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南山楂总黄酮对多囊卵巢综合征大鼠的改善作用
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摘要： 目的　 探究南山楂总黄酮 （ＴＦＣＣ） 对来曲唑诱导的多囊卵巢综合征 （ＰＣＯＳ） 大鼠的改善作用。 方法 　 雌性

ＳＤ 大鼠随机分为对照组、 模型组 （来曲唑， １ ｍｇ ／ ｋｇ）、 二甲双胍组 （２６５ ｍｇ ／ ｋｇ） 和 ＴＦＣＣ 低、 高剂量组 （１４０、 ２８０
ｍｇ ／ ｋｇ）， 每组 ８ 只。 巴氏染色法检测大鼠动情周期； ＨＥ 染色观察卵巢病理学变化； Ｍａｓｓｏｎ 染色检测卵巢纤维化面

积； 微板法检测血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ、 ＨＤＬ⁃Ｃ、 ＭＤＡ 水平和 ＳＯＤ、 ＧＳＨ⁃Ｐｘ、 ＣＡＴ 活性； ＥＬＩＳＡ 法检测血清 Ｔ、 Ｅ２、
ＡＭＨ、 ＬＨ、 ＦＳＨ 水平， 并计算 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值； ＲＴ⁃ｑＰＣＲ 法检测卵巢组织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、 ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、
ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ 表达； Ｗｅｓｔｅｒｎ ｂｌｏｔ 法检测卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达。 结果 　 与模型组比

较， 各给药组大鼠动情周期节律恢复， 卵巢多囊样改变减缓， 血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ、 Ｔ、 ＡＭＨ、 ＬＨ 水平、 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比

值和卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 血清 ＨＤＬ⁃Ｃ、 Ｅ２、 ＦＳＨ 水平、 ＳＯＤ、 ＧＳＨ⁃Ｐｘ、
ＣＡＴ 活性和卵巢组织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、 ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ 表达升高 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， Ｐ ＜
０􀆰 ０１）。 结论　 ＴＦＣＣ 通过调节性激素水平、 脂质代谢异常， 降低氧化应激损伤以及减缓纤维化进程， 发挥对 ＰＣＯＳ 大

鼠症状的改善作用。
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ＣＯＮＣＬＵＳＩＯＮ　 ＴＦＣＣ ｍａｙ ｅｘｅｒｔ ａ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ａｔｔｅｎｕａｔｉｎｇ ｏｖａｒｉａｎ ｆｉｂｒｏｓｉｓ ｏｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ ｂｙ ａｍｅｌｉｏｒａｔｉｎｇ
ｔｈｅｉｒ ｈｏｒｍｏｎａｌ ｉｍｂａｌａｎｃｅ ａｎｄ ａｂｎｏｒｍａｌ ｌｉｐｉｄ ｍｅｔａｂｏｌｉｓｍ， ａｎｄ ｒｅｄｕｃｉｎｇ ｔｈｅｉｒ ｏｘｉｄａｔｉｖｅ ｓｔｒｅｓｓ．
ＫＥＹ ＷＯＲＤＳ： ｔｏｔａｌ ｆｌａｖｏｎｏｉｄｓ ｆｒｏｍ Ｃｒａｔａｅｇｕｓ ｃｕｎｅａｔａ； ｐｏｌｙｃｙｓｔｉｃ ｏｖａｒｙ ｓｙｎｄｒｏｍｅ； ｓｅｘｕａｌ ｈｏｒｍｏｎｅ ｄｉｓｔｕｒｂａｎｃｅ；
ａｂｎｏｒｍａｌ ｌｉｐｉｄ ｍｅｔａｂｏｌｉｓｍ； ｏｘｉｄａｔｉｖｅ ｓｔｒｅｓｓ； ｏｖａｒｉａｎ ｆｉｂｒｏｓｉｓ

