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护卵颗粒对重复制动应激致卵巢功能

减退模型大鼠的影响
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摘要　目的：观察护卵颗粒对重复制动应激致大鼠卵巢功能减退的治疗作用。方法：模型组采用性周期规律的雌性ＳＤ大
鼠置于特制的束缚制动筒内，固定身体使之不能随意活动，制动应激１次／ｄ，连续１５ｄ建立卵巢早衰大鼠模型，每天阴道
图片观察大鼠动情周期变化，造模成功后分为６组：模型对照组、补佳乐组、调经促孕丸组及护卵颗粒高、中、低剂量组，另
取１０只作为空白对照组，连续给药４周。给药结束后经开野行为测定后腹主动脉采血，冰台上取大鼠下丘脑，留取卵巢
组织标本。测定血清雌二醇（Ｅｓｔｒａｄｉｏｌｉｎｓｅｒｕｍ，Ｅ２）、促卵泡激素（ＦｏｌｌｉｃｌｅｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇＨｏｒｍｏｎｅ，ＦＳＨ）、黄体生成素（Ｌｕｔｅｉｎｉ
ｚｉｎｇＨｏｒｍｏｎｅＬＨ）、孕酮（Ｐｒｏｇｅｓｔｅｒｏｎｅ，ＰＲＯＧ）水平及检测下丘脑多巴胺（Ｄｏｐａｍｉｎｅ，ＤＡ）、去甲肾上腺素（Ｎｏｒａｄｒｅｎａｌｉｎｅ，
ＮＡ）、五羟色胺（Ｈｙｄｒｏｘｙｔｒｙｐｔａｍｉｎｅ，５ＨＴ）含量，观察卵巢湿重变化及组织学改变。结果：护卵颗粒各剂量组能明显提高重
复制动应激致卵巢早衰大鼠的水平和垂直活动得分，能提高卵巢早衰大鼠血清Ｅ２、ＰＲＯＧ水平和降低ＦＳＨ、ＬＨ水平，降低
卵巢早衰大鼠下丘脑ＤＡ、ＮＡ及５ＨＴ含量，与模型组比较差异均有统计学意义（Ｐ＜００５或 Ｐ＜００１）。与模型组比较，
护卵颗粒高、中剂量组大鼠卵巢内各级卵泡数增多，卵巢指数增加。结论：护卵颗粒可以提高卵巢功能减退模型大鼠水平

活动和垂直活动，增加Ｅ２、ＰＲＯＧ及ＮＡ的分泌，增加卵巢指数，促进卵巢功能减退大鼠的卵泡生长，恢复受损卵巢的内分
泌功能。
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　　卵巢产生卵子能力减弱，卵泡质量下降，导致女
性生育能力下降及性激素的缺乏，称卵巢功能减退

即卵巢储备功能下降（ＤｉｍｉｎｉｓｈｅｄＯｖａｒｉａｎＲｅｓｅｒｖｅ，

ＤＯＲ）。ＤＯＲ临床表现可无症状，或仅表现为生育
力的下降，或轻微的月经改变等，若患者诊断不及时

而延误治疗，容易发展为卵巢早衰（ＰｒｅｍａｔｕｒｅＯｖａｒｉ
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ａｎＦａｉｌｕｒｅ，ＰＯＦ），而增加了治疗的难度。中医的
“肝”是机体调节心理应激反应的核心，在心理应激

