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外泌体及其携带的非编码RNA在多囊卵巢综合征发病机制

及诊疗中的研究进展

连一凯 1,2, 周卫东 1,2*
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摘要: 多囊卵巢综合征 (polycystic ovary syndrome, PCOS) 是一种常见的生殖内分泌疾病, 其主要特征是高雄激

素血症、稀发排卵或无排卵和卵巢多囊样改变。PCOS危害严重, 病因错综复杂, 目前其发病机制尚未清楚。研究

表明, 非编码RNA在 PCOS发生发展中发挥重要作用, 主要包括激素代谢和卵泡发育的调控。外泌体作为一种天

然的纳米级膜性囊泡, 含有细胞特异的蛋白质、脂质、核酸等多种生物活性分子, 是细胞间通讯的重要介质和疾病诊

疗的新型靶点。近年研究显示, 作为卵泡发育微环境的重要组成成分, 外泌体与PCOS的发病机制密切相关。外泌

体及其来源的非编码RNA有望作为PCOS潜在的新型诊疗靶点。本文将对外泌体及其携带的非编码RNA在PCOS

发病机制和诊疗中的现有研究进行综述。
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Abstract: Polycystic ovary syndrome (PCOS) is a common reproductive endocrine disease, which is mainly

characterized by hyperandrogenemia, rare or anovulation, and polycystic ovarian changes. PCOS is seriously

harmful and its causes are complex, which has not yet been clarified. Studies have shown that non-coding RNAs

play important roles in the development of PCOS, including the regulation of hormone metabolism and follicle

development. Exosomes are natural nano-scale membrane vesicles that contain cell-specific proteins, lipids, nucleic

acids, and other biologically active molecules. Exosomes are important mediators for intercellular communication

and new targets for disease diagnosis and treatment. Recent studies have shown that as an important component

of follicle microenvironment, exosome is closely related to the pathogenesis of PCOS. Exosome and exosomal

non-coding RNAs are expected to serve as potential new diagnostic and therapeutic targets for PCOS. In this

review, we will summarize the function of exosome and exosomal non-coding RNA in the pathogenesis, diagnosis,

and treatment of PCOS.
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多囊卵巢综合征 (polycystic ovary syndrome, PCOS)

是育龄期女性最常见的生殖内分泌疾病之一, 其临床

特征表现主要有: 高雄激素血症 (临床或生化)、排卵功

能障碍 (稀发排卵或无排卵) 和多囊卵巢形态, 全球发
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病率为 4%～21%[1,2]。PCOS 不仅影响着女性的生殖