　 　 多囊卵巢综合征 （ ｐｏｌｙｃｙｓｔｉｃ ｏｖａｒｙ ｓｙｎｄｒｏｍｅ，
ＰＣＯＳ） 是育龄期妇女常见的一种内分泌代谢性疾

病。 在世界范围内， 其发病率约为 ８％ ～ １３％ ［１］。
ＰＣＯＳ 的临床症状主要表现为高雄激素血症、 排卵

功能障碍、 胰岛素抵抗、 血脂异常、 慢性炎症、 肥

胖等， 其病理生理学基础主要与激素失衡、 慢性低

度炎症、 胰岛素抵抗和高雄激素水平有关［２］。 有

研究提示， ＰＣＯＳ 患者卵泡液和血清中氧化应激水

平过高是导致 ＰＣＯＳ 的潜在原因之一［３］。
南山楂， 又称 “野山楂”， 为蔷薇科植物野山

楂 Ｃｒａｔａｅｇｕｓ ｃｕｎｅａｔａ Ｓｉｅｂ． ＆ Ｚｕｃｃ． 的干燥成熟果

实， 是广西民间广泛使用的药食同源类壮药材。 北

山楂果大， 味酸甜； 而南山楂果小， 味酸涩。 现代

研究结果提示， 南山楂富含黄酮类化合物， 且较北

山楂含量高， 具有抗炎、 抗氧化、 抗菌、 抗肿瘤、
抗病毒、 免疫调节等活性［４］。 南山楂因具有较强

的抗心肌缺血及降血脂功效， 被认为是防治心血管

疾病的天然药材［５］。 此外， 南山楂还有改善心脑

血管、 糖尿病及其并发症、 促进肝细胞修复等生物

学活性［６］。 目前， 对于山楂的研究主要以北山楂

为主， 而对南山楂的研究较少。 本研究旨在探索南

山楂总黄酮 （ｔｏｔａｌ ｆｌａｖｏｎｏｉｄｓ ｆｒｏｍ Ｃｒａｔａｅｇｕｓ ｃｕｎｅａｔａ，

ＴＦＣＣ） 对 ＰＣＯＳ 大鼠性激素、 脂代谢、 氧化应激

及纤维化水平的改善作用， 以期为 ＰＣＯＳ 的防治提

供一定的理论依据。
１　 材料

１􀆰 １　 动物 　 ＳＰＦ 级雌性 ＳＤ 大鼠 ４０ 只， 体质量

１９０～２２０ ｇ， ５ 周龄， 购自河南斯克贝斯生物科技

股份有限公司 ［实验动物生产许可证号 ＳＣＸＫ
（豫） ２０２０⁃０００５］， 饲养于桂林医学院实验动物中

心 ＳＰＦ 级动物房 ［实验动物使用许可证号 ＳＹＸＫ
（桂） ２０２０⁃０００５］， １２ ｈ ／ １２ ｈ 明暗循环， 温度

（２４±２）℃， 相对湿度 ５０％ ～ ６０％ ， 自由进食、 饮

水， 本动物实验通过桂林医学院动物伦理委员会审

查批准 （伦理号 ＧＬＭＣ⁃ＩＡＣＵＣ⁃２０２４１０３０）。
１􀆰 ２　 试剂与药物　 南山楂采购于广西壮族自治区

玉林市药材市场， 经广西中医药大学廖月葵高级实

验师鉴定为正品。 二甲双胍 （ｍｅｔｆｏｒｍｉｎ， Ｍｅｔ）、 来

曲唑 （货号 Ｓ３０８８０、 Ｓ２５０７１， 上海源叶生物科技有

限公司）； 羧甲基纤维素 （货号 １０１０６７０２０４６００， 西

陇科 学 股 份 有 限 公 司 ）； 巴 氏 染 色 液 （ 货 号

Ｌ２５０６３１０３， 南昌雨露实验器材有限公司）； Ｍａｓｓｏｎ
三色染色试剂盒 （货号 ＢＰ⁃ＤＬ０２１， 南京森贝伽生

物科技有限公司）； ｃＤＮＡ 逆转录试剂盒 （货号
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ＭＲ０５１０１Ｍ， 上海创未生物技术有限公司）； ＴＲＩｚｏｌ
试 剂 （ 货 号 １５５９６０１８ＣＮ， 美 国 Ｔｈｅｒｍｏ Ｆｉｓｈｅｒ
Ｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃ 公 司 ）； 荧 光 定 量 试 剂 盒、 α⁃ＳＭＡ、
ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ、 ＧＡＰＤＨ 抗体 （货号 Ｄ７２６２、
ＡＦ００４８、 ＡＦ６５８２、 ＡＦ１８４０， 上海碧云天生物技术

股份有限公司）； 睾酮 （ ｔｅｓｔｏｓｔｅｒｏｎｅ， Ｔ）、 雌二醇

（ ｅｓｔｒａｄｉｏｌ， Ｅ２ ）、 抗 缪 勒 管 激 素 （ ａｎｔｉ⁃ｍüｌｌｅｒｉａｎ
ｈｏｒｍｏｎｅ， ＡＭＨ ）、 黄 体 生 成 素 （ ｌｕｔｅｉｎｉｚｉｎｇ
ｈｏｒｍｏｎｅ， ＬＨ）、 卵泡刺激素 （ ｆｏｌｌｉｃｌｅ ｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇ
ｈｏｒｍｏｎｅ， ＦＳＨ） 试剂盒 （货号 ＭＭ⁃０５７７Ｒ１、 ＭＭ⁃
０５７５Ｒ１、 ＭＭ⁃０２１９Ｒ１、 ＭＭ⁃０６２４Ｒ１、 ＭＭ⁃
７０８６７Ｒ１， 江苏酶免实业有限公司）； 甘油三酯

（ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ， ＴＧ）、 总胆固醇 （ ｔｏｔａｌ ｃｈｏｌｅｓｔｅｒｏｌ，
ＴＣ）、 低密度脂蛋白胆固醇 （ ｌｏｗ⁃ｄｅｎｓｉｔｙ ｌｉｐｏｐｒｏｔｅｉｎ
ｃｈｏｌｅｓｔｅｒｏｌ， ＬＤＬ⁃Ｃ）、 高密度脂蛋白胆固醇 （ｈｉｇｈ⁃
ｄｅｎｓｉｔｙ ｌｉｐｏｐｒｏｔｅｉｎ ｃｈｏｌｅｓｔｅｒｏｌ， ＨＤＬ⁃Ｃ ）、 丙 二 醛

（ ｍａｌｏｎａｌｄｅｈｙｄｅ， ＭＤＡ ）、 超 氧 化 物 歧 化 酶

（ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓｍｕｔａｓｅ， ＳＯＤ）、 谷胱甘肽过氧化物

酶 （ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ ｐｅｒｏｘｉｄａｓｅ， ＧＳＨ⁃Ｐｘ）、 过氧化氢酶

