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精索静脉曲张患者精浆 TGF-β,IL-2 及 IL-6 水平与精液 
质量的关系研究

华　斌，王书斌，陈妍妍 ( 兴化市第五人民医院检验科 , 江苏兴化  225766)

摘　要：目的　探讨精索静脉曲张（VC）患者精浆转化生长因子 -β（TGF-β）, 白介素 -2（IL-2）和白介素 -6（IL-
6）水平与精液质量的相关性。方法　选取江苏省兴化市第五人民医院 2018 年 1 月 ~2019 年 12 月收治的 40 例 VC 患

者（观察组），同时抽取同期体检健康者 40 例为对照组，采用酶联免疫吸附试验（ELISA）检测两组研究对象精浆

TGF-β, IL-2 和 IL-6 等指标水平，同时采集精液进行精液质量常规检查，评价 TGF-β, IL-2 和 IL-6 等指标水平与 VC
患者精液质量的相关性。结果　观察组患者采集的精液量和精液 pH 值分别为 3.14±0.76ml 和 7.30±0.15，对照组分别

为 2.97±0.81ml 和 7.29±0.16, 两组比较差异无统计学意义（t=0.968，0.288，均 P ＞ 0.05），观察组患者精子密度、

精 子 活 动 率、IL-2, IL-6 和 TGF-β 分 别 为（34.65±9.02）×106/ml，(51.35±7.21)%，0.43±0.11ng/ml，0.53±0.08ng/
ml 和 138.61±24.92ng/ml； 对 照 组 分 别 为 (51.23±6.23)×106/ml, (68.04±5.16)%, 1.18±0.15ng/ml, 1.42±0.16ng/ml 和

201.64±53.21ng/ml，组间比较差异具有统计学意义（t=9.566，11.906，25.501，31.466 和 6.485, 均 P ＜ 0.05）。精浆中

的 IL-2, IL-6，TGF-β 水平和 VC 患者的精子密度、精子活动率呈明显的负相关性（r=-0.865 ～ -0.821, 均 P ＜ 0.05），

IL-2, IL-6 和 TGF-β 之间呈明显的正相关性（r=0.045 ～ 0.051, 均 P ＜ 0.05），与患者精液量和精液 pH 值无明显相关性。

结论　VC 患者 IL-2, IL-6 和 TGF-β 等细胞因子水平高低与精液质量呈明显的负相关，为阐明 VC 不育机制和临床治疗

提供依据。
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Relationship between TGF-β, IL-2 and IL-6 Levels in Spermatic Plasma 
 and Semen Quality in Patients with Varicocele

HUA Bin, WANG Shu-bin, CHEN Yan-yan

(Department of Clinical Laboratory, the Fifth People’s Hospital of Xinghua City, Jiangsu Xinghua 225766,China)

Abstract: Objective　To investigate the correlation between TGF-β, IL-2 and IL-6 levels in spermatic plasmaand semen 
qualityinpatients with varicocele. Methods　Forty patients with VC treated in the Fifth People’s Hospital of Xinghua City 
from January 2018 to December 2019 (observation group) were collected. At the same time, 40 healthy patients who underwent 
physical examination during the same period were selected as the control group. An enzyme linked immunosorbent test(ELISA) 
was used to detect the levels of TGF-β, IL-2, IL-6 and other indicators in the two groups of subjects, while collecting semen 
for routine inspection of semen quality, and evaluated the levels of TGF-β, IL-2, IL-6 and other indicators correlation of semen 
quality in patients with VC. Results　The semen volume and pH value collected from the patients in the observation group were 
3.14±0.76 ml and 7.30±0.15, respectively, and those of the control group were 2.97±0.81 ml and 7.29±0.16 , respectively. 
There was no statistical difference between the two groups (t=0.968 , 0.288, all P>0.05). The sperm density, sperm motility rate, 
IL-2, IL-6 and TGF-βin the observation group were (34.65±9.02)×106/ml, (51.35±7.21)%, 0.43±0.11ng/ml, 0.53±0.08ng/
ml and 138.61±24.92ng/ml,respectively, and those in the control group were (51.23±6.23)×106/ml, (68.04±5.16)%, 
1.18±0.15ng/ml, 1.42±0.16ng/ml and 201.64±53.21ng/ml,respectively. There were statistical differences between the groups 
(t=9.566, 11.906, 25.501, 31.466 and 6.485,all P< 0.05).The levels of IL-6 and TGF-β had a significant negative correlation 
with sperm density and sperm motility in patients with VC(r=-0.865~-0.821, all P ＜ 0.05).There was a significant positive 
correlation between IL-2, IL-6 and TGF-βand the difference was statistically significant(r=0.045 ～ 0.051, all P ＜ 0.05), but 
there was no significant correlation with semen volume and semen pH. Conclusion　The levels of cytokines such as IL-2, IL-6 
and TGF-β in patients with VC had a significant negative correlation with semen quality, which provides a basis for clarifying 
the mechanism of infertility and clinical treatment of VC.
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精索静脉曲张（varicocele,VC）是男性泌尿生