和生理健康, 还可导致 2型糖尿病、血脂障碍、高血压、

肥胖、代谢综合征、抑郁、焦虑、阻塞性睡眠窒息症、非

酒精性脂肪肝、子宫内膜癌和心血管疾病等代谢和非

代谢性并发症的发生[3-6]。因此, PCOS不仅是生殖系

统疾病, 其已超越妇产科领域累及全身各个重大系统, 严

重威胁女性身心健康, 影响女性生活质量, 可造成终生

性内分泌代谢疾病, 给社会和家庭带来了沉重的负担。

PCOS 病因复杂 , 目前其发病机制仍不明确。

PCOS患者在临床上表现出高度异质性, 因此其病因

很难由单一因素进行阐明[7]。胰岛素抵抗是 PCOS的

一个主要特征, 其可导致代偿性高胰岛素血症, 进而通

过刺激卵巢雄激素分泌和抑制肝性激素结合球蛋白的

产生而造成高雄激素血症[8]。研究表明, 脂肪组织功

能障碍可能是 PCOS 胰岛素抵抗的一个关键诱因[9]。

异常的卵泡发生和促性腺激素生产, 特别是促黄体生

成激素的过度分泌 , 同样可能造成 PCOS 的发生发

展[10]。现有研究显示, PCOS 卵巢功能失调的机制主

要涉及 2大方面: ① 类固醇激素生成失调, 包括先天

性卵泡膜细胞功能障碍和肾上腺皮质雄激素功能障

碍; ② 颗粒细胞功能障碍与卵泡发育紊乱, 包括颗粒

细胞功能障碍导致的卵泡膜雄激素过多和卵泡发育紊

乱及多囊卵巢形态[11]。目前人们普遍认为, 这些异常

改变主要是由于环境因素和遗传因素共同作用的结

果[12,13]。PCOS发病机制错综复杂, 其治疗同样需要根

据不同患者的异质性制定不同治疗方案, 主要包括改

善高雄激素症状, 诱导排卵, 调节月经以及防止心肌代

谢并发症等[14]。未来需要进一步从新的角度解析其病

因, 以便为其有效防治及遗传学干预提供新的靶点。

外泌体是一种由细胞主动分泌的大小均一、直径

为 30～150 nm的脂质双分子层膜结构囊泡, 含有细胞

特异的蛋白质、脂质、DNA、mRNA、非编码 RNA 等

多种生物活性分子, 其广泛分布于血液、唾液、尿液、

乳汁、精液、子宫腔液、卵泡液等各种体液中[15]。非编

码 RNA (non-coding RNA, ncRNA) 是指一类不编码

蛋白质的 RNA, 可参与多种生物学进程并发挥重要

的调控功能[16]。根据RNA链长度的大小可将非编码

RNA分为两大类, 即长度大于 200 nt (nucleotide) 的长

链非编码RNA (long non-coding RNA, lncRNA) 和长度

小于 200 nt的小非编码RNA (small non-coding RNA)。

LncRNA 是一类大小在 200 nt 以上、缺少开放阅读

框的非编码 RNA, 其可以在多个水平上调控基因表

达 , 包括招募染色质修饰因子影响基因的转录以及

通过与微小 RNA (microRNA, miRNA)、mRNA 和蛋

白质相互作用在转录后水平上调控基因表达[17]。小

非编码RNA又分为miRNA、环状RNA (circular RNA,

circRNA) 和小干扰RNA (small interfering RNA, siRNA)

等。近年来, 外泌体在 PCOS中的作用受到人们的广

泛关注。已有研究表明 , 外泌体及其携带的非编码

RNA 参与 PCOS的发生发展, 特别是对 PCOS卵泡发

育具有潜在的调控作用[18]。本文将对外泌体及其携带

的非编码RNA在 PCOS发病中的研究进展进行综述,

为PCOS病理机制的研究及疾病诊断和治疗药物的研

发提供新思路。

1 外泌体及其生物学功能

胞外囊泡是细胞通讯的一种新机制, 所有细胞包

括真核细胞和原核细胞都能合成并分泌胞外囊泡, 其

中外泌体是胞外囊泡的一种主要类型。外泌体的生物

发生是一个连续性的过程, 涉及质膜的 2次内陷和胞

内多囊体的形成, 并通过与质膜融合和胞吐作用, 最终

以直径约 30～150 nm大小的外泌体形式分泌到细胞

外环境[19]。外泌体可装载各种各样的“货物”, 含有丰

富的蛋白质、脂质、RNA、DNA及代谢物等, 其中CD9

(cluster of differentiation 9)、CD63、CD81、TSG101

(tumor susceptibility gene 101) 和Alix (apoptosis-linked

gene 2-interacting protein X) 等蛋白被广泛用作外泌体

的标志物[20]。

外泌体作为一种新的细胞间通讯媒介具有重要的

生物学作用。外泌体稳定性良好, 其脂质双分子层膜

结构能够保护内溶物, 避免内溶物被降解或修饰, 因此

其携带的细胞特异性蛋白、脂质及核酸 (包括 DNA、

mRNA和非编码RNA) 能够作为信号分子传递给其他

细胞从而改变受体细胞的生物功能, 是细胞–细胞信

息传递的重要方式。外泌体可参与维持生物体多种生

理过程, 涵盖了细胞质量控制、细胞间通讯、细胞废物

清除、免疫调节、组织修复、干细胞分裂/分化、新血管

生成和凝血等[15]。此外, 外泌体还可介导信号传递和

分子转移, 有助于一系列正常的生理过程, 包括组织内

稳态、发育、衰老、代谢调节、孕期分子转移和母乳喂养

等[21]。另外, 外泌体可能通过跨胞吞作用而具有跨组

织屏障 (如血脑屏障) 的潜力[22]。

外泌体可以稳定地在各种体液中传递, 并已成为

生物体内稳态的指标, 其含量反映了起源细胞和病理

生理状态的事实, 突出了它们作为生物标志物的有效

性[21]。研究显示[23], 人体细胞释放到循环系统和体液

中的外泌体在健康人和不同疾病患者中显示出不同的

蛋白质和RNA含量, 提示其可作为疾病潜在的诊断指

标。目前, 外泌体已被证明在多种人类疾病的发病机

制中具有潜在的作用 , 研究表明 , 外泌体可作为肿

瘤[24]、神经退行性疾病[25]、心血管疾病[26]、代谢疾病[27]
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等多种疾病潜在的新型诊断标志物。此外, 外泌体具有