的状态下，最先受到影响的是人体的气机，中医肝主

疏泄与心理应激状态下导致的神经内分泌紊乱、免

疫功能异常等密切相关。肝气郁结证是主要中医证

型之一，中医药治疗已经取得较好的疗效，而且副作

用小［１３］。

护卵颗粒（加减益经颗粒）是由加减益经汤经

现代工艺制成的中成药制剂。护卵颗粒是根据《傅

青主女科》的学术思想，在益经汤的基础上加减而

成，应用于 ＤＯＲ患者，取得了较好的疗效。它由熟
地黄、菟丝子、当归、丹参、党参、柴胡、白芍等中药组

成，方中以熟地黄、菟丝子、杜仲补肾之阴阳，柴胡调

达肝气以实肝用，当归白芍补血养肝以养肝阴，全方

补肾疏肝兼以活血健脾。本实验通过建立重复制动

应激致肝郁型卵巢功能减退大鼠模型，观察护卵颗

粒对卵巢功能减退大鼠的治疗作用，为临床治疗提

供实验依据。

１　资料与方法
１１　一般资料
１１１　药物　护卵颗粒（加减益经颗粒），由广东省
中医研究所制剂实验室提供，批号为１３１００３。戊酸
雌二醇片（补佳乐），法国 ＤＥＬＰＨＡＲＭＬｉｌｌｅＳＡＳ
公司产品，批号２５１Ａ２。调经促孕丸，北京同仁堂股
份有限公司同仁堂制药厂，批号２０３５２２４。
１１２　动物　ＳＰＦ级雌性 ＳＤ大鼠，体重１８０～２２０
ｇ，由广东省医学实验动物中心提供，实验生产合格
证号和动物合格证号分别为 ＳＣＸＫ（粤）２００８０００２
和ＮＯ４４００７２０００１０８８８。实验设施使用许可证号：
ＳＹＸＫ（粤）２０１０００５９。
１１３　 试 剂 　 ＥＬＩＳＡ ＫｉｔｆｏｒＲａｔＥ２，Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０６２５１；ＥＬＩＳＡ Ｋｉｔ ｆｏｒ Ｒａｔ ＦＳＨ，Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０６２５１； ＥＬＩＳＡ Ｋｉｔ ｆｏｒ Ｒａｔ ＬＨ， Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０７２５２ ；ＥＬＩＳＡ ＫｉｔｆｏｒＲａｔＰＲＯＧ，Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０７２６１；ＥＬＩＳＡ ＫｉｔｆｏｒＲａｔＤｏｐａｍｉｎｅ，Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０７１８１；ＥＬＩＳＡ Ｋｉｔ ｆｏｒ Ｒａｔ ＮＡ， Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０７１０１；ＥＬＩＳＡ ＫｉｔｆｏｒＲａｔＳｅｒｏｔｏｎｉｎ，Ｂａｔｃｈ
Ｎｏ１４０７２７１；以上均为上海西唐生物科技有限公司
产品。

１１４　仪器　ＪＪ３０００动物电子称，Ｇ＆Ｇ公司产品；
ＢＳ２２４Ｓ万分之一电子天平，德国 ＳＡＲＴＯＲＩＵＳ产品；
ＢｉｏＲＡＤ６８０酶标仪，美国伯乐公司产品；ＹＤＡＢ型
摊烘烤片机，ＹＤ６２型石蜡包埋机，ＹＤ６Ｌ型智能冰
冻包埋机，浙江金华益迪产品；ＬｅｉｃａＲＭ２２３５轮式切

片机，ＬｅｉｃａＴＰ１０２０型全自动脱水机，德国莱卡公司
产品；ＳｈａｎｄｏｎＧｅｍｉｎｉ染色机，德国 Ｔｈｅｒｍｏ公司产
品；ＤＨＧ９２０３型电热恒温干燥鼓风干燥箱，上海精
密实验设备厂产品；ＯｌｙｍｐｕｓＤＰ２ＢＳＷ型病理图像
采集系统，日本奥林巴斯公司产品。

１２　方法
１２１　剂量设置　剂量换算方法参考《中药药理研
究方法学》“体表面积比”换算动物等效剂量［４］。护

卵颗粒：临床日用量６５５０ｇ生药，大鼠等效剂量为
５８９５ｇ生药／ｋｇ，设为中剂量。高、中、低剂量组分
别对应护卵颗粒 １１７９０ｇ生药／ｋｇ、５８９５ｇ生药／
ｋｇ、２９４７５ｇ生药／ｋｇ。戊酸雌二醇片：临床日用量１
ｍｇ，大鼠等效剂量为 ００９ｍｇ／ｋｇ。调经促孕丸：临
床日用量１０ｇ，大鼠等效剂量为０９ｇ／ｋｇ。
１２２　造模方法　ＳＤ大鼠适应性喂养１周后，行
阴道脱落细胞涂片检查，１次／ｄ，连续１０ｄ，筛选出
动情期为４～５ｄ，并连续出现２个动情周期的大鼠。
将有规律性周期的雌性大鼠取１０只作为空白组，其
余大鼠为模型组，按照文献方法［５６］，应激时间安排

