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!!"摘要#!目的!研究黄芪注射液对小鼠急性胃黏膜损伤的保护作用及机制% 方法!将 "$ 只小鼠随机

平均分为正常对照组&模型对照组#给予 $=&> ?,@.注射液$&西咪替丁#/" +ABCA$组&黄芪注射液低浓度组

#给予 #$$ +AB+.黄芪注射液$及黄芪注射液高浓度组#给予 0$$ +AB+.黄芪注射液$"采用灌胃给药方式"

% 次BD"共 %E D% 在末次灌胃 #$ +-F后"正常对照组#给予 $=&> ?,@.注射液$&模型对照组&黄芪注射液低浓

度组和黄芪注射液高浓度组#给予 $=/>吲哚美辛溶液$灌胃"E ;后观察每组小鼠的胃黏膜损伤程度"检测每

组血清中超氧化物歧化酶#GHI$活性和丙二醛#JIK$含量% 结果!黄芪注射液&西咪替丁等药物干预组和

模型对照组的胃黏膜损伤指数与正常对照组相比均显著升高#!L$=$%$'黄芪注射液&西咪替丁等药物干预

组小鼠胃黏膜损伤指数比模型对照组显著降低"差异有统计学意义#!L$=$%$'黄芪注射液高浓度组小鼠的

胃黏膜损伤指数比黄芪注射液低浓度组和西咪替丁组显著降低"差异有统计学意义#!L$=$%$'模型对照组

的 GHI活性及JIK含量比正常对照组显著升高"差异有统计学意义#!L$=$%$'西咪替丁组&黄芪注射液低

浓度组和黄芪注射液高浓度组中 GHI活性&JIK含量比模型对照组均显著降低"差异有统计学意义#!L

$=$%$'黄芪注射液高浓度组 GHI活性比西咪替丁组显著降低"差异有统计学意义#!L$=$%$% 结论!黄芪

注射液对小鼠急性胃黏膜损伤具有保护作用"考虑与 GHI活性&JIK含量降低有关%
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!!黄芪为豆科植物膜荚或蒙古黄芪的干燥根"是

中国传统常用中药"具有补气&抗衰老&增强抵抗力&

排毒等作用"在祖国传统中药及民族医学中被广泛

应用于治疗多种疾病% 现代药理研究表明"膜荚黄

芪含黄酮&皂甙类成分"蒙古黄芪含黄芪多糖"因而

具有提升机体免疫力&利尿&抗衰老&抗应激以及较

广泛的抗菌作用(%)

% 本实验用吲哚美辛建立小鼠

胃黏膜的急性损伤模型后"用黄芪注射液对其进行

干预"观察其对损伤胃黏膜的保护作用及其机制%

@9材料与方法

@A@9仪器与材料

%=%=%!仪器!K.S;,%%$/#上海谱元仪器公司提供$%

%=%=/!试剂及药品!黄芪注射液购于正大青春宝药

业有限公司#国药准字7##$/$%1'"批号 /$%0$#%/$'吲

哚美辛片#又名消炎痛"批号 /$%0$%/#"规格 /" +AB片"

大同制药厂$将其制成浓度为 $=/>溶液备用'西咪

替丁注射液#批号 /$$%"$E$/"规格 $=/ AB+."东明

制药厂$'碳酸氢钠#批号 /$%"$%/%"分析纯$'甲醛

#批号 /$%"$0$E$'超氧化物歧化酶#:<SRT6WQDRD-:*

+<P,:R"GHI$及丙二醛#+RP;,FRD-5,TY6WQ.-5,.DR;QDR"

JIK$检测试剂盒#批号 /$%0$%//&/$%0$%%&$"购于

南京建成生物工程研究所%

%=%=#!动物!由右江民族医学院动物实验中心提

供"鼠龄 0 \' 周"体重 /$ \/" A的昆明小鼠 "$ 只"

雌雄各半(合格证号!G@9]#桂$/$$1*$$$#)%

@AB9方法

%=/=%!分组给药与建模!将 "$ 只昆明小鼠按照随

机数字表法平均分成 " 组"每组 %$ 只"分别为正常

对照组&模型对照组#给予 $=&> ?,@.注射液$&西

咪替丁#/" +ABCA$组&黄芪注射液低浓度组#给予

#$$ +AB+.黄芪注射液$&黄芪注射液高浓度组#给

予 0$$ +AB+.黄芪注射液$"均采用灌胃给药"% 次BD"