（ ｃａｔａｌａｓｅ ｆｒｏｍ ｍｉｃｒｏｃｏｃｃｕｓ ｌｙｓｏｄｅｉｋｔｉｃｕｓ， ＣＡＴ） 试

剂盒 （货号 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃ＺＦ０１３、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃ＺＦ０１４、 ＡＤＳ⁃
Ｗ⁃Ｄ０１２、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃Ｄ０１１、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃ＹＨ００２、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃
ＫＹ０１１、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃Ｇ００３、 ＡＤＳ⁃Ｗ⁃ＫＹ００２， 江苏艾迪

生生物科技有限公司）。
１􀆰 ３　 仪器 　 ＹＺ⁃３６０ＤＢ 超声波仪器发生器 （上海

越众仪器设备有限公司）； Ｎ⁃１３００ 旋转蒸发仪 （上
海爱朗仪器有限公司）； ＦｒｅｅＺｏｎｅ 冷冻干燥机 （美
国 Ｌａｂｃｏｎｃｏ 公司）； Ａｌｌｅｇｒａ ６４Ｒ 高速冷冻离心机

（美国 Ｂｅｃｋｍａｎ Ｃｏｕｌｔｅｒ 公司）； Ｌｅｉｃａ ＤＭ４Ｂ 正置荧

光显微镜 （德国 Ｌｅｉｃａ 公司）； ＫＺ⁃Ⅲ⁃Ｆ 研磨仪、
ＳＣＧ⁃Ｗ２０００ 化学发光成像系统 （武汉赛维尔生物

科技有限公司）； Ｖａｒｉｏｓｋａｎ ＬＵＸ 全波长扫描式多

功能微孔板读数仪、 Ｎａｎｏｄｒｏｐ ２０００ 微量核酸蛋白

测定 仪、 ＭｉｎｉＡｍｐ 热 循 环 仪、 ＱｕａｎｔＳｔｕｄｉｏＴＭ ６
Ｆｌｅｘ 实时荧光定量 ＰＣＲ 系统和 ＳｔｅｐＯｎｅＰｌｕｓ 实时

荧光定量 ＰＣＲ 仪 （美国 Ｔｈｅｒｍｏ Ｆｉｓｈｅｒ Ｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃ
公司）。
２　 方法

２􀆰 １　 ＴＦＣＣ 制备及含量检测 　 将南山楂果实置于

７０ ℃烘箱中烘干后粉碎， 过 ６０ 目网筛， 保存备

用。 取适量粉末， 按料液比 １ ∶ ２５ 加入 ５０％ 乙醇，
在 ６０ ℃下超声提取 ４０ ｍｉｎ （功率 ２５０ Ｗ）， 减压抽

滤。 滤液 ５０ ℃下真空减压蒸发， 冷冻干燥， 即得

ＴＦＣＣ， 于－２０ ℃冰箱保存备用［７］。 以芦丁质量浓

度为横坐标 （Ｘ）， 吸光度为纵坐标 （Ｙ）， 得方程

为 Ｙ＝ ７􀆰 ０５６Ｘ＋０􀆰 ００１ ５ （Ｒ２ ＝ ０􀆰 ９９９ ８）， 计算得到

ＴＦＣＣ 含量为 （７３􀆰 ２±４􀆰 ８８） ｍｇ ／ ｇ。
２􀆰 ２　 分组与模型建立　 将 ４０ 只雌性 ＳＤ 大鼠随机

分为对照组、 模型组、 二甲双胍组和 ＴＦＣＣ 低、 高

剂量组， 每组 ８ 只。 适应性饲养 １ 周后， 对照组大

鼠灌胃给予生理盐水， 模型组大鼠灌胃给予来曲

唑⁃ＣＭＣ 混悬液 （１％ ＣＭＣ＋来曲唑 １ ｍｇ ／ ｋｇ）， 二

甲双胍组大鼠分别灌胃给予来曲唑⁃ＣＭＣ 混悬液和

二甲双胍 （２６５ ｍｇ ／ ｋｇ） ［８］， ＴＦＣＣ 低、 高剂量组大

鼠每天分别灌胃给予来曲唑⁃ＣＭＣ 混悬液和 ＴＦＣＣ
（１４０、 ２８０ ｍｇ ／ ｋｇ） ［９］， 连续 ２８ ｄ。
２􀆰 ３　 大鼠动情周期检测　 实验结束前 １０ ｄ， 每天

对各组大鼠进行阴道涂片检查， 观察其动情周

期［１０］。 用生理盐水浸润的无菌棉签插入大鼠阴道

壁内， 顺时针旋转 １ 周后取出， 沿同一方向将细胞

涂抹于载玻片上， 晾至半干， ９５％ 乙醇固定 １５
ｍｉｎ， 通过巴氏染色判断动情周期。
２􀆰 ４　 大鼠体长、 脂肪质量检测和卵巢组织病理学

观察　 末次给药后， 禁水禁食 １２ ｈ， ２％ 三溴乙醇

（１０ ｍＬ ／ ｋｇ） 麻醉大鼠， 量取体长， 计算 Ｌｅｅ’ ｓ 指

数， 公式为 Ｌｅｅ’ ｓ 指数 ＝ ［（体质量 × １ ０００） ／体
长］ １ ／ ３。 腹主动脉取血， 静置 ３０ ｍｉｎ， ４ ℃、 １ ０００×
ｇ 离心 １０ ｍｉｎ， 收集血清。 分离左右侧卵巢和内脏

