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665例女性抗缪勒氏管激素水平与年龄的相关性分析

陈月华,周子靖,刘 波

(自贡市妇幼保健院,四川自贡
 

643000)

  摘 要:目的 分析自贡地区女性抗缪勒氏管激素(AMH)的变化与年龄的关系。方法 以自贡市妇幼保

健院生殖医学中心就诊的1
 

665例20~50岁女性为研究对象,按照年龄分为4组,回顾分析血清中AMH的变

化,比较各年龄组中血清AMH水平与年龄的关系。结果 20~25岁、>25~30岁、>30~35岁、>35~40岁

组中血清AMH水平依次降低且差异均有统计学意义(P<0.01)。AMH水平与年龄呈负相关,且二者关系为

Y=12.328-0.261X(r2=0.255)。不孕患者血清AMH水平部分异常。结论 伴随年龄的增长,孕龄期女性

体内AMH水平逐渐降低。发现AHM的水平和不孕的发病率有关系,但不能作为诊断不孕的指标,可为后期

研究血清AHM与不孕症的关系提供思路。
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Abstract:Objective To
 

analyzed
 

the
 

relationship
 

between
 

the
 

level
 

of
 

anti-Mullerian
 

hormone
 

(AMH)
 

and
 

age
 

in
 

women.Methods A
 

total
 

of
 

1
 

665
 

women
 

aged
 

20-50
 

who
 

were
 

admitted
 

to
 

the
 

Reproductive
 

Medicine
 

Center
 

of
 

the
 

Maternal
 

and
 

Child
 

Health
 

Hospital
 

of
 

Zigong
 

City
 

were
 

selected
 

as
 

the
 

subjects
 

of
 

the
 

study
 

and
 

were
 

divided
 

into
 

4
 

groups
 

according
 

to
 

age.The
 

levels
 

of
 

serum
 

AMH
 

were
 

retrospectively
 

ana-
lyzed

 

between
 

the
 

4
 

groups,and
 

the
 

relationship
 

between
 

serum
 

AMH
 

level
 

and
 

age
 

in
 

each
 

group
 

was
 

com-
pared.Results Serum

 

AMH
 

levels
 

showed
 

a
 

decreasing
 

trend
 

in
 

the
 

20-25,>25-30,>30-35,and
 

>35-
40

 

age
 

groups,with
 

statistically
 

significant
 

differences
 

(P<0.01).AMH
 

levels
 

were
 

negatively
 

correlated
 

with
 

age,and
 

the
 

correlation
 

was
 

Y=12.328-0.261X(r2=0.255).The
 

serum
 

AMH
 

levels
 

were
 

abnormal
 

in
 

infertile
 

patients.Conclusion With
 

the
 

increase
 

of
 

age,the
 

AMH
 

level
 

gradually
 

decreased
 

in
 

childbearing
 

women.This
 

study
 

showed
 

that
 

the
 

level
 

of
 

AMH
 

was
 

related
 

to
 

the
 

incidence
 

of
 

infertility,but
 

it
 

cannot
 

be
 

used
 

as
 

a
 

measure
 

for
 

the
 

diagnosis
 

of
 

infertility,which
 

indicates
 

some
 

clues
 

for
 

the
 

study
 

between
 

serum
 

AHM
 

and
 

infertility.
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  随着2015年二胎政策的开放,超过35岁的高龄

女性对生育需求逐渐提高,而自然妊娠率却在降低。
生育能力与卵巢功能密不可分,因此,准确评估卵巢

储备功能尤为重要。许多研究已证实,血清抗缪勒氏

管激素(AMH)是目前卵巢储备功能的最佳检测指

标[1]。有研究表明,AHM 水平与人的种族具有相关

性[2]。越来越多的学者认为卵巢储备功能与怀孕密

切相关,AMH 的检测可以准确地反映卵巢储备情

况[3]。本研究通过检测自贡地区1
 

665例20~50岁

女性血液中AMH的水平,讨论分析育龄期女性血清

AMH的水平与年龄和不孕的关系。
1 资料与方法

1.1 一般资料 2018年1月至2018年8月于自贡

市妇幼保健院遗传生殖医学中心就诊,年龄在20~50
岁的女性共1

 

665例,年龄中位数30岁。根据年龄分

为20~25岁组(327例),>25~30岁组(590例),>
30~35岁组(315例),>35~40岁组(232例),>
40~45岁组(142例),>45~50岁组(59例)。
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1.2 纳入与排除标准 纳入标准:2018年1月至

2018年8月于自贡市妇幼保健院遗传生殖中心就诊

的育龄期女性。排除标准:甲状腺功能异常史、卵巢

功能减退、卵巢或子宫手术史、人工助孕史、样本数据

不全。依据纳入与排除标准,共1
 

665例20~50岁女

性患者符合标准被纳入研究。该研究已经通过本院

医学伦理委员会的审核批准。

1.3 方法 建立患者健康档案,详细记录确诊患者

原发疾病及患者目前的生育情况。采集患者血液样

本,统一由本院检验科技术人员严格按照相关试剂盒操

作流程进行化学发光免疫法检测。女性血清AMH参

考区间,20~30岁:2.06~7.00
 

ng/mL;>30~40岁:

1.48~7.00
 

ng/mL;>40~50岁:0.08~3.22
 

ng/mL。

1.4 统计学处理 根据患者的健康档案及AMH检

测数据,采用SPSS19.0软件进行统计学分析,年龄、

AMH等计量资料以x±s表示,计数资料以率表示,

组间比较采用方差分析或独立样本t检验,P<0.05
为差异有统计学意义。

2 结 果

2.1 不同年龄血清 AMH 水平比较 本研究对

1
 

665例女性患者的血清 AMH 检测,发现育龄期女

性血清AMH水平为0.01~25
 

ng/mL。>25~30岁

组比20~25岁组血清 AMH 水平明显降低,且差异

有统计学意义(P<0.01);>30~35岁组比>25~30
岁组血清AMH水平明显降低,且差异有统计学意义

(P<0.01);>35~40岁组比>30~35岁组血清

AMH 水平明显降低,且差异有统计学意义(P<

0.01);>40~45岁组比>35~40岁组血清AMH水

平明显降低,且差异有统计学意义(P<0.01);>45~

50岁组比>40~45岁组血清 AMH 水平明显降低,

但差异无统计学意义(P>0.05)。见表1和图1。血

清 AMH 水 平 与 年 龄 呈 负 相 关(r2=0.255,P=

0.001),见图2。
表1  不同年龄血清AMH水平比较(x±s,ng/mL)

年龄段 n AMH P*

20~25岁 327 6.28±3.88 -

>25~30岁 590 5.09±3.31 0.001

>30~35岁 315 3.85±2.77 0.001

>35~40岁 232 2.31±2.03 0.001

>40~45岁 142 1.01±1.49 0.001

>45~50岁 59 0.63±1.44 0.100

  注:*表示与上一个年龄段比较;-表示无数据。

  注:**表示与上一个年龄段比较,P<0.001。

图1  不同年龄的血清AMH水平比较

图2  血清AMH与年龄关系的散点图

2.2 不孕患者与经期正常女性血清 AMH 水平比

较 1
 

665例育龄期女性中排除多囊卵巢综合征、高
泌乳素血症导致不孕的患者共117例,作为观察组;
同期到本院进行健康体检经期正常的女性73例,作
为参考组;观察两组间AMH水平。20~30岁观察组

比参考组血清AMH水平明显降低,且差异有统计学

意义(P<0.01);>30~40岁观察组比参考组血清

AMH 水平明显降低,且差异有统计学意义(P<
0.01);>40~50岁观察组比参考组血清AMH水平

稍有降低,但差异无统计学意义(P>0.05),见表2。
表2  不孕患者与经期正常女性血清AMH

   水平比较(x±s,ng/mL)

年龄段
观察组

n AMH

参考组

n AMH
P

20~30岁 63 3.38±3.34 34 5.77±3.57 0.001

>30~40岁 44 1.96±0.76 26 3.67±3.77 0.001

>40~50岁 10 0.74±0.12 13 0.89±1.20 0.640

3 讨  论

AMH是1947年由法国学者发现,其主要作用是

使雄性胚胎苗勒管退化,使雌性苗勒管 进 一 步 分

化[4]。同时该物质也是转化生长因子(TGF)-β超家

族成员,在调节细胞生长期的过程中发挥着重要作
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用[5-6]。本研究发现随着年龄的增长,育龄期女性体

内的AMH水平呈降低的趋势。同时20~40岁血清

AMH水平的差异显著。有文献报道显示,阻止卵泡

的发育可以有效抑制卵泡的消耗[7]。有研究表明血

清的AMH水平比黄体生成素、雌二醇、孕激素等更

能准确地反映年龄与卵泡储备能力的关系[8-9]。这与

本研究的结果相一致,这也进一步证实了育龄期女性

血清中AMH水平与年龄呈负相关,且具有统计学意

义。卵泡中的 AMH 的水平在胚胎发育时已经达到

高峰,且随着身体的发育及卵泡排出后,人体内的

AMH进一步消耗。随着时代的发展,人们生活压力

的增大、生活环境的严重污染,女性不孕的发病概率

逐渐增大。HAZOUT等[10]研究表明,血清AMH与

妊娠的结果相关。
因为本研究不孕患者的样本量较少,虽然通过本

实验的数据表2可以发现,20~40岁不孕患者体内血

清AMH水平明显低于正常女性体内血清 AMH 水

平,具有非常显著的统计学差异;但是单独检测女性

体内血清AMH尚不能确诊不孕,加之本实验未对不

孕患者进行严格的分型,所以本实验所提供的数据不

具有指导意义,故笔者认为血清AMH水平能否作为

诊断不孕的临床试验标准需要进一步深入研究。有

文献曾报道不孕可以通过血清AMH进行检测,同时

不孕的治疗亦可以通过血清 AMH 水平的动态变化

进行监测。FICICIOGLU等[11]认为卵巢的AMH水

平和卵巢储备功能相关,但不能判定妊娠的结局和不

孕的治疗。目前 AMH 在临床上的应用价值已经得

到了广泛认知,但是其应用尚在探究中,目前有学者

认为其在多囊卵巢综合征的诊断、绝经年龄的判定及

不孕的辅助检查中具有很重要的研究价值。所以今

后对AMH的研究中可以深入地探讨其与不孕的关

系,从而为进一步治疗不孕提供新的思路和实验室数

据支持。

4 结  论

伴随年龄的增长,孕龄期女性体内AMH水平逐

渐降低。AHM水平与不孕的发病率有关系,但不能

作为诊断不孕的指标,为后期研究血清AHM 与不孕

症的关系提供了思路。
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