
多囊卵巢综合征的诊断和治疗专家共识

中华医学会妇产科学分会内分泌学组

多囊卵巢综合征(polycystic ovary syIIdrome，PCOS)是妇

科内分泌临床常见的疾病，在我国有着庞大的患者群。

Pcos临床表现呈异质性，不但严重影响患者的生殖功能，而

且雌激素依赖性肿瘤如子宫内膜癌发病率增加，相关的代谢

失调包括高雄激素血症、胰岛素抵抗、糖代谢异常、脂代谢异

常、心血管疾病风险也增加。PCOS至今病因尚不明确，诊断

标准不统一，治疗药物的使用方案混乱，对远期并发症也缺

乏合理的防治措施，因此，制定诊治规范迫在眉睫。中华医

学会妇产科学分会内分泌学组于2006年11月18日在重庆

召开了妇科内分泌学专家扩大会议，会议经过热烈的讨论，

初步达成了目前中国的Pc0S诊断和治疗专家共识，经过

1年多40余场关于Pcos诊断和治疗专家共识的全国巡讲，

广泛征求各界意见，200r7年11月24日中华医学会妇产科学

分会内分泌学组在海南省三亚市召开了PC0s诊断和治疗

专家共识临床问题解答专家会，最终产生了适合目前中国情

况的PCOS诊断和治疗专家共识。

一、PCOS概述

Pcos在生育年龄妇女中的发病率为5％一10％(中国

尚无确切患病率报道)，占无排卵性不孕症患者的30％一

60％。目前，我国尚缺少全国性、大样本、多中心的研究结

果。Pcos的确切病因尚不清楚，有研究认为，其可能是由于

某些遗传基因与环境因素相互作用引起的。

1．遗传因素：Pcos有家族聚集现象，被推测为一种多

基因病，目前的候选基因研究涉及胰岛素作用相关基因、高

雄激素相关基因和慢性炎症因子等。

2．环境因素：宫内高雄激素环境、抗癫痫药物、地域、营

养和生活方式等，可能是PcOs发病的危险因素或易患因

素，尚需进行流行病学调查后，完善环境与Pcos关系的

认识。

二、Pc0S的诊断

在现阶段，推荐2003年欧洲人类生殖与胚胎学会和美

国生殖医学会专家会议推荐的标准在中国使用，待中国国内

的流行病学调查和相关研究有了初步结果之后，再斟酌是否

对此诊断标准进行修正。

1．PCOS诊断标准：(1)稀发排卵或无排卵；(2)雄激素

水平升高的临床表现和(或)高雄激素血症；(3)卵巢多囊性

改变；(4)上述3条中符合2条，并排除其他致雄激素水平升

高的病因，包括先天性肾上腺皮质增生、Cushing综合征、分
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泌雄激素的肿瘤等，以及其他引起排卵障碍的疾病，如高催