在９：００ＡＭ～５：００ＰＭ之间，大鼠置于特制的束缚
制动筒内，固定身体与尾部，使之不能随意活动，制

动应激１次／ｄ，连续１５ｄ，第１～３天每天制动应激２
ｈ，以后每３ｄ延长应激时间１ｈ。
１２３　分组及给药　应激结束后大鼠取血测定血
清Ｅ２含量，以低于１８０ｐｇ／ｍＬ为造模成功，除空白
组１０只大鼠外，取造模成功大鼠６０只随机分为６
组，分别为模型组、补佳乐组、调经促孕丸组及护卵

颗粒高、中、低剂量组，每组１０只。护卵颗粒各剂量
组及补佳乐、调经促孕丸组大鼠按剂量灌胃给药，１０
ｍＬ／ｋｇ，１次／ｄ，连续４周，空白组、模型组大鼠给予
等体积蒸馏水。

１２４　检测指标　１）阴道脱落细胞检查［７］：开始造

模后，每天进行大鼠阴道细胞学涂片苏木素伊红染

色后镜检观察其动情周期变化。２）开野行为测定
（Ｏｐｅｎｆｉｅｌｄ）［８］：在方形木箱（８０ｃｍ×８０ｃｍ×４０
ｃｍ）进行，周壁为黑色，底面分为均匀的方格。实验
时在安静的房间将大鼠放在木箱正中，以大鼠三爪

以上跨入邻格的次数为水平活动得分，两前肢离地

或攀附墙壁１ｃｍ以上的次数为垂直活动得分。每
只大鼠每次测定时间为５ｍｉｎ，彻底清洁木箱后观察
下一大鼠。３）血清指标检测：大鼠腹主动脉取血，分
离血清，血清置于－２０℃保存待测。以酶联免疫法
测定大鼠血清中 Ｅ２、ＦＳＨ、ＬＨ、ＰＲＯＧ水平的变化。
４）神经递质的检测：断头处死大鼠，冰台上打开颅
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腔，取下丘脑，液氮速冻后入低温冰箱保存。生理盐

水研磨１０％匀浆，酶联免疫法检测下丘脑 ＤＡ、ＮＡ、
５ＨＴ含量。５）卵巢称重：完整取出大鼠卵巢及子
宫，去掉筋膜及脂肪组织，电子天平称重，将称得的

卵巢湿重、子宫湿重分别除以体重，按以下公式计

算：卵巢指数＝卵巢湿重（ｍｇ）／体重（ｇ）×１００％，子
宫指数＝子宫湿重（ｍｇ）／体重（ｇ）×１００％。６）卵巢
组织形态学观察：称重后置福尔马林固定，梯度酒精

脱水，石蜡包埋，切片，行组织形态学观察。

１２５　统计学方法　所有计量资料以均数加减标
准差（珋ｘ±ｓ）表示。多组间均数的比较采用单因素方
差分析（ＯｎｅＷａｙＡＮＯＶＡ），组间均数两两比较，方
差齐时采用 ＳＮＫ法；方差不齐时采用 ＤｕｎｎｅｔｔｓＴ３
法。由ＳＰＳＳ１５０软件完成。
２　结果
２１　对大鼠动情周期的影响　通过阴道涂片观察
所得，各大鼠造模前动情周期变化规律，周期约４～
５ｄ。除空白对照组外其余各组大鼠自身免疫造模
后大鼠出现动情周期改变，停止于动情间期；空白对

照组仍有规律的动情周期。模型对照组造模后４周
内动情周期紊乱；补佳乐组、护卵颗粒高、中剂量组

给药后１４～１５ｄ出现完整的动情周期；低剂量组给
药后１９～２０ｄ左右开始出现动情前期，持续８～１０
ｄ，至给药４周结束前出现动情期；调经促孕丸组给
药后１５～１７ｄ出现动情周期，周期时间延长。
２２　对重复制动应激大鼠开野行为的影响　由表
１可见，各组大鼠 ＯｐｅｎＦｉｅｌｄ法测定水平活动，与空
白对照组相比，模型对照组的大鼠水平活动得分显

著低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜００１），护卵
颗粒高、中、低剂量组与补佳乐组、调经促孕丸组大

鼠水平活动得分明显高于模型对照组，差异有统计

学意义（Ｐ＜００５或Ｐ＜００１）。
各组大鼠 ＯｐｅｎＦｉｅｌｄ法测定垂直活动，与空白

对照组相比，模型对照组的大鼠水平活动得分显著

低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜００１），护卵颗
粒高剂量组与调经促孕丸组大鼠垂直活动得分明显