脂肪， 计算内脏脂肪相对质量， 公式为内脏脂肪相

对质量 ＝ （内脏脂肪质量 ／大鼠体质量） ×１００％ 。
４％ 多聚甲醛固定一侧卵巢和子宫周围脂肪， 石蜡

包埋， 切片后进行 ＨＥ 和 Ｍａｓｓｏｎ 染色， 显微镜下

观察卵巢、 脂肪组织病理学变化， 并使用 Ｉｍａｇｅ Ｊ
软件分析纤维化和脂肪细胞面积。
２􀆰 ５　 血清生化指标检测　 按照相关 ＥＬＩＳＡ 试剂盒

说明书检测血清 Ｔ、 Ｅ２、 ＡＭＨ、 ＬＨ、 ＦＳＨ 水平，
并计算 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值； 使用微板法检测血清 ＴＧ、
ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ、 ＨＤＬ⁃Ｃ、 ＭＤＡ 水平和 ＳＯＤ、 ＧＳＨ⁃Ｐｘ、
ＣＡＴ 活性。
２􀆰 ６ 　 ＲＴ⁃ｑＰＣＲ 法 检 测 卵 巢 组 织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、
ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１
ｍＲＮＡ 表达　 用 ＴＲＩｚｏｌ 试剂提取 ２０ ｍｇ 大鼠卵巢组

织总 ＲＮＡ， 检测总 ＲＮＡ 浓度； 按照反转录试剂盒

进行逆转录反应； 使用 ＳＹＢＲ 􀅺 Ｇｒｅｅｎ 预混型

ｑＰＣＲ 试剂盒进行扩增反应， 引物序列见表 １， 反

应条件为 ９５ ℃ 预变性 ２ ｍｉｎ， ９５ ℃ 变性 １５ ｓ，
６０ ℃退火 ３０ ｓ， 共 ４０ 个循环， 以 ＧＡＰＤＨ 为内参，
使用 ２－ΔΔＣＴ法进行相对定量处理。
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表 １　 引物序列

Ｔａｂ􀆰 １　 Ｐｒｉｍｅｒ ｓｅｑｕｅｎｃｅｓ

基因 正向序列（５′→３′） 反向序列（５′→３′）

ＳＯＤ１ ＧＣＧＴＣＡＴＴＣＡＣＴＴＣＧＡＧＣＡＧ ＴＧＧＡＣＣＧＣＣＡＴＧＴＴＴＣＴＴＡ

ＳＯＤ２ ＴＣＡＣＡＧＣＡＴＴＴＴＣＴＧＧＡＣＡ ＣＡＧＣＣＴＧＡＡＣＣＴＴＧＧＡＣＴＣ

ＣＡＴ ＧＴＴＴＴＣＡＣＣＧＡＣＧＡＧＡＴＧ ＡＣＣＴＴＴＧＣＣＴＴＧＧＡＧＴＡＴ

ＧＰＸ３ ＣＴＧＧＴＣＡＴＴＣＴＧＧＧＣＴＴＣＣ ＧＣＴＣＴＴＴＣＴＣＣＣＣＧＴＴＣＡ
ＧＳＲ ＧＧＡＡＡＣＴＣＧＣＣＣＡＴＡＧＡＣＴ ＴＧＡＴＡＣＡＴＣＧＧＧＧＴＧＡＡＧＧ

ＰＲＤＸ３ ＣＣＣＴＴＴＧＧＡＴＴＴＣＡＣＡＴＴＴ ＴＣＴＴＴＣＴＴＧＧＣＧＴＧＴＴＧＡＴ
ＧＳＴＡ４ ＡＧＡＣＧＧＧＡＴＧＣＴＡＣＴＧＡＣＡ ＴＴＴＴＣＣＴＧＡＧＧＧＧＣＴＴＴＡＡ
ＭＧＳＴ１ ＴＧＡＡＣＧＡＣＣＴＴＧＡＡＡＡＣＡＴ ＡＣＡＡＡＧＴＡＡＣＴＣＣＧＴＡＧＣＣ
ＧＡＰＤＨ ＡＣＡＧＣＡＡＣＡＧＧＧＴＧＧＴＧＧＡＣ ＴＴＴＧＡＧＧＧＴＧＣＡＧＣＧＡＡＣＴＴ

２􀆰 ７　 Ｗｅｓｔｅｒｎ ｂｌｏｔ 法检测卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、
Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达　 取大鼠卵巢组织 ３０ ｍｇ， 用

含蛋白酶和磷酸酶抑制剂的 ＲＩＰＡ 裂解液裂解， 提

取蛋白， ＢＣＡ 法检测蛋白含量， 取等质量蛋白，
加入蛋白上样缓冲液后进行变性， 冷冻保存备用。
制备 ＳＤＳ⁃ＰＡＧＥ 凝胶， 上样， 电泳， 湿转法转移至

ＰＶＤＦ 膜， ５％ 脱脂奶粉溶液封闭 ２ ｈ， 分别加入

α⁃ＳＭＡ （１ ∶ ７ ０００）、 ＣＴＧＦ （１ ∶ ５００）、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ
（１ ∶ ２ ０００）、 ＧＡＰＤＨ （１ ∶ １ ０００） 抗体， ４ ℃孵育

