小和窦卵泡数目逐渐增加相一致，而后成年

妇女的血清 AMH水平随着卵泡储备的消耗而逐渐下降，绝经
后即检测不到［11］。La Marca 等［12］研究发现在双侧卵巢切除
后 3 －5天即检测不到 AMH，进一步证明了卵巢是女性体内
AMH的唯一来源。Van Disseldorp等［13］检测了 144 名生育正
常的妇女的 AMH水平，发现由 AMH水平的下降预测的绝经
年龄分布与观察到的相符合，提示 AMH能预测绝经年龄。

AMH不随月经周期而改变。在有正常月经周期的女性
中，整个月经周期内血清 AMH水平无明显波动，维持较稳定
的表达，提示它可能成为研究卵巢功能的独特激素［14］。在
内源性促性腺激素释放大量减少如妊娠、使用促性腺激素释
放激素激动剂( GnRHa) 进行垂体降调节以及使用口服避孕
药时，血清 AMH水平并不改变，表明即使垂体卵泡刺激素分
泌受到抑制，卵巢活动也持续存在［15 － 17］。
总之，具有正常排卵功能的女性随着年龄增加，月经第 3

天血清 AMH水平的改变要早于其他已知激素标志物，如抑
制素 B和 FSH，提示血清 AMH 水平能更好地反映卵巢窦卵
泡的数量，更准确地为月经正常但生育力下降的女性进行卵

巢储备功能诊断，还可以作为围绝经期过渡时卵巢功能改变

的可靠标志［18］。但目前对 AMH 在各个年龄阶段的正常值
范围尚不确定，需进一步研究。
三、AMH与卵巢功能减退
AMH与卵巢内卵泡状态相关，检测血液循环中的 AMH

有助于评价女性卵巢功能不全。卵巢早衰( Premature Ovari-
an Failure，POF) 患者的血清 FSH ＞ 40IU /L，AMH水平则很低
或者根本检测不到。而对于低促性腺激素性闭经女性的血
清 AMH水平则正常，这表明促性腺激素分泌不足引起性腺
机能减退时早期的卵泡募集活动并没有停止［19，20］。
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AMH 不随月经周期的改变，在临床上对于高促性素激
素患者，尤其是 FSH 升高但未达到卵巢早衰诊断标准的患
者，应用 AMH 检测可进行卵巢卵泡池的准确评估［21］。此
外，已有研究证实 AMH能作为卵巢功能损害的早期可靠指
标，而且它的下降早于其他标志物变化，这也表明对于接受

放疗或者化疗的恶性肿瘤患者可用 AMH评估治疗方案对卵
巢功能的影响，指导个体化治疗［22，23］。
四、AMH与多囊卵巢综合征
多囊卵巢综合征( Polycystic Ovary Syndrome，PCOS) 患者

的血清 AMH水平比正常对照人群明显升高，这可能是 PCOS
患者卵巢中窦前卵泡和小窦卵泡过量积聚以及颗粒细胞合成

分泌 AMH增加所致［19，24］。研究显示，正常人和 PCOS患者的
血清 AMH随着年龄的增长而降低，但 PCOS患者 40岁时血清
中的 AMH依然保持很高的水平，表明 PCOS患者的卵巢老化
减慢，可能是增高的 AMH抑制了始基卵泡募集［25］。

AMH还与 PCOS严重程度相关。研究发现胰岛素抵抗
PCOS患者血清 AMH 水平高于胰岛素敏感性正常 PCOS 患
者［26］，闭经 PCOS 患者血清 AMH 水平高于月经稀发 PCOS
患者［27］。PCOS患者服用二甲双胍和胰岛素增敏剂治疗得
到改善后，血清 AMH水平和 AFC均有所下降［28］。
五、AMH与辅助生殖技术
控制性超促排卵 ( Controlled Ovarian Hyperstimulation，

COH) 是辅助生殖技术 ( Assisted Reproductive Technology，
ART) 中的关键之一。卵巢反应性指 COH 中卵巢对外源性
促性腺激素的刺激产生的反应。研究发现在用促性腺激素
刺激卵巢时，血清 AMH值的变化与小窦卵泡的数量的变化
呈正相关，而且有多个卵泡发育时血清 AMH 水平会随着卵
泡的增大而逐渐下降，表明随着小窦卵泡数量的减少以及卵

泡的增大，AMH的表达越少，提示 AMH 在 ART 中可作为对
COH卵巢反应的一种评估标志［29］。

AMH与 AFC一样能预测卵巢反应性，但预测体外受精
－胚胎移植( in vitro fertilization and embryo transfer，IVF －
ET) 后的妊娠率的价值不大［30］。2002 年 Seifer 等［31］首次报
道了 AMH与促性腺激素刺激卵巢的卵巢反应的关系，月经
周期第 3 天的血 AMH 值越高，获卵数越多。这个发现已经
被一些回顾性研究和前瞻性研究证实［30 － 33］。
血清 AMH 水平也可预测卵巢对 FSH 的过度反应以及

发生卵巢过度刺激综合征( ovarian hyperstimulation syndrome，
OHSS) 的风险，在 ART中可以根据 AMH 评估卵巢反应性来
设计个体化治疗方案，调整促性腺激素用量，以尽可能减少

周期取消和 OHSS的发生［33］。
总之，AMH与女性生殖生理及相关疾病密切相关，目前

研究显示其在临床应用方面有广阔的应用前景，但要真正将

AMH应用于临床，还有很多问题亟待解决。
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