高于模型对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜００５或 Ｐ
＜００１）。
２３　对大鼠血清Ｅ２、ＦＳＨ、ＬＨ、ＰＲＯＧ的影响　由表
２可知，给药４周后，模型对照组大鼠Ｅ２及ＰＲＯＧ与
空白对照组比较明显降低，护卵颗粒各剂量组与补

佳乐组、调经促孕丸组大鼠Ｅ２及ＰＲＯＧ与模型对照
组比较显著增加，差异有统计学意义（Ｐ＜００５或 Ｐ
＜００１）。模型对照组大鼠 ＦＳＨ、ＬＨ与空白对照组
比较明显增高，护卵颗粒各剂量组与补佳乐组、调经

促孕丸组大鼠ＦＳＨ与模型对照组比较显著降低，差
异有统计学意义（Ｐ＜００１），护卵颗粒各剂量组大
鼠ＬＨ与模型对照组比较显著降低，差异有统计学
意义（Ｐ＜００５）。
２４　对大鼠垂体ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ的影响　由表３可
知，给药４周后，模型对照组大鼠ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ与空
白对照组比较明显增高，护卵颗粒高剂量组与补佳

乐组大鼠ＤＡ与模型对照组比较显著降低，差异有
统计学意义（Ｐ＜００１），护卵颗粒高、中剂量组与补
佳乐组、调经促孕丸组大鼠 ＮＡ与模型对照组比较
显著降低，差异有统计学意义（Ｐ＜００１或 Ｐ＜
００５），护卵颗粒各剂量组与补佳乐组、调经促孕丸
组大鼠５ＨＴ与模型对照组比较显著降低，差异有统
计学意义（Ｐ＜００１或Ｐ＜００５）。
２５　对大鼠卵巢指数、子宫指数的影响　由表４可
知，大鼠给药４周后，模型对照组大鼠卵巢指数与空
白对照组比较明显下降，差异有统计学意义（Ｐ＜
００１）。护卵颗粒各剂量组与补佳乐组、调经促孕丸
组大鼠卵巢指数与模型组比较显著增加，差异有统

计学意义（Ｐ＜００５）。各给药组与空白对照组及模
型对照组比较差异无统计学意义（Ｐ＞００５）。

表１　护卵颗粒对重复制动应激大鼠水平活动、垂直活动的影响（珋ｘ±ｓ，ｎ＝１０）

组别 剂量 水平活动得分 垂直活动得分

空白对照组  ６９６０±６６９ ３２２０±１０２３
模型对照组  ３２００±７６０ １３４０±５５０

补佳乐组 ００９ｍｇ／ｋｇ ４１００±８４１＃ １７６０±４７２

调经促孕丸组 ０９ｇ／ｋｇ ５３４０±１０９７＃＃ ２２６０±８１７＃

护卵颗粒高剂量组 １１７９ｇ／ｋｇ生药 ６３７０±１１０３＃＃ ２９６０±５１０＃＃

护卵颗粒中剂量组 ５８９５ｇ／ｋｇ生药 ６０３０±１３３８＃＃ ２５１０±９３１＃＃

护卵颗粒低剂量组 ２９４７５ｇ／ｋｇ生药 ４７８０±１０７０＃＃ ２１８０±６４８＃

　　注：与空白对照组比较，Ｐ＜００５，Ｐ＜００１；与模型对照组比较，＃Ｐ＜００５，＃＃Ｐ＜００１。
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表２　护卵颗粒对卵巢功能减退模型大鼠Ｅ２、ＦＳＨ、ＬＨ、ＰＲＯＧ的影响（珋ｘ±ｓ，ｎ＝１０）

组别 剂量 Ｅ２（ｐｇ／ｍＬ） ＦＳＨ（ｎｇ／ｍＬ） ＬＨ（ｎｇ／ｍＬ） ＰＲＯＧ（ｎｇ／ｍＬ）

空白对照组  ２７３０１±６０７２ １０６±０５２ １４５±０６０ ４２４７１±４７８５
模型对照组  １１６２７±５８８２ ３７６±０７５ ４３８±１９２ ２８６１９±７９７２