负载货物并将其传递给靶细胞的能力, 采用外泌体作为

药物转运载体, 具有免疫原性低、运输效率高、稳定性

好、靶向性强以及能跨越血脑屏障等独特优势[28]。近

年, 人们开始积极探索外泌体自身或作为药物传递载体

应用于各种疾病治疗的可行性。目前已有研究报道一些

小分子化学药物及基因药物等被成功载入外泌体, 并在

神经系统疾病及肿瘤等的治疗中表现出巨大的潜力[29]。

2 非编码RNA在PCOS中的研究

非编码RNA作为细胞内基因调控网络的重要成

员, 影响细胞的各种生命活动, 广泛参与各种疾病的发

生发展[30,31]。研究表明[32], 非编码RNA在卵巢中也发

挥重要作用, 可参与卵巢颗粒细胞增殖、分化、凋亡以

及激素合成的调控, 并在卵母细胞的存活和发育中扮演

重要角色。近年研究发现, 多种非编码RNA在 PCOS

患者的血液、卵泡液和颗粒细胞中表达异常[33,34]。这

些非编码RNA可通过调节相关基因的表达, 影响激素

代谢和颗粒细胞增殖、分化、凋亡等生物学功能, 从而

参与调控PCOS的发病过程。

2.1 非编码 RNA 在 PCOS 激素代谢中的研究 近

年研究发现 , 多种非编码 RNA (主要为 miRNA 和

lncRNA) 参与 PCOS 中多种激素代谢的调控。Murri

等[35]通过病例对照发现 PCOS 患者血液中 miR-21、

miR-27b、miR-103和miR-155的表达量显著上调且与

血液中游离的睾酮水平呈正相关, 可能影响睾酮的释放。

另外 , PCOS 患者血液中 miR-222 和 miR-146a 的含量

与血清胰岛素水平及睾酮浓度具有相关性。Rashad

等[36]研究发现, PCOS 尤其是胰岛素抵抗患者的血清

miR-320表达水平降低, 且与空腹血清胰岛素、PCOS表

型、多毛评分、卵巢体积和窦性卵泡计数等呈负相关。

Xu等[37]通过miRNA表达谱测序共检测到59个miRNA

在 PCOS颗粒细胞中的表达具有显著差异, 进一步通

过生物信息学分析, 发现这些差异表达的miRNA可以参

与调控激素代谢和能量代谢等重要生物学过程。Sang

等[38]检测到PCOS患者卵泡液中存在多种miRNA, 其中

与雌激素代谢相关的miR-132和miR-320表达量显著

降低。Yin等[39]研究发现, PCOS患者卵泡液中miR-383

的表达量升高并且参与调控类固醇激素的合成。Yao

等[40]对PCOS患者卵泡液进行测序分析, 发现共有16个

miRNA表达显著下调和3个miRNA表达显著上调。其

中miR-335-5p在PCOS中的丰度低于非PCOS组, 并且

与窦性卵泡计数、抗苗勒管激素和总睾酮水平呈负相关。

Liu等[41]研究发现, lncRNA CTBP1-AS在PCOS外

周血中的表达量显著升高, 且与血液中睾酮的浓度成

显著正相关 , 提示 CTBP1-AS 可能与 PCOS 的激素代

谢相关。Liu等[42]的另一项研究发现, lncRNA SRA在

PCOS外周血白细胞中的表达显著升高, 且与体重指

数 (body mass index, BMI) 呈正相关, 提示其可能通过

脂肪组织调节相关代谢通路。Qin 等[43]研究发现 ,

lncRNA H19水平升高是 PCOS的危险因素, 对于易感

个体, lncRNA H19可能是 PCOS内分泌和代谢紊乱的

早期生物标志物。近期, Wu等[44]研究发现长链非编码

RNA lnc-OC1在 PCOS颗粒细胞中的表达显著高于非

PCOS颗粒细胞, 并且可促进细胞凋亡以及芳香化酶

表达和雌二醇生成。在PCOS小鼠中, lnc-OC1可促进

血清胰岛素释放, 提示 lnc-OC1在PCOS的发病机制中

起着重要的作用。

2.2 非编码RNA在PCOS卵泡发育中的研究 PCOS

卵泡颗粒细胞功能异常是PCOS卵泡发育异常的重要

原因[45]。近年来, 越来越多证据显示, 非编码RNA在卵

泡颗粒细胞生长过程中发挥重要调控作用。Sen等[46]