殖系统常见的疾病，也是临床上造成男性不育的主

要原因，其中青壮年男性具有较高的发生率。发病

机制是由于包绕精索的静脉和蔓状静脉丛的扩张引

起血管性精子发生障碍所致 [1]。近年来研究发现，

细胞因子在男性静脉曲张不育的发病中起着非常重

要的作用，细胞因子是由机体内活化的免疫细胞和

某些基质细胞分泌的具有高活性和多功能的小分子

蛋白质，参与介导炎性反应和免疫应答等多种生物

效应，与生殖相关的细胞因子主要包括白介素、干

扰素、表皮生长因子和肿瘤害坏因子等 [2]。本研究

中收集 VC 患者和正常男性精液标本测定转化生长

因 子（transforming growth factor-β，TGF-β）、

白 介 素 -2（interleukin-2，IL-2） 以 及 白 介 素 -6
（interleukin-6，IL-6）等指标的水平，分析细胞因

子对精液质量的影响作用，旨在为治疗 VC 引起男

性不育提高科学依据。

1　材料与方法

1.1　研究对象　收集江苏省兴化市第五人民医院

2018 年 1 月 ~2019 年 12 月收治的 VC 患者 40 例（观

察组），同时抽取同期体检健康者 40 例为对照组，

其中观察组年龄 22~36 岁，平均年龄 28.62±3.29
岁；对照组年龄 24~38 岁，平均年龄 28.21±3.98
岁；两组患者一般资料比较差异无统计学意义（P