过夜， 次日加入二抗 （１ ∶ ２０ ０００） 室温孵育 １ ｈ，
ＥＣＬ 发光液显影， 以 ＧＡＰＤＨ 为内参， 通过 Ｉｍａｇｅ Ｊ
软件分析蛋白灰度值。
２􀆰 ８ 　 统 计 学 分 析 　 通过 ＳＰＳＳ ２６􀆰 ０、 Ｇｒａｐｈｐａｄ
Ｐｒｉｓｍ ８􀆰 ３􀆰 ０ 软件进行处理， 计量资料以 （ｘ±ｓ） 表

示， 多组间比较采用单因素方差分析， 组间两两比

较采用 ＬＳＤ 检验， 方差不齐采用 Ｔａｍｈａｎｅ’ ｓ Ｔ２ 检

验。 Ｐ＜０􀆰 ０５ 表示差异具有统计学意义。
３　 结果

３􀆰 １　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠动情周期规律的影响　 发

情前期主要为有核上皮细胞； 发情期角质化上皮细

胞较多， 白细胞和有核上皮细胞较少； 发情后期白

细胞、 有核上皮细胞和角化上皮细胞比例基本相

同； 发情间期以大量白细胞为主。 模型组大鼠动情

周期不规律， 长期处于动情间期； 与模型组比较，
各给药组大鼠动情周期逐渐恢复节律性， 见图 １。

图 １　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠动情周期的影响

Ｆｉｇ􀆰 １　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｔｈｅ ｃｅｌｌ ｍｏｔｉｌｉｔｙ ｉｎ ｓｔａｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｅｓｔｒｏｕｓ ｃｙｃｌｅ ｏｆ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ

３􀆰 ２　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织结构的影响　 对

照组大鼠卵巢卵泡、 黄体发育正常， 无囊性卵泡；
与对照组比较， 模型组大鼠卵巢组织卵泡出现囊性

扩张， 正常卵泡、 黄体组织数量减少 （Ｐ＜０􀆰 ０１），
囊性卵泡、 闭锁卵泡数量增加 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 颗粒细

胞层厚度减少； 与模型组比较， 二甲双胍和 ＴＦＣＣ
高剂量组大鼠囊性卵泡和闭锁卵泡减少 （Ｐ＜０􀆰 ０１），

黄体数量增加 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 颗粒细胞层厚

度增加， 见图 ２。 提示 ＴＦＣＣ 和二甲双胍可以有效改

善 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢形态， 促进卵泡发育及排卵。
３􀆰 ３　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠体质量、 体长、 内脏脂肪

及脂质水平的影响　 与对照组比较， 模型组大鼠子

宫周围脂肪细胞明显增大， 排列不规则， 体质量、
Ｌｅｅ’ｓ 指数、 内脏脂肪相对质量、 子宫周围脂肪细
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胞面积升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比较，
各给药组大鼠体质量、 Ｌｅｅ’ ｓ 指数、 内脏脂肪相对

质量、 子宫周围脂肪细胞面积降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜
０􀆰 ０１）， 见表 ２、 图 ３。

注： ＨＦ 表示健康的卵泡数目， ＣＦ 表示囊性卵泡， ＡＴＦ 表示闭锁卵泡， ＣＬ 表示黄体， 箭头指示颗粒细胞层。 与对照组比

较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ２　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织形态的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｆｉｇ􀆰 ２　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｏｖａｒｉａｎ ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝６）

表 ２　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠体质量、 体长及内脏脂肪相对质量的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｔａｂ􀆰 ２　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｂｏｄｙ ｗｅｉｇｈｔ， Ｌｅｅ ｉｎｄｅｘ ａｎｄ ｖｉｓｃｅｒａｌ ｆａｔ ｉｎｄｅｘ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝６）

组别 初始体质量 ／ ｇ 最终体质量 ／ ｇ Ｌｅｅ’ｓ 指数 内脏脂肪相对质量 ／ ％
对照组 １７５􀆰 ５０５±３􀆰 ５４１ ２８１􀆰 １２２±８􀆰 ３３７ ２３􀆰 ７２８±０􀆰 ０７２ １􀆰 ６４６±０􀆰 ３２１
模型组 １７５􀆰 ４８０±８􀆰 ９３６ ３５０􀆰 ２９３±１４􀆰 ４９１＃＃ ２５􀆰 ０１３±０􀆰 ４８３＃＃ ２􀆰 ０４１±０􀆰 １２７＃