研究发现, 雄激素可以通过上调颗粒细胞中miR-125b

的表达 , 在丝裂原活化蛋白激酶 (mitogen-activated

protein kinase, MAPK) 3/1等信号通路的介导下, 促进

窦前卵泡生长, 降低凋亡蛋白表达, 从而抑制卵泡闭锁。

Jiang等[47]研究报道, miR-93在 PCOS患者颗粒细胞中

表达上调, 并通过靶向周期素依赖性激酶抑制剂 (cyclin

dependent kinase inhibitor 1A, CDKN1A) 调控颗粒细胞

增殖。Ding等[48]通过miRNA微阵列分析发现, PCOS大

鼠卵巢中 miR-9119 表达上调 , 并且可通过介导 Dicer

表达调控 PCOS 颗粒细胞活性。He 等[49]研究发现

miRNA-200b 和 miRNA-200c 在 PCOS 患者颗粒细胞

中表达上调并通过靶向 PTEN (phosphatase and tensin

homolog) 抑制人颗粒细胞KGN细胞的增殖。

LncRNA在 PCOS颗粒细胞的异常增殖中也发挥

重要作用。Liu等[50]通过 lncRNA芯片技术检测了PCOS

患者卵泡颗粒细胞的 lncRNA表达谱, 共发现 862个显

著差异表达的 lncRNA, 其中 lncRNA HCG26表达下调

并且可以抑制KGN细胞的增殖。Zhao等[51]研究发现,

PCOS患者黄素化颗粒细胞中 lncRNA linc-01572:28表

达升高, 并且可通过减少PCOS患者 p27降解来抑制颗

粒细胞的生长。Yang等[52]研究发现, PCOS患者颗粒

细胞中 lncRNA-BANCR的表达水平显著升高, 并且可

通过上调Bax和p53的表达促进颗粒细胞凋亡。近期, 一

些 circRNA也被发现在 PCOS患者的卵颗粒细胞中异

常表达, 其中 hsa-circ-0043533在 PCOS中的表达显著

升高, 而hsa-circ-0097636的表达则显著下调[53]。Zhang

等[54]通过 circRNA 表达谱分析发现 , PCOS 患者颗粒

细胞中有 4 个 circRNA 表达显著上调 , 23 个 circRNA

表达显著下调。生物信息学分析显示, 这27个差异表达

·· 2258



连一凯等: 外泌体及其携带的非编码RNA在多囊卵巢综合征发病机制及诊疗中的研究进展

的circRNA参与细胞增殖等相关信号途径的调控, 提示

这些 circRNA与PCOS的发生发展密切相关。

此外, 近年来人们发现 PCOS患者卵泡液中存在

多种非编码 RNA, 并且与卵泡发育密切相关。Roth

等[55]研究显示, PCOS 患者卵泡液中 miR-9、miR-18b、

miR-32、miR-34c、miR-135a等 5个miRNA的表达量显

著升高。Jiao等[56]对 PCOS患者和健康女性成熟卵泡

及未成熟卵泡的卵泡液进行 RNA 测序 , 共鉴定出

1 583个新的 lncRNA, 并通过生物信息学的分析确定

相关 lncRNA 与 PCOS 表型之间的调控关系。近期 ,

He 等 [57]通过高通量测序技术对 PCOS 患者卵泡液

circRNA 表达谱进行分析 , 发现共有 167 个 circRNA

表达量上调 , 245 个 circRNA 表达量下调 , 提示这些

circRNA 可能参与 PCOS 卵泡发育的调控。PCOS 患

者体内的非编码 RNA表达异常总结见表 1。

3 外泌体在PCOS中的研究进展

近年来, 外泌体在人类生殖健康与疾病中的作用受

到人们的广泛关注[15,18]。外泌体可作为关键调控因子

在不同生殖过程发挥重要作用, 如卵泡发育、胚胎种植

等过程[18]。卵泡液中的外泌体可以通过介导MAPK、

WNT (wingless-related integration site)、转化生长因子

β (transforming growth factor beta, TGFβ)、表皮生长因

子受体 (epidermal growth factor receptor, ErbB) 等与细

胞增殖有关的信号通路影响卵泡生长发育和卵子的成

熟[18]。PCOS作为一种卵泡发育异常的疾病, 已有研究

发现外泌体与 PCOS的发病机制关系密切[15], 但相关

研究尚处于起步阶段。Koiou等[58]研究发现, PCOS患

者血浆中的微囊泡 (主要是外泌体) 数量显著升高, 并

且与卵泡数量呈正相关。McAllister等[59]的研究发现,

PCOS 患者尿液来源的外泌体中 DENND1A (DENN