共 %E D% 在末次灌胃 #$ +-F 后"正常对照组&模型

对照组#给予 $=&> ?,@.注射液灌胃$&黄芪注射液

低浓度组及黄芪注射液高浓度组#同时间 $=/>吲

哚美辛溶液灌胃$"E ;后用颈椎脱臼致死法处死小

鼠"离体固定胃"观察各组小鼠的胃黏膜损伤程度并

检测血清中 GHI活性和 JIK的含量% 除正常对照

组外"其余各组参考文献(/)建立急性胃黏膜损伤模型%

%=/=/!胃黏膜损伤程度检测!建模 E ; 后"采用颈

椎脱臼致死法处死实验小鼠"剖腹"结扎贲门及幽

门"取出胃"向胃腔注入 E AB̂的甲醛溶液 / +.并将

胃浸泡于甲醛溶液中固定 %$ +-F% 再沿胃大弯侧剪

开"把胃黏膜洗净后展平放平板上"在体视显微镜下

认真观察% 损伤指数即参照]-P,A,X,等(#)方法"按损

伤黏膜的表面积评分并计算出损伤指数!

!

%=$ ++

/ 为

% 分" _%=$ ++

/ 且
!

/=$ ++

/ 为 / 分"依此类推%

全胃评分的总和即为该小鼠急性胃黏膜损伤指数%

%=/=#!血清中 GHI活性和 JIK含量检测!用眼

球取血法取眼球血 %$$

!

."加 $=&> ?,@.稀释 %$ 倍

后以 E $$$ TB+-F离心 %$ +-F"分离血清"取 $=% +.血

清"按照试剂操作说明检测 GHI活性和JIK含量%

@AC9统计学方法9应用 G G̀G%1=$ 统计软件进行数

据处理"计量资料以均数a标准差#

"

Da=$表示"多组

间均数比较采用单因素方差分析"组间两两比较采

用E检验"!L$=$" 为差异有统计学意义%

B9结果

BA@9小鼠胃黏膜损伤的外观结果9正常对照组的

小鼠胃黏膜光整"皱襞存在"黏液丰富"无明显糜烂

灶&溃疡灶及出血点% 模型对照组小鼠胃黏膜光滑&

皱襞相对减少"肉眼见散在糜烂&溃疡及出血等病

灶"呈点片状或条索状分布"部位多位于胃体&胃窦%

西咪替丁&黄芪注射液低浓度组小鼠胃壁充血水肿&

糜烂&溃疡等损伤的程度较模型对照组降低"其中以

点状糜烂为主要表现"可见散在出血点% 黄芪注射

液高浓度组的小鼠胃黏膜的糜烂程度&溃疡损伤程

度较其他组降低更为明显"而且胃黏膜的损伤以散

在斑点状糜烂为主"未见明显出血征象%

BAB9各组小鼠胃黏膜损伤指数比较9黄芪注射液

高浓度组&黄芪注射液低浓度组&西咪替丁组和模型

对照组的胃黏膜损伤指数较正常对照组显著升高"

差异有统计学意义#!L$=$%$'黄芪注射液&西咪替

丁药物干预的小鼠胃黏膜损伤指数均比模型对照组

显著降低"差异有统计学意义#!L$=$%$'黄芪注射

液高浓度组的小鼠胃黏膜损伤指数较西咪替丁组和

黄芪注射液低浓度组明显降低"差异有统计学意义

*"#"*
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#!L$=$%$% 见表 %%

表 %!各组小鼠胃黏膜损伤指数比较!

"

Da="

组!别 动物数 胃黏膜损伤指数#++

/

$

正常对照组!!!! %$ $

模型对照组!!!! %$ 11=%% a0=%/

西咪替丁组!!!! %$ //=E a/=""

黄芪注射液低浓度组 %$ %'=" a/=##

黄芪注射液高浓度组 %$ &=## a/=/1

!注!总Fb"/#=$##"!b$=$$$

BAC9各组小鼠血清中 GHI活性和JIK含量比较

模型对照组小鼠血清中的 GHI活性及JIK含量与

正常对照组比较显著升高"差异有统计学意义#!L

$=$%$'西咪替丁组&黄芪注射液低浓度组和黄芪注

射液高浓度组中 GHI活性&JIK含量与模型对照

组相比均显著降低"差异有统计学意义#!L$=$%$'

黄芪注射液高浓度组小鼠血清中 GHI活性与西咪替

丁组比较明显降低"差异有统计学意义#!L$=$%$%

见表 /%

表 /!各组小鼠血清中 GHI活性和JIK含量比较!

"

Da="

组!别 动物数
GHI活性

#Fc*+

(%

$

JIK含量
#F+6.*+.

