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[摘要] 目的研究建瓴汤对实验性高脂血症(HLP)大鼠血清载脂蛋白AI(apoA·I)、B(apoB)、脂蛋

白(a)[LP(a)]的影响。方法取雄性sD大鼠60只，随机分成正常对照组、模型对照组、建瓴汤组、降脂灵

片组及辛伐他汀组5组，每组12只，各组动物给予不同处理、应用免疫浊度法测定apoA·I、apoB、LP(a)浓

度。结果建瓴汤能显著降低高脂大鼠血清apoB、LP(a)水平(P<0．05，P<0．01)，显著升高apoA-I水平。

结论结果提示建瓴汤通过升高apoA．I、降低apoB进一步发挥血脂调节作用，通过降低LP(a)水平降低了

心脑动脉粥样硬化(AS)性血管疾病的独立危险因素。
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Effects of Jianling decoction on apoAI。apoB and Lp(a)in hyperlipoidemic rats FENG Dao—rong，YANG肋·

zhen，SUN H，et a1．Department ofHyperbaric Oxygen Therapy，The People’5 Hospital ofGuangxi Zhuang Autono—

mOllS Region，Nanning 530021，China

[Abstract]Objective To study the effects ofjianling decoction on apoAI，apoB and Lp(a)in hyperlipidem—

ie rats．Methods Sixty SD rats were randomly divided into five groups：control group，model control group，jianling

decoction group，jianzhiling capsule group and Simvastatin group．Each group had 12 rats and were treated different—

ly．The concent of blood apoAI，apoB and Lp(a)were determined．Results Jianling decoction obviously reduced

the contents of blood apoB and Lp(a)，it raised the contents of blood apoAI．Conclusion Jianling decoction call af-

feet the metabolization of舱runl lipid through raising apoAI and reduing apoB．It could reduce Lp(a)80 that it Call

prevent atheroselerosis．
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高脂血症即脂质代谢紊乱，是加速动脉粥样硬

化和心脑血管疾病的主要危险因素。大量研究材料

显示，高脂血症是中老年人的常见疾病，由此引起心

脑血管疾病而致死人数在所有疾病中占第一位⋯。

现代医学对其研究虽然取得很大进展，但长期用药

所产生的不良反应(如肝肾损伤、横纹肌溶解等)依

然是治疗中的难题。研究中医药治疗高脂血症具有

现实的临床意义拉J。我们通过实验观察建瓴汤对

实验性高脂血症大鼠血清中载脂蛋白AI(apoA-

I)、B(apoB)与脂蛋白(a)[LP(a)]浓度的影响，进

一步对该方剂调血脂机理进行探讨，旨在为临床用

建瓴汤治疗肝肾阴虚高脂血症及防治动脉粥样硬化

(AS)和AS性心脑血管病提供科学依据。

1材料与方法

1．1材料

1．1．1实验动物雄性SD大鼠60只，由长沙市开

福区东创实验动物科技服务部提供[许可证号：scxk

(湘)2006-0001]。

1．1．2实验药物建瓴汤所用中药饮片均购自广

西区人民医院门诊。组方：制生地黄、白芍、山药、柏

子仁各30 g，淮牛膝15 g，生龙骨、生牡蛎、代赭石各

30 g(先煎)，药材洗净后一煎加8倍水煎煮40 rain，

过滤煎液；二煎加6倍水，煎煮40 min，过滤煎液；将
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两次滤液合并，浓缩成每l ml生药含量1．2 g，4℃

冰箱保存备用；辛伐他汀片购自广西区人民医院门

诊，由浙江海正药业股份有限公司生产；降脂灵片购

自广西区人民医院门诊，系湖南德海制药有限公司

生产；高胆固醇饲料由普通饲料88．7％、胆固醇

1％、猪油10％和胆酸钠0．3％组成，由广西中医学

院动物实验中心提供。

1．1．3实验试剂AI(apoA—I)、B(apoB)、LP(a)