domain containing 1A) 基因 (一种 PCOS候选位点) 的

表达显著高于正常对照组, 提示其可作为一种潜在的

PCOS标志物。

随着外泌体和非编码RNA在各种疾病中的重要

作用不断被深入发掘, 人们也将目光注意到外泌体及其

携带的非编码RNA在 PCOS发生发展过程中的作用。

目前, 外泌体及其携带的非编码RNA在 PCOS中的研

究较少, 现有报道主要集中在外泌体来源的miRNA和

circRNA, 本课题组前期研究发现PCOS患者卵泡液外

泌体中有多个 lncRNA表达水平异常 (数据未发表, 图

1)。Yang等[60]从PCOS患者卵泡液中提取鉴定了外泌

体 , 并检测了 3 个典型 miRNA (miR-125b、miR-19b 和

miR-222) 在外泌体中的表达, 从而证实了 PCOS患者

卵泡液中可以收集到外泌体并含有非编码RNA。Liu

等[61]检测PCOS患者卵泡液外泌体中 6种miRNA的表

达情况, 发现 PCOS组中miRNA-9和miRNA-18b的表

达水平显著高于对照组, 而miRNA-199和miRNA-320

的表达水平则显著低于对照组, 提示这些miRNA可能

与 PCOS的发生发展有关。近期, Wang等[62]通过高通

量测序检测了 PCOS 血清中外泌体 miRNA 的差异表

达, 结果发现共有 115个 miRNA在 PCOS患者血清中

的表达量升高, 另有 128个miRNA的表达量下降。进

一步验证发现 , miR-146a-5p、miR-25-5p、miR-27a-3p、

miR-93-5p、miR-23a-3p、miR-223-5p、miR-25-3p、miR-

483-5p 和 miR-383-5p 等 9 个 miRNA 的表达具有显著

差异性。进一步分析, 提示这些PCOS患者差异表达的

血清外泌体miRNA与类固醇激素的合成有关, 可参与

调节胰岛素信号受体通路。Wang等[63]通过高通量测

序研究发现, 与对照组相比, PCOS患者卵泡液外泌体

中有 167 个 circRNA 表达显著上调和 245 个 circRNA

表达显著下调 , 提示这些表达异常的 circRNA 对于

PCOS病理生理机制的研究具有重要研究价值。

4 外泌体及其携带的非编码RNA作为PCOS诊疗靶

点的研究

由于外泌体在各种体液中分布广泛, 且含有其来源

细胞特异性非编码 RNA, 这些非编码 RNA 能够借助

Table 1 Abnormal expressed non-coding RNAs in polycystic ovary syndrome (PCOS). MiRNA: MicroRNA; LncRNA: Long non-coding

RNA; CircRNA: Circular RNA

Source

Blood

Granulosa cells

Follicular fluids

Abnormal expressed non-coding RNA

MiRNA: miR-222, miR-16, miR-19a, miR-106b, miR-30c, miR-146a, miR-24, miR-186, miR-21,

miR-27b, miR-103, miR-155, and miR-320

LncRNA: lncRNA SRA, CTBP1-AS, and lncRNA H19

MiRNA: miRNA-200b, miRNA-200c, miR-125b, miR-93, miR-9119, miR556, miR-139, miR-126,

and miR-21b

LncRNA: lncRNA HCG26, linc-01572:28, lncRNA BANCR, and lnc-OC1

CircRNA: hsa-circ-0043533 and hsa-circ-0097636

MiRNA: miR-132, miR-320, miR-383, miR-9, miR-18b, miR-32, miR-34c, miR-135a, and miR-335-5p

LncRNA: RP11-2N1.2, CTC-338M12.6, RP11-547D23.1, and RP11-834C11.4

CircRNA: circRNA-15918_GREBL1L, circRNA-2702_ANKH, circRNA-7788_HTT,

circRNA-5762_SPHKAP, and circRNA-8717_FANCL

Reference

[35, 36, 41-43]

[44, 46-49, 51-53]