乳素血症，卵巢早衰和垂体或下丘脑性闭经，以及甲状腺功

能异常。

2．标准的判断：(1)稀发排卵或无排卵：①初潮2—3年

不能建立规律月经；闭经(停经时间超过3个以往月经周期

或≥6个月)；月经稀发，即周期≥35 d及每年≥3个月不排

卵者(wH0Ⅱ类无排卵)；②月经规律并不能做为判断有排

卵的证据；③基础体温(BBT)、B超监测排卵、月经后半期孕

酮测定等方法有助于判断是否有排卵；(2)雄激素水平升高

的I临床表现：痤疮(复发性痤疮，常位于额、双颊、鼻及下颌等

部位)、多毛(上唇、下颌、乳晕周围、下腹正中线等部位出现

粗硬毛发)；(3)雄激素水平升高的生化指标：总睾酮、游离

睾酮指数或游离睾酮水平高于实验室参考正常值；(4)多囊

卵巢(PcO)诊断标准：一侧或双侧卵巢中直径2～9姗的
卵泡≥12个，和(或)卵巢体积≥10 IIll。

3．PCOS诊断的排除标准：排除标准是诊断PCOS的必

须条件，如催乳素水平明显升高，应排除垂体瘤，20％一35％

的PC0s患者可伴有催乳素水平轻度升高；如存在稀发排卵

或无排卵，应测定卵泡刺激素(FsH)和雌二醇水平，排除卵

巢早衰和中枢性闭经等；测定甲状腺功能，以排除由于甲状

腺功能低下所致的月经稀发；如出现高雄激素血症或明显的

雄激素水平升高的临床表现，应排除非典型性肾上腺皮质增

生(NcAH)、cushing综合征、分泌雄激素的卵巢肿瘤等。

4．青春期Pcos诊断标准：由于难以鉴别生理状态与

PCOS状态，且尚缺乏循证医学的证据，目前尚没有对青春期

Pc0S统一的诊断标准。

三、PCOS的合并症

Pcos常伴有肥胖口引、代谢综合征”训和胰岛素抵

抗‘5引。

四、Pcos的治疗

PCOS患者无论是否有生育要求，首先均应进行生活方

式调整，戒烟、戒酒。肥胖患者通过低热量饮食和耗能锻炼，

降低全部体莺的5％或更多，就能改变或减轻月经紊乱、多

毛、痤疮等症状并有利于不孕的治疗。减轻体重至正常范

围，可以改善胰岛素抵抗，阻止PCOS长期发展的不良后果，

如糖尿病、高血压、高血脂和心血管疾病等代谢综合征。

(一)调整月经周期

PcOS患者的月经不规律可以表现为月经周期不规律、

月经稀发、量少或闭经，还有一些阴道出血是不可预测的。

调整月经周期，可以保护子宫内膜，减少子宫内膜癌的发生。

1．口服避孕药：可选择各种短效口服避孕药，其中，孕激
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素可使子宫内膜转换，从而减少子宫内膜癌的发生。常规用