补佳乐组 ００９ｍｇ／ｋｇ ２１０２４±４９６８＃ ２２６±０５８＃＃ ２４６±０９９ ３６３７６±６９７２＃

调经促孕丸组 ０９ｇ／ｋｇ １８１６８±５３３０＃ ２８２±０５８＃＃ ２０４±１０６ ３７７８５±６３５０＃

护卵颗粒高剂量组 １１７９ｇ生药／ｋｇ ２３９２５±９１２７＃＃ ２３５±０５５＃＃ １６６±１０４＃ ３８４６９±７５６６＃

护卵颗粒中剂量组 ５８９５ｇ生药／ｋｇ ２１１６８±７３４７＃ ２３９±０３３＃＃ １４４±０５３＃ ３６７８４±４８５６＃

护卵颗粒低剂量组 ２９４７５ｇ生药／ｋｇ １９８１２±５２６４＃ ２７７±０４１＃＃ １６０±０７６＃ ３５６８０±８３７５＃

　　注：与空白对照组比较，Ｐ＜００５，Ｐ＜００１；与模型对照组比较，＃Ｐ＜００５，＃＃Ｐ＜００１。

表３　护卵颗粒对卵巢功能减退模型大鼠ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ的影响（珋ｘ±ｓ，ｎ＝１０）

组别 剂量 ＤＡ（ｐｇ／ｍＬ） ＮＡ（ｎｇ／ｍＬ） ５ＨＴ（ｎｇ／ｍＬ）

空白对照组  ４２４２±１０９３ ４８８±１３５ ２５９４±３５５
模型对照组  ８７４７±１９６９ １３６６±３４３ ５０７７±７６９

补佳乐组 ００９ｍｇ／ｋｇ ４５２１±６８８＃＃ ５４６±１６４＃＃ ３４４８±２３４＃＃

调经促孕丸组 ０９ｇ／ｋｇ ７３９７±１７７３ ８５７±２４７＃ ３９８８±６００＃

护卵颗粒高剂量组 １１７９ｇ生药／ｋｇ ５２３２±１１８２＃＃ ７６６±１８８＃＃ ３４５６±５５４＃＃

护卵颗粒中剂量组 ５８９５ｇ生药／ｋｇ ６４５４±２００８ ７７３±２７２＃＃ ３７２７±７００＃

护卵颗粒低剂量组 ２９４７５ｇ生药／ｋｇ ８０９０±２２８４ １０６４±３６１ ３９６４±５７８＃

　　注：与空白对照组比较，Ｐ＜００５，Ｐ＜００１；与模型对照组比较，＃Ｐ＜００５，＃＃Ｐ＜００１。

表４　护卵颗粒对卵巢功能减退模型大鼠卵巢指数的影响（珋ｘ±ｓ，ｎ＝１０）

组别 剂量 卵巢指数ｍｇ／ｇ％ 子宫指数ｍｇ／ｇ％

空白对照组  ５０７０±３４３ ２１１８４±６４４０
模型对照组  ３９３２±３６３ １６５５９±３８７８
补佳乐组 ００９ｍｇ／ｋｇ ４６９６±６４０＃ ２０７０８±６０７８

调经促孕丸组 ０９ｇ／ｋｇ ４５１５±４６７＃ １９６６９±６７０４
护卵颗粒高剂量组 １１７９ｇ生药／ｋｇ ４７０９±５１３＃ ２０２１６±３２５５
护卵颗粒中剂量组 ５８９５ｇ生药／ｋｇ ４６８７±６５１＃ １９５６１±５２４１
护卵颗粒低剂量组 ２９４７５ｇ生药／ｋｇ ４５２４±５９２＃ １７５６５±２５１５

　　注：与空白对照组比较，Ｐ＜００５，Ｐ＜００１；与模型对照组比较，＃Ｐ＜００５，＃＃Ｐ＜００１。

图１　护卵颗粒卵巢功能减退模型大鼠卵巢

结构形态学影响（ＨＥ，×１００）

　　注：注：Ａ空白对照组；Ｂ模型对照组；Ｃ补佳乐组；Ｄ调

经促孕丸组；Ｅ护卵颗粒高剂量组；Ｆ护卵颗粒中剂量组；Ｇ

护卵颗粒低剂量组

２６　对大鼠卵巢结构形态学变化　空白对照组卵
巢可见各级卵泡及黄体分布，形态正常，成熟卵泡体

积较大，卵泡液较多。模型对照组卵巢生长卵泡减

少，原始卵泡较多，黄体数量少，闭锁卵泡多。补佳

乐组与调经促孕丸组初级卵泡、生长卵泡增多，成熟

卵泡可见。护卵颗粒高、中剂量组生长卵泡较模型

对照组增多，出现较大直径的卵泡，闭锁卵泡减少。

护卵颗粒低剂量组生长卵泡、成熟卵泡可见。结果

见图１。
３　讨论

社会、心理因素对女性生殖健康的影响越来越

受到关注，妇女易受身心应激的影响而导致月经失

调闭经等妇科疾病发生。有调查研究心理因素是导

致ＤＯＲ及ＰＯＦ的中药原因之一，且长期的社会心
理压力可能比短期的压力更能影响卵巢的功

能［９１０］。肝主谋虑，性喜条达而恶抑郁，肝健则情志

调畅，肝与情志密切相关。陈修园在《妇科要旨·

种子篇》中云：妇人无子，皆由经水不调，经水所以

不调者，皆由内有七情之伤，外有六淫之感，或气血

偏盛，阴阳相乖所致。有学者提出心理应激从中医

脏象理论分析当主要责之于肝［１１］，肝气郁结证的客
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观化研究也提示［１２］，肝气郁结证存在心理应激的障

碍病理机制，涉及神经内分泌等调节网络。躯体和

心理应激均能在下丘脑垂体卵巢轴（Ｈｙｐｏｔｈａｌａｍｉｃ
ｐｉｔｕｉｔａｒｙｏｖａｒｉａｎａｘｉｓ，ＨＰＯ）水平抑制或损害女性卵巢
功能，导致女性生殖内分泌功能紊乱或下降，甚至卵

巢早衰。肝郁主要由应激产生的一系列神经内分泌

的变化来体现的，尤其是ＨＰＯ在卵巢内分泌活动的
周期性变化调控中居关键地位，并可能以单胺类递

质的调节来实现在情志与生殖内分泌之间呈双向调

节作用。

本实验采用重复制动应激建立肝郁型卵巢功能

减退大鼠模型，慢性制动应激使动物自由行动受限，

情绪受抑，比较接近中医“情志不遂”的病因。模型

组大鼠水平活动及垂直活动减少，动情周期紊乱，血

清中Ｅ２、ＰＲＯＧ的含量显著降低，ＦＳＨ、ＬＨ水平明显
升高，下丘脑 ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ含量升高，提示应激状
态下升高ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ影响了中枢性腺对激素的
分泌，引起了大鼠内分泌功能受损，说明造模成功。

慢性应激能使大鼠活动减少，血清 Ｅ２水平降低及
ＦＳＨ水平升高，能使大鼠卵巢各级卵泡数及黄体数
减少［５，１３１４］。在行为学研究中，旷场实验常用来考

察动物在新奇环境中的活动度、探究行为、恐惧紧张

状态及警觉性，肝郁证动物活动度明显减少［１５］。

ＨＰＯ轴应激性紊乱与下丘脑垂体肾上腺轴（Ｈｙｐｏ
ｔｈａｌａｍｉｃ

"

ｐｉｔｕｉｔａｒｙ
"

ａｄｒｅｎａｌＡｘｉｓ，ＨＰＡ）轴应激性
亢进密切相关，心理应激能激活 ＨＰＡ轴，并在下丘
脑、垂体、卵巢 ３个水平影响女性生殖内分泌功
能［１６］，而儿茶酚胺类和５ＨＴ被认为是应激最重要
的神经递质［１７１８］。ＦＳＨ水平升高在卵巢功能下降
时出现，它随卵巢功能及受孕能力的降低而升

高［１９］。Ｅ２可能是比ＦＳＨ更早反应卵巢功能下降的
指标［２０］。实验结果表明，护卵颗粒各剂量组均能增

加大鼠水平活动和垂直活动得分，明显降低下丘脑

ＤＡ、ＮＡ、５ＨＴ含量，并明显地升高ＤＯＲ大鼠血清中
Ｅ２、ＰＲＯＧ的含量，降低 ＦＳＨ、ＬＨ水平，提示护卵颗
粒可能通过参与调节ＨＰＯ的内分泌功能，调节紊乱
的单胺类递质水平，促进卵巢分泌 Ｅ２，抑制下丘脑
和垂体 ＦＳＨ和 ＬＨ的分泌。病理结果亦表明，护卵
颗粒各剂量组生长卵泡数和成熟卵泡数增多，闭锁

卵泡明显减少。
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