(%

$

正常对照组!!!! %$ /0'=1# a/$="" #=#& a$=E/

模型对照组!!!! %$ #/%="E a/E=0% E=%% a$="'

西咪替丁组!!!! %$ /11=%& a/#='E #=#0 a$=/1

黄芪注射液低浓度组 %$ /EE=1' a/%="$ #=// a$=#1

黄芪注射液高浓度组 %$ /%0=## a/$=E# #=$0 a$=/&

F ( #$=E%E '=EE%

! ( $=$$$ $=$$$

C9讨论

吲哚美辛为非甾体类解热止痛抗炎药"广泛用

于风湿性&类风湿性关节炎等疾病的治疗"但本药易

损伤胃肠黏膜"胃黏膜保护因子主要是前列腺素"胃

黏膜受损伤后抑制前列腺素合成酶的活性"从而使

前列腺素合成减少"导致胃黏膜的防御功能减退"导

致其易受损伤因子侵犯"致使胃黏膜损伤(E"")

'另一

机制是氧自由基增多"造成强烈的胃黏膜脂质过氧

化反应"导致胃黏膜损伤(/)

% 此次研究在预防性给

予黄芪注射液后"用吲哚美辛诱发小鼠急性胃黏膜

损伤模型"然后观察小鼠胃黏膜的损伤情况及指数"

同时测定血清中的 JIK含量及 GHI活性"研究结

果显示"模型对照组中小鼠胃黏膜的损伤指数显著

高于其他组'血清中 GHI活性和 JIK含量均显著

高于正常对照组"表明造模成功% 而且"在使用吲哚

美辛干预的小鼠急性胃黏膜损伤模型中"小鼠体内

所产生的氧自由基及过氧化脂质#^̀H$生成增多"

促使机体在应激情况下可以迅速动员体内其他地方

的 GHI以清除氧自由基% 即便在如此应激情况下"

机体仍发生了急性胃黏膜损伤"说明 ^̀H产生的数

量大大超过了机体对氧自由基的清除能力"从而致

使胃黏膜强烈的脂质过氧化反应"最终造成较为严

重的胃黏膜损伤% 黄芪所含有效成分分别为黄芪皂

甙&黄芪多糖及黄酮等"其中黄酮具有改善血液循

环&抗氧化&抑制脂质过氧化等作用"属于天然抗氧

化剂家族(0)

'总苷能让 GHI活性显著提高"促使 ^̀H

含量减低"从而可以减轻自由基导致的损伤"进而发

挥其抗氧化及清除自由基的功能% 有实验证明"在

急性胃黏膜损伤过程中"预防性给予黄芪提取液可

以使褪黑素受体 %&/ 表达均明显上调"进而推测黄

芪提取液中的总苷能使褪黑素分泌"并且通过加强

与其受体的结合"继而参与了抗氧自由基的过程(1)

%

多糖脂质体具有提升机体免疫功能及抗氧化损伤作

用('"&)

% 综上所述"黄芪注射液保护小鼠急性胃黏

膜损伤的机制主要是通过清除氧自由基"参与机体

抗氧化进程&抑制脂质过氧化过程&提高机体免疫

力"并促进褪黑素的分泌或者加强与其受体的结合"

从而提升机体免疫功能&胃黏膜的抗氧化能力及对

抗外来伤害的作用"从而维持胃黏膜的稳定性"降低

胃黏膜损伤指数"起到保护胃黏膜的作用% 本研究

结果显示"黄芪注射液低浓度组对急性胃黏膜损伤

的保护作用与西咪替丁组相当"无显著性差异"而黄

芪注射液高浓度组对胃黏膜的保护作用明显优于常

规剂量的西咪替丁组"说明黄芪注射液对吲哚美辛

造成的急性胃黏膜损伤的保护作用随剂量的增高而

增强% 本研究为黄芪治疗急性胃黏膜损伤提供了实

验依据"当然还需要临床大样本试验的进一步证实%
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知觉运动想象与视觉运动想象对脑梗死偏瘫患者

下肢运动功能恢复的影响比较
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!!"摘要#!目的!比较知觉运动想象与视觉运动想象对脑梗死偏瘫患者下肢运动功能恢复的影响% 方法

选取 E/ 例符合选择标准的脑梗死偏瘫患者"随机分为知觉运动想象#]Jh$治疗组和视觉运动想象#[Jh$治

疗组各 /% 例% 两组均接受常规康复训练"并分别进行 ]Jh训练及 [Jh训练% 比较两组治疗前后&组间的

d<A.*JRQRT运动量表下肢项#dJK*̂)$评分及功能性步行量表#dK@$评级% 结果!治疗至第 0 周后"两组患

者dJK*̂)评分&dK@评级均呈增高趋势"各时间点差异有统计学意义#!均L$=$"$% 治疗 # 周后"]Jh治疗

组dJK*̂)评分及