二甲双胍组 １７６􀆰 ３１５±４􀆰 ７８１ ２８８􀆰 １１７±１１􀆰 ８１７∗∗ ２３􀆰 ６７７±０􀆰 １９８∗∗ １􀆰 ４４３±０􀆰 １４６∗∗

ＴＦＣＣ 低剂量组 １７６􀆰 ０３２±６􀆰 ８４３ ２９９􀆰 ８７７±１３􀆰 ９２１∗∗ ２３􀆰 ８００±０􀆰 ３４９∗∗ １􀆰 ５８６±０􀆰 ２６１∗

ＴＦＣＣ 高剂量组 １７５􀆰 ６７２±３􀆰 ９９８ ２９２􀆰 ０８０±５􀆰 ９８８∗∗ ２３􀆰 ７２６±０􀆰 １１３∗∗ １􀆰 ４５０±０􀆰 １６６∗∗

　 　 注： 与对照组比较，＃Ｐ＜０􀆰 ０５，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ３　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠子宫周围脂肪组织形态的影响 （×１００， ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｆｉｇ􀆰 ３　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｐｅｒｉｕｔｅｒｉｎｅ ａｄｉｐｏｃｙｔｅｓ ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （×１００， ｘ±ｓ， ｎ＝６）
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３􀆰 ４　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ、
ＨＤＬ⁃Ｃ 水平的影响 　 与对照组比较， 模型组大鼠

血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ 水平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， ＨＤＬ⁃
Ｃ 水平降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比较， 各给药组

大鼠血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ 水平降低 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５，
Ｐ＜０􀆰 ０１）， ＨＤＬ⁃Ｃ 水平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１），
见表 ３。

表 ３　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 ＴＧ、 ＴＣ、 ＬＤＬ⁃Ｃ、 ＨＤＬ⁃Ｃ 水平的影响 （ｍｍｏｌ ／ Ｌ， ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｓｅｒｕｍ ＴＧ， ＴＣ， ＬＤＬ⁃Ｃ， ＨＤＬ⁃Ｃ ｌｅｖｅｌｓ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｍｍｏｌ ／ Ｌ， ｘ±ｓ， ｎ＝６）
组别 ＴＧ ＴＣ ＬＤＬ⁃Ｃ ＨＤＬ⁃Ｃ

对照组 ０􀆰 ９７０±０􀆰 １９２ １􀆰 ４８１±０􀆰 １５１ ０􀆰 ８２４±０􀆰 １６２ １􀆰 ３００±０􀆰 ２０３
模型组 １􀆰 ７９３±０􀆰 ０５１＃＃ ２􀆰 ８０５±０􀆰 ３４１＃＃ １􀆰 ４２７±０􀆰 １１３＃＃ ０􀆰 ８１８±０􀆰 ０５３＃＃

二甲双胍组 １􀆰 ２１０±０􀆰 ２９６∗∗ １􀆰 ８０４±０􀆰 １０２∗∗ ０􀆰 ８７５±０􀆰 １８５∗∗ １􀆰 ３４１±０􀆰 １１３∗∗

ＴＦＣＣ 低剂量组 １􀆰 ４１２±０􀆰 １８６∗ ２􀆰 ０１３±０􀆰 ０７３∗∗ １􀆰 ０４４±０􀆰 １０７∗∗ １􀆰 ０９３±０􀆰 ０７６∗

ＴＦＣＣ 高剂量组 ０􀆰 ９３０±０􀆰 ２１３∗∗ １􀆰 ５７９±０􀆰 １３２∗∗ ０􀆰 ８０７±０􀆰 ０５６∗∗ １􀆰 ２９２±０􀆰 ２４５∗∗

　 　 注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

３􀆰 ５　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 Ｔ、 Ｅ２、 ＡＭＨ、 ＬＨ、
ＦＳＨ 水平及 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值的影响　 与对照组比较，
模型组大鼠血清 Ｔ、 ＡＭＨ、 ＬＨ 水平和 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值

升高 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， Ｅ２、 ＦＳＨ 水平降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）；

与模型组比较， 各给药组大鼠血清 Ｔ、 ＡＭＨ、 ＬＨ
水平和 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， Ｅ２、 ＦＳＨ 水

平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 见表 ４。

表 ４　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 Ｔ、 Ｅ２、 ＡＭＨ、 ＬＨ、 ＦＳＨ 水平及 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｔａｂ􀆰 ４　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｓｅｒｕｍ Ｔ， Ｅ２， ＡＭＨ， ＬＨ， ＦＳＨ ｌｅｖｅｌｓ ａｎｄ ＬＨ ／ ＦＳＨ ｒａｔｉｏ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
组别 Ｔ ／ （ｎｍｏｌ·Ｌ－１） Ｅ２ ／ （ｎｇ·Ｌ－１） ＡＭＨ ／ （ｐｇ·ｍＬ－１） ＬＨ ／ （ｎｇ·Ｌ－１） ＦＳＨ ／ （ＩＵ·Ｌ－１） ＬＨ ／ ＦＳＨ

对照组 ５􀆰 ６９６±０􀆰 ５３３ ６１􀆰 ９３４±３􀆰 １６３ １１４􀆰 ２５６±２􀆰 ５２６ ２７􀆰 ３７０±３􀆰 ５８１ １５􀆰 ６６３±０􀆰 ８４６ １􀆰 ７４２±０􀆰 １４７
模型组 ７􀆰 ３４２±０􀆰 ６９４＃＃ ５１􀆰 ０１２±１􀆰 ４６４＃＃ １８２􀆰 ７２０±９􀆰 ４０８＃＃ ３６􀆰 ７６６±１􀆰 ４６９＃＃ １０􀆰 ６８７±０􀆰 ４２６＃＃ ３􀆰 ４４１±０􀆰 ０８１＃＃