法是在自然月经期或撤退性出血的第5天开始服用，每日

1片，连续服用2l d，停药约5 d开始撤退性出血，撤退性出

血第5天重新开始用药，或停药7 d后重复启用。至少3—

6个月，可重复使用。口服避孕药可纠正高雄激素血症，改

善雄激素水平升高的临床表现；同时可有效避孕，周期性撤

退性出血还可改善子宫内膜状态，预防子宫内膜癌的发生。

但需特别注意的是，Pcos患者是特殊人群，常常存在糖、脂

代谢紊乱，用药期间应监测血糖、血脂变化；对于青春期女性

应用口服避孕药前应进行充分的知情同意；服药前需排除口

服避孕药的禁忌证。

2．孕激素：对无明显雄激素水平升高的临床和实验室

表现，且无明显胰岛素抵抗的无排卵患者，可单独采用定期

孕激素治疗，以周期性撤退性出血改善子宫内膜状态。常用

的孕激素有醋酸甲羟孕酮、黄体酮(其他名称：琪宁)、地屈

孕酮(其他名称：达芙通)等。常规用法是在月经周期后半

期醋酸甲羟孕酮6 mg／d，或黄体酮200 mg／d，或地屈孕酮

10—20 m∥d，每月10 d，至少每两个月撤退性出血1次；撤

退性出血也可以肌内注射黄体酮5—7 d，如长期应用仍需肌

内注射10 d以上才能保护子宫内膜。使用孕激素的优点

是：(1)调整月经周期，保护子宫内膜，预防子宫内膜癌的发

生；(2)可能通过减慢黄体生成素(LH)脉冲式分泌频率，在

一定程度上降低雄激素水平；(3)适用于无严重高雄激素血

症和代谢紊乱的患者。

(二)高雄激素血症的治疗

各种短效口服避孕药均可用于高雄激素血症的治疗，以

复方醋酸环丙孕酮(其他名称：达英一35)为首选；其可通过抑

制下丘脑．垂体LH分泌，而抑制卵泡膜细胞高水平雄激素的

生成。通常，痤疮需治疗3个月，多毛需治疗6个月，但停药

后雄激素水平升高的症状将恢复。

(三)胰岛素抵抗的治疗

二甲双胍适用于治疗肥胖或有胰岛素抵抗的患者。二

甲双胍通过增强周围组织对葡萄糖的摄入、抑制肝糖原产

生，并在受体后水平增强胰岛素敏感性、减少餐后胰岛素分

泌，改善胰岛素抵抗，预防代谢综合征的发生。常规用法是：

500 mg，每日2—3次，治疗时每3～6个月复诊1次，了解月

经和排卵恢复情况，有无不良反应，复查血清胰岛素水平。

如果月经不恢复，仍须加用孕激素调经。二甲双胍为B类

药，药品说明上并未将妊娠后妇女列为适应人群，妊娠后是

否继续应用，需根据患者具体情况和内分泌科医生建议慎重

决定。二甲双胍的副作用最常见的是胃肠道反应，如腹胀、

恶心、呕吐及腹泻，这些症状为剂量依赖性的，2—3周逐渐

加至足量及餐中服用药物可减少副作用。严重的副作用是

可能发生肾功能损害和乳酸性酸中毒，须定期复查肾功能。

(四)促排卵治疗

为促使无排卵的患者达到排卵及获得正常妊娠，常需进

行促排卵治疗。

1-一线促排卵治疗：枸橼酸氯米芬：从自然月经或撤退

性出血(黄体酮20 m∥d，肌内注射×3 d)的第5天开始，

50 mg／d，共5 d，如无排卵则每周期增加50叫d，直至150
mg／d。有满意排卵者不必增加剂量，如卵泡期长或黄体期

短说明剂量可能低，可适当增加剂量；疗效判断可测试和记

录BBT，但为防止过多卵泡生长或观察确切疗效也可采用经

阴道或直肠B超监测卵泡发育。枸橼酸氯米芬具有弱的抗

雌激素作用，可影响宫颈黏液，精子不宜生存与穿透；还可影

响输卵管蠕动及子宫内膜发育，不利于胚胎着床，可于近排

卵期适量加用戊酸雌二醇等天然雌激素；另外，枸橼酸氯米

芬还可引起血管舒缩性潮热、腹部膨胀或不适、胸部疼痛、恶

心和呕吐、头痛和视觉症状，偶有患者不能耐受此药。

2．二线促排卵治疗：(1)促性腺激素：常用的促性腺激

素为人绝经期促性腺激素(hMG)、高纯度FsH(HP-FSH)和

基因重组FSH(卜FSH)。适用于耐枸橼酸氯米芬的无排卵的

不孕患者(已除外其他不孕原因)；具备盆腔超声及雌激素

监测的技术条件，并具有治疗卵巢过度刺激综合征(0Hss)

和减胎技术的医院。禁忌证包括：血FSH水平升高的卵巢

性无排卵患者；无监测卵泡发育和排卵技术条件的医院。用

法：低剂量逐渐递增的f’SH方案和逐渐减少的方案。使用

促性腺激素的并发症有：多胎妊娠、0Hss。故在使用促性腺

激素的过程中，需要反复超声和雌激素水平监测。文献报

道，直径>16 mm的卵泡≥4个时，发生多胎妊娠和0HSS的

可能性增加，应取消该周期。(2)腹腔镜下卵巢打孔术

(I印arosc叩ic ov捌阴曲lling，LOD)¨⋯：主要用于枸橼酸氯

米芬抵抗、因其他疾病需腹腔镜检查盆腔、随诊条件差、不能

进行促性腺激素治疗监测者，建议选择体重指数(BMI)≤

34 kg／m2，LH>10 U／L，游离睾酮水平高的患者做为治疗对

象。LOD的促排卵机制为，破坏产生雄激素的卵巢间质，间

接调节垂体一卵巢轴，使血清LH及睾酮水平下降，增加妊娠

机会，并町能降低流产的危险。LOD可能出现的问题有，治

疗无效、盆腔粘连、卵巢功能低下。

3．体外受精一胚胎移植：(1)适应证：以上方法促排卵治

疗失败的患者。(2)机制：通过促性腺激素释放激素降调节

垂体，抑制内源性FSH和LH分泌，降低高水平LH的不良

作用，改善卵巢对hMG或FSH的反应。(3)可能出现的问

题及解决方法：获得的卵子数多、质量不佳、成功率低、0HSS

发生率高¨皿1“，解决方法是取卵受精后可不在本周期雌激

素水平高时移植胚胎，冷冻保存后在下个自然周期移植，或

行未成熟卵母细胞的体外成熟。
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2008年国际妇科肿瘤论坛(中国·无锡)通知