＞ 0.05）。纳入标准：①患者经常规体检和彩色多

普勒超声检查确诊为原发性 VC；②研究符合伦理

道德，患者知情同意。排除标准：①生殖道畸形、

全身性疾病；②严重器质性疾病；③长期接触有毒

有害物质；④遗传病家族史患者排除。

1.2　仪器与试剂　ELISA 试剂盒购自深圳康百德

生物科技有限公司，批号 20180106；En Spire2300
型酶标仪购自铂金埃尔默仪器有限公司。

1.3　方法　按照标准 [3] 采集两组研究对象的精液，

在禁欲 2~7 天后留取精液标本，待液化后立即进

行常规分析，另取一部分精液高速离心后分离精

浆，按照 ELISA 定量试剂盒要求检测 TGF-β, IL-
2, IL-6 等指标的水平。

1.4　统计学分析　SPSS25.0 软件，计量资料以均

数 ± 标准差 （x±s）表示，组间比较采用独立样

本 t 检验；计数资料以 n(%) 表示，组间比较采用 χ2

检验；P ＜ 0.05 为差异具有统计学意义。

2　结果

2.1　精液常规及精浆中细胞因子各项指标水平比

较　见表 1。与对照组相比，观察组患者精子密度

和精子活动率均明显降低，两组间的差异均具有统

计学意义（P ＜ 0.05），观察组患者 IL-2, IL-6 和

TGF-β 等指标水平均显著升高，两组间的差异均

具有统计学意义（P ＜ 0.05）。

表 1         　　　　  两组精液常规及精浆中细胞因子各项指标水平比较（n=40, x±s）

项  目 观察组 对照组 t P

精液量（ml） 3.14±0.76 2.97±0.81 0.968 0.336

pH 值 7.30±0.15 7.29±0.16 0.288 0.774

精子密度（×106/ml） 34.65±9.02 51.23±6.23 9.566 ＜ 0.001

精子活动率（%） 51.35±7.21 68.04±5.16 11.906 ＜ 0.001

IL-2（ng/ml） 1.18±0.15 0.43±0.11 25.501 ＜ 0.001

IL-6（ng/ml） 1.42±0.16 0.53±0.08 31.466 ＜ 0.001

TGF-β（ng/ml） 201.64±53.21 138.61±24.92 6.485 ＜ 0.001

2.2　 相 关 性 分 析　 见 表 2。 精 浆 中 IL-2, IL-6 和

TGF-β 水平和 VC 患者的精子密度、精子活动率

呈明显的负相关性，IL-2, IL-6 和 TGF-β 之间呈

明显的正相关性，差异均具有统计学意义（均 P

＜ 0.05），与患者精液量和精液 pH 值无明显相关性。

表 2　　　　　　        　精浆中 IL-2, IL-6 和 TGF-β 水平和精液质量参数的相关性

指标
精液量 pH 值 精子密度 精子活动率

r P r P r P r P

IL-2 0.038 0.751 0.012 0.890 -0.836 0.000 -0.888 0.000

IL-6 0.051 0.667 0.045 0.681 -0.821 0.000 -0.865 0.000

TGF-β 0.030 0.793 -0.075 0.432 -0.852 0.000 -0.953 0.000

3　讨论

VC 属于一种血管病变，病情严重的患者出现

不育，而临床上出现不育的精液异常的患者多数是

由 VC 引起的，对 VC 患者进行精索高位结扎后患
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者的精液质量会明显提高 [4]。研究证实，引起患者

发生 VC 的机制主要有：精索内静脉瓣膜发生缺失

或发育不全后血液发生返流 [5]；5- 羟色胺、儿茶酚

胺、类固醇等一些反流物质堆积，使患者表现出不

育；引起生精细胞过度凋亡 [6]；过度产生活性氧使

细胞膜脂质层发生破坏，从而影响生精细胞正常功

能；睾丸内环境中一氧化氮的浓度持续升高，损伤

正常的细胞，使生精细胞的数目减少或功能减弱；

睾丸组织中有毒物质蓄积对精子的生成造成干扰。

而近年来很多研究证实免疫相关的细胞因子在 VC
患者所致的不育中具有重要的作用 [7]。

本研究结果显示，发生 VC 的患者精子密度和

精子活动率明显低于健康男性，患者精浆中的 IL-2, 
IL-6 和 TGF-β 等细胞因子水平明显高于对照组，差

异具有统计学意义。患者精子密度、精子活动率等

反映精液质量的主要参数与 IL-2, IL-6 和 TGF-β 呈

明显负相关性，IL-2, IL-6 和 TGF-β 之间呈明显正

相关性。目前已有研究证实多种 IL, TNF, 肿瘤坏死

因子相关配体（TNF-related apoptosis-inducing ligand，

TRAIL）等细胞因子存在于人类的精子中 [8]。生殖系

统感染后会刺激内皮细胞分泌 IL-6 和 IL-2，使白细

胞透过受损的血 - 睾屏障进入精浆参与免疫病理过

程 [9-10]，IL-6 可促进 VC 患者精子生物膜表面的脂

质过氧化过程，影响精子细胞的耐受力、受精和着

床，降低精子数目从而发生不孕 [11-13]。TGF-β 属

于具有多重效应的信号分子，实质是蛋白质，具有

独特的免疫调节功能，可调节睾丸间质细胞的类固

醇合成，诱导生精细胞凋亡 [14-15]。因此，IL-2, IL-6
和 TGF-β 水平与精子质量密切相关。

综上所述，VC 患者 IL-2, IL-6 和 TGF-β 等细

胞因子水平高低与精液质量呈明显的负相关性，为

阐明 VC 不育机制和临床治疗提供依据。
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