二甲双胍组 ６􀆰 ００１±０􀆰 ４７４∗∗ ５８􀆰 ４５１±１􀆰 １６３∗∗ １３１􀆰 ３６９±３􀆰 １３９∗∗ ２８􀆰 ５０８±１􀆰 ９３０∗∗ １４􀆰 ９９３±０􀆰 ４１２∗∗ １􀆰 ９００±０􀆰 ０８５∗∗

ＴＦＣＣ 低剂量组 ７􀆰 ００９±０􀆰 ５７２ ５５􀆰 １１２±１􀆰 ９６８∗ １４４􀆰 ２３８±１４􀆰 ００５∗∗ ３１􀆰 ５６３±１􀆰 ５６５∗∗ １２􀆰 ８６０±１􀆰 ３１５∗∗ ２􀆰 ４６７±０􀆰 １５０∗∗

ＴＦＣＣ 高剂量组 ６􀆰 ０７２±０􀆰 ５９９∗∗ ６０􀆰 ９０２±２􀆰 １４２∗∗ １２３􀆰 ４７１±１０􀆰 ５４８∗∗ ２６􀆰 ４０５±２􀆰 ８３９∗∗ １４􀆰 ０１２±１􀆰 ４４３∗∗ １􀆰 ８８４±０􀆰 ０５４∗∗

　 　 注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

３􀆰 ６　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 ＭＤＡ 水平和 ＳＯＤ、
ＧＳＨ⁃Ｐｘ、 ＣＡＴ 活性的影响 　 与对照组比较， 模型

组大鼠血清 ＭＤＡ 水平升高 （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０１）， ＳＯＤ、
ＧＳＨ⁃Ｐｘ、 ＣＡＴ 活性降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比

较， 各给药组大鼠 ＭＤＡ 水平降低 （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０１），
ＳＯＤ、 ＧＳＨ⁃Ｐｘ、 ＣＡＴ 活 性 升 高 （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， Ｐ ＜
０􀆰 ０１）， 见表 ５。

表 ５　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠血清 ＭＤＡ 水平和 ＳＯＤ、 ＧＳＨ⁃Ｐｘ、 ＣＡＴ 活性的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｔａｂ􀆰 ５　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｓｅｒｕｍ ＭＤＡ ｌｅｖｅｌ ａｎｄ ＳＯＤ， ＧＳＨ⁃Ｐｘ ａｎｄ ＣＡＴ ａｃｔｉｖｉｔｉｅｓ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝６）

组别 ＭＤＡ ／ （ｎｍｏｌ·ｍＬ－１） ＳＯＤ ／ （Ｕ·ｍＬ－１） ＧＳＨ⁃Ｐｘ ／ （ｎｍｏｌ·ｍｉｎ－１·ｍＬ－１） ＣＡＴ ／ （μｍｏｌ·ｍｉｎ－１·ｍＬ－１）
对照组 ０􀆰 ３２３±０􀆰 ０５０ ４９􀆰 ２９８±３􀆰 ５８３ ４２９􀆰 ９１１±２１􀆰 ６３３ ８６􀆰 ８１０±１７􀆰 ９２５

模型组 ０􀆰 ７５６±０􀆰 １３６＃＃ ３７􀆰 ５９７±２􀆰 ９３０＃＃ ３５３􀆰 ３０２±２７􀆰 ２６０＃＃ ４０􀆰 ３０２±７􀆰 ５１５＃＃

二甲双胍组 ０􀆰 ４８９±０􀆰 ０３８∗∗ ４６􀆰 ０６３±３􀆰 １３４∗ ４２９􀆰 ０４５±２１􀆰 ５９５∗∗ ７５􀆰 ３９１±１３􀆰 ９９３∗∗

ＴＦＣＣ 低剂量组 ０􀆰 ５７０±０􀆰 ０９６∗ ４５􀆰 １２０±３􀆰 ２１０ ３８３􀆰 ９４３±４１􀆰 ８９５ ５４􀆰 ０７７±１５􀆰 ５１４

ＴＦＣＣ 高剂量组 ０􀆰 ４４３±０􀆰 １２１∗∗ ５０􀆰 ２１６±７􀆰 ７１５∗∗ ４２７􀆰 ０６２±２１􀆰 ０９４∗∗ ６９􀆰 ３５４±１５􀆰 ５６２∗

　 　 注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

３􀆰 ７　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、
ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ
表达的影响　 与对照组比较， 模型组大鼠卵巢组织

ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、 ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、
ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ 表达降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比

较， 各给药组大鼠卵巢组织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、 ＣＡＴ、
ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ 表达

升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 见图 ４。

３􀆰 ８　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织中纤维化因子的

影响　 与对照组比较， 模型组大鼠卵巢组织胶原纤

维面积升高 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比较， 各给药组

大鼠卵巢组织胶原纤维面积降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 见图

５。 与对照组比较， 模型组大鼠卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、
ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达升高 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模

型组比较， 各给药组大鼠卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、
Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达降低 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 见图 ６。
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注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与二甲双胍组比较，◆◆Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ４　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织 ＳＯＤ１、 ＳＯＤ２、 ＣＡＴ、 ＧＰＸ３、 ＧＳＲ、 ＰＲＤＸ３、 ＧＳＴＡ４、 ＭＧＳＴ１ ｍＲＮＡ 表达的

影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝６）
Ｆｉｇ􀆰 ４　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｏｖａｒｉａｎ ｍＲＮＡ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｓ ｏｆ ＳＯＤ１， ＳＯＤ２， ＣＡＴ， ＧＰＸ３， ＧＳＲ， ＰＲＤＸ３， ＧＳＴＡ４，