妇科肿瘤是目前育龄女性的常见疾病，严重危害女性的

健康。为进一步推动本地区妇科肿瘤治疗的发展，推广肿瘤

个体化和综合治疗的理念，江苏省医学会、复旦大学附属肿

瘤医院、无锡市医院管理中心、无锡肿瘤医院共同主办的

“2008年国际妇科肿瘤论坛(中国·无锡)”定于2008年10

月31日～11月2日中下旬在无锡市举办。届时将邀请美国

安德森癌症中心、新加坡妇产科医院、日本东京大学医学部

．消。息．

附属病院及我国香港大学医学院等著名的妇科肿瘤专家和

北京、上海等国内多位著名专家讲演，展示目前国内外妇科

肿瘤多学科综合治疗的最新研究成果，并为参与本次大会的

广大妇科肿瘤专业人士提供交流、学习、协作的机会。我们

真诚地期待您的参加。参会者将授予省继续教育I类学分

8分。联系人：江苏省无锡市第四人民医院蒋平；电话：0510-

88683005；Email：ligIl击锄ej@163．com

“拜耳先灵杯"补佳乐临床应用论文有奖征集

补佳乐(戊酸雌二醇片)是一种天然雌激素，每片补佳

乐含戊酸雌二醇1 mg。戊酸雌二醇是由植物、大豆提取而

成，是目前最接近人体雌激素，且活性最高的天然雌激素。

补佳乐进人人体后，立即变为雌二醇，然后按照雌二醇的典

型途径进行代谢，因此非常安全和容易检测。自补佳乐上市

以来，其在治疗功能失调性子宫出血、体外受精治疗中的内

膜准备、调经、绝经期妇女的激素治疗、产后回奶、子宫粘连

预防和治疗、人工流产术后的子宫内膜生长等方面的确切而

安全的作用，已经得到广大妇产科医生的认可和推崇。为了

更好地交流补佳乐的临床应用经验，《中华妇产科杂志》编

委会与拜耳医药保健公司女性健康事业部联合举办“拜耳

先灵杯”补佳乐临床应用论文评奖活动。(1)征文内容：补

佳乐用于治疗因雌激素缺乏引起的各种疾病及症状，包括功

能失调性子宫出血、体外受精治疗中的内膜准备、调经、绝经

期妇女的激素治疗、产后回奶、子宫粘连的预防和治疗、人工

流产术后的子宫内膜生长等方面的研究。观察病例要求最

少30例，观察随访时间不少于3个周期。(2)征文要求：征

文内容侧重于临床应用，在病例选择、治疗方案、疗效观察方

面应设对照组，有统计学分析。写作规范参见《中华妇产科

杂志》稿约。论文要求4000字以内并附中英文摘要，请注明

作者姓名、单位及科室、地址和邮政编码。(3)评选方法：根

据论文的科学性、真实性、设计水平等进行评审。前瞻性论

文优先考虑。由《中华妇产科杂志》编委会组织妇产科专家

组成的评审委员会对论文进行评审，评选出：特等奖1名(奖

金7000元)；一等奖2名(奖金5000元)；二等奖3名(奖金

3000元)；三等奖8名(奖金1000元)。获奖论文经审核符

合录用标准的将被推荐在《中华妇产科杂志》刊登。所有符

合要求的论文将编入《中华妇产科杂志》编委会与拜耳医药

保健公司女性健康事业部共同出版的《补佳乐临床应用文

集》。(4)截稿日期：2009年4月30日。来稿请寄《中华妇

产科杂志》编辑部(地址：北京东四西大街42号，邮政编码：

10ar710)；投稿同时请务必附论文的软盘，并请在信封上注明

“补佳乐征文”字样，也可将论文以word格式Em矧发给以

下地址：zha叽ia洲en@cIm．org．cn。论文请自留底稿，恕不

退稿。
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