[38-40, 49, 55]
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外泌体的保护, 防止其被体液中的核酸酶降解。因此,

可以通过检测外泌体中特定非编码RNA的含量来进

行疾病诊断, 这也使其有可能成为被广泛用于疾病诊

断的新型生物标志物[64]。Wang等[62]研究发现, PCOS

血清外泌体中miR-27a-3p、miR-23a和miR-483-5p表达

水平上调, 且这些miRNA可能参与调控 PCOS患者颗

粒细胞的生长及卵泡激素的合成, 提示这些外泌体携

带的miRNA可能作为 PCOS的新型诊断标志物。Liu

等[61]研究发现, miRNA-199在 PCOS患者卵泡液外泌

体中表达水平下调, 而在 PCOS患者卵泡液中则高表

达 , 同时考虑到 miRNA-199 是 CYP19A1 (cytochrome

P450 family 19 subfamily A member 1) 的潜在靶标, 因

此, 检测并深入探讨卵泡液外泌体中miRNA-199 的表

达和作用对于 PCOS 病理机制和诊疗方法的研究具

有重要的意义。Wang等[63]研究发现, PCOS患者卵泡

液外泌体中有多个 circRNA 表达异常 , 并验证了其

中 10个 circRNA具有显著性差异, 提示这些 circRNA

可能作为PCOS的新型诊断标志物和治疗靶点。

此外, 外泌体作为一种天然的载体, 具有稳定性

高、免疫原性低、可靶向作用于特定细胞等优势。近年

来, 将外泌体作为一种新型的药物载体应用于靶向治

疗疾病的研究受到人们的广泛关注[28,29], 其中在肿瘤、

心脑血管疾病、糖尿病、神经退行性病变等重大疾病

中, 以外泌体为基础的疾病诊断和药物的研发都取得

了快速的进步[65]。外泌体作为非编码RNA载体靶向

治疗疾病的研究也开始受到关注。Katakowski等[66]将

miR-146b 质粒转染进骨髓间质细胞 (marrow stromal

cells, MSCs), 获得载有富含miR-146b的外泌体, 然后

将其注射至小鼠体内的多形性成角质细胞瘤处, 结果

发现, 利用外泌体运载miRNA的治疗方法可抑制小鼠

肿瘤细胞的生长。另有研究显示[67,68], 在载有 miR-

133b的MSCs衍生的外泌体中, 发现富含miR-133b的

MSCs外泌体提高了体外神经突向外生长的水平, 且

消除了脑卒中诱导的脑中miR-133b的下调, 表明采用

载有特定miRNA的外泌体治疗脑卒中可以促进脑重

塑。此外, MSCs来源的外泌体可以选择性地将一种

特定的 miRNA (let-7c) 递送至损伤的肾脏, 进而上调

let-7c的表达水平, 减少肾纤维化[69]。目前, 外泌体在

PCOS发病机制及诊疗中的研究也逐步兴起, 虽然已

有报道一些非编码RNA参与其发病过程并可能作为

PCOS的新型诊断标志物, 然而相关研究尚处于初步

阶段。因此 , 外泌体及其携带的非编码 RNA 作为

PCOS诊疗靶点仍需进一步深入的研究和探索。

5 总结与展望

外泌体具有重要的生物学作用, 其含有细胞特异

的蛋白、脂质和核酸 (包括 DNA、mRNA 和非编码

RNA), 能够作为信号分子传递给其他细胞从而改变其

他细胞的功能, 是细胞–细胞间信息传递的重要方式。

同时, 外泌体可广泛并稳定地存在于体液中, 且其免疫

原性低、穿透屏障能力强, 因此其作为疾病的生物标志

物及药物递送载体具有天然的优势。近年来, 外泌体

在人类生殖健康领域中的作用受到广泛关注, 但人们

对其作用的认知仍然非常有限。PCOS作为一种常见

的生殖内分泌疾病, 是育龄期妇女排卵障碍型不孕的

主要病因 , 其发病机制仍不明确。外泌体及非编码

RNA在PCOS卵泡发育异常中的作用值得进一步深入

探索。虽然目前有关外泌体及其携带的非编码 RNA

在PCOS中的研究尚处于起步阶段, 但是其在PCOS发

病机制中的作用具有广阔的研究前景, 随着研究的深

入 , 将来外泌体及其携带的非编码 RNA 有望作为

PCOS潜在的新型诊断标志物和治疗靶点。
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