测定试剂盒(上海太阳生物技术有限公司生产)。

1．2方法

1．2．1实验分组与处理取雄性SD大鼠60只，按

随机数字表法¨1进行完全随机分成正常对照组、模

型对照组、辛伐他汀组、降脂灵片组及建瓴汤组5

组，每组12只，各组平均体重比较差异无统计学意

义(P>0．05)。正常组大鼠喂饲普通饲料，其余组

喂饲高胆固醇饲料(高胆固醇饲料由普通饲料

88．7％、胆固醇1％、猪油10％和胆酸钠0．3％组

成)。在模型复制成功的基础上每13上午模型组、

建瓴汤组、降脂灵片组及辛伐他汀组继续给予高脂

饮食喂饲并采用长期激怒法H J，每13下午建瓴汤组

给予建瓴汤6 g／kg，降脂灵片组给予降脂灵片混悬

液0．108 g／kg，辛伐他汀组给予辛伐他汀混悬液

0．9 mg／kg，其余两组给予同等剂量的蒸馏水，连续

灌胃30 d。末次给药后禁食12 h摘取眼球取血，离

心，分离血清检测前述各项指标。

1．2．2指标测定方法用免疫浊度法按试剂说明

书配好待测血清，在紫外线分光光度计上调好波长

(载脂蛋白A、B的参考波长与测定波长均为340

nm；脂蛋白a的参考波长与测定波长均为570 nm)，

读取吸光度。

1．3统计学方法运用统计学处理软件SPSSl0．0

进行数据分析，实验数据均以(孟±s)表示，组间比较

用t检验。P<0．05为差异有统计学显著性意义。

2结果

模型对照组与空白对照组比较，apoA-I显著降

低(P<0．01)，apoB，Lp(a)显著升高(P<0．01)；各

给药组与模型对照组比较apoA．I均有升高作用，其

中建瓴汤组作用好、辛伐他汀组、降脂灵片组作用显

著(P<0．01)。与模型对照组比较，辛伐他汀组对

apoB的降低作用最强，各组均有不同程度的降低作

用(P<0．01)，但各组之间差异无统计学显著性意

义(P>0．05)。在LP(a)指标上，与模型对照组比

较，各组均有不同程度的降低作用，但以建瓴汤预防

组作用最为显著，明显优于其他各组(P<0．01)。

见表l。

表1 五组高脂血症大鼠apoA-I、apoB、Lp(a)

水平的比较(元±s)

注：与模型组比较，‘P<0．01

3讨论

3．1载脂蛋白是血浆脂蛋白中的蛋白质成分。所

有脂蛋白的中心功能是依靠其双性螺旋结构参与各

种生理生化反应，调节体内各类脂蛋白的合成和分

解代谢"j。apoA-I和apoB分别是高密度脂蛋白

(HDL)和低密度脂蛋白(LDL)的主要Apo∞J。近年

来的研究认为apoA．I介导了HDL的抗动脉粥样硬

化作用，因其能够清除细胞的胆固醇，防止内膜下胆

固醇的沉淀，这对防治动脉粥样硬化及防治周围组

织胆固醇沉着有重要意义。apoAI和高密度脂蛋白

胆固醇(HDL—C)可促进胆固醇的逆向转运，apoA-

I、HDL—C下降是导致高脂血症的危险因子【7’81。

apoB占LDL中蛋白质重量的95％以上，它是在分

子量、免疫性及代谢上具有多态性的蛋白质，是受体

结合LDL的识别标志。apoB通过与细胞膜上LDL

受体结合，介导60％～70％的LDL代谢，其升高是

导致冠心病(CAD)最重要的危险因素一t10I。本实验

结果表明，模型对照组与空白对照组比较apoAl显

著降低，apoB显著升高，各给药组与模型对照组比

较apoAl均有升高作用；apoB方面，建瓴汤组降低幅

度最大与西药组作用相当，提示建瓴汤可影响脂蛋

白的代谢，促使体内血脂代谢趋于正常，从而起到调

节血脂及脂蛋白代谢紊乱的作用，有利于动脉粥样

硬化和冠心病的防治。

3．2 Lp(a)是血清中的一种脂蛋白，Lp(a)是LDL

样颗粒，Lp(a)的脂质成分与LDL相似，由apo(a)

通过二硫键与apoB相联。研究表明，血浆Lp(a)浓

度与As的发生相关，并可能是CHD发病的独立的

危险因子之一¨“。实验结果表明，模型对照组与空

白对照组比较Lp(a)显著升高，各给药组与模型对

照组相比，Lp(a)均有降低作用，说明建瓴汤能通过

降低Lp(a)防治AS的发生。

3．3本研究显示，建瓴汤能显著降低实验性高脂大
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鼠血清apoB和Lp(a)水平，显著升高apoA．1水平。

提示本方能通过升高apoA．1、降低apoB进一步发挥

血脂调节作用，通过降低Lp(a)而降低了CHD和

AS的独立危险因素。近年来，对中草药调节机体脂

代谢异常的研究很多，发挥中药复方制剂的协同作

用，是中医治疗高脂血症的一个主要发展方向。有

必要对建瓴汤调节机体脂代谢异常机理和药理进行

更广、更深的研究。
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脑利钠肽和呼吸指数

变化及临床意义

在心脏直视手术围术期的
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【摘要] 目的研究脑利钠肽和呼吸指数在心脏直视手术围术期的变化及临床意义。方法对首次择

期行心瓣膜置换术患者45例分别于术前30 rain、转机30 rain、停机时、停机l h、术后1 d、术后7 d各时点同步

监测脑利钠肽、心肌钙蛋白T、呼吸指数的变化，并进行各指标的相关性研究。结果脑利钠肽水平在体外循

环后及手术后均明显升高，至术后1 d达到高峰值，术后7d水平脑利钠肽下降，但仍明显高于术前水平(P<

0．01)；呼吸指数在体外循环后及手术后均明显升高，至体外循环10 min时达到高峰值(P<0．05或P<

0．01)，术后7 d回落至术前水平(P>0．05)。脑利钠肽变化与心肌钙蛋白T呈正相关(r=0．48，P<0．05)；呼

吸指数变化与脑利钠肽、心肌钙蛋白T均未显示相关意义(r=0．23，r=0．17，P>0．05)。结论同步监测脑

利钠肽和呼吸指数的变化为围术期如何保护心肺功能提供依据。

【关键词] 心脏直视手术；脑利钠肽；呼吸指数
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