ＭＧＳＴ１ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝６）

注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与二甲双胍组比较，◆◆Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ５　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢纤维化的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝３）
Ｆｉｇ􀆰 ５　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ ｏｖａｒｉａｎ ｆｉｂｒｏｓｉｓ ｉｎ ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝３）

４　 讨论

黄酮类是南、 北山楂的主要活性成分［１１］。 南

山楂降血脂和抗心肌缺血作用明显优于北山楂［１２］，
可能与其较高的总黄酮含量有关［１３］。 本研究发现，
南山楂提取物中的总黄酮含量为 （ ７３􀆰 ２ ± ４􀆰 ８８）
ｍｇ ／ ｇ， 高于张威峰［１４］ 所报道的结果（５４􀆰 ２ ｍｇ ／ ｇ）。
壮医将南山楂用于治疗隆白呆 （带下病）、 血压嗓

（高血压）、 高脂血等疾病［１５］， 中医也将其应用于

瘀血经闭、 产后瘀阻、 高脂血症等［１６］， 这为南山

楂防治 ＰＣＯＳ 提供了有力的理论支撑。

ＰＣＯＳ 患者长期暴露于高雄激素水平环境， 腹

部脂肪沉积严重［１７］。 临床研究表明， ＰＣＯＳ 患者减

轻 ５％ ～ １０％ 的体质量可以改善雄激素水平和代谢

异常［１８⁃１９］。 本研究发现， ＴＦＣＣ 和二甲双胍均能降

低 ＰＣＯＳ 大鼠体质量， 改善血脂水平， 且高剂量

ＴＦＣＣ 在改善血脂代谢方面优于二甲双胍组。 祁静

等［１３，２０］研究也提示， 富含高黄酮成分的南山楂水

提物可抑制胰脂肪酶活性， 提高淀粉酶活性， 降低

脂肪消化吸收率， 发挥降血脂功效。
性激素水平与卵泡发育障碍在 ＰＣＯＳ 中起着至
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注： 与对照组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与二甲双胍组比较，◆◆Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ６　 ＴＦＣＣ 对 ＰＣＯＳ 大鼠卵巢组织 α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝３）
Ｆｉｇ􀆰 ６　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ＴＦＣＣ ｏｎ α⁃ＳＭＡ， ＣＴＧＦ， ａｎｄ Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ ｐｒｏｔｅｉｎ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｓ ｉｎ ｏｖａｒｉａｎ ｔｉｓｓｕｅ ｏｆ

ＰＣＯＳ ｒａｔｓ （ｘ±ｓ， ｎ＝３）

关重要的作用， 雄激素分泌过多被认为是 ＰＣＯＳ 的

主要临床症状［２１］。 黄酮类物质对 ＰＣＯＳ 展现出潜

在的治疗作用， 如青天葵总黄酮显著提高 ＰＣＯＳ⁃ＩＲ
大鼠血清 ＦＳＨ 水平， 降低 ＬＨ、 Ｔ 水平并呈剂量依

赖性［２２］。 本研究发现， ＴＦＣＣ 干预降低了 ＰＣＯＳ 大

鼠血清 Ｔ、 ＡＭＨ、 ＬＨ 水平及 ＬＨ ／ ＦＳＨ 比值， 促进

ＦＳＨ 和 Ｅ２ 合成， 恢复卵巢组织形态， 进一步提示

了 ＴＦＣＣ 能有效改善 ＰＣＯＳ 症状。
ＰＣＯＳ 患者体内活性氧过量产生， 抗氧化能力

降低， 氧化应激生物标志物升高［２３⁃２４］。 给予 ＴＦＣＣ
干预后， ＰＣＯＳ 大鼠的氧化应激状态得到改善， 抗

氧化酶活性提高。 南山楂不同药用部位及其黄酮提

取物均表现出较强的 ＤＰＰＨ 清除能力［６，２５］， 说明南

山楂在抗氧化相关方面具有良好的应用前景。 活性

氧水平升高和氧化应激能够诱导卵巢成纤维细胞过

度增殖和细胞外基质沉积， 引发卵巢纤维化［２６⁃２７］。
α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ 和 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ是评估纤维化过程的

重要标志物。 本研究发现， ＴＦＣＣ 降低了 ＰＣＯＳ 大

鼠卵巢胶原纤维面积， 减少纤维组织沉积， 抑制了

α⁃ＳＭＡ、 ＣＴＧＦ、 Ｃｏｌｌａｇｅｎ Ⅰ蛋白表达， 表明其能够

减缓卵巢组织纤维化的进展， 且效果优于二甲

双胍。

综上所述， ＴＦＣＣ 能够恢复 ＰＣＯＳ 大鼠动情周

期， 改善卵巢组织学变化， 调节血清性激素水平，
纠正血脂紊乱， 减轻氧化应激水平， 减缓纤维化进

程， 逆转 ＰＣＯＳ 的相关症状， 其作用机制可能与调

控脂质代谢和改善氧化应激所致组织损伤相关。 本

研究为 ＴＦＣＣ 用于 ＰＣＯＳ 的辅助治疗提供了更多的

理论依据， 也为南山楂的开发和应用提供了重要的

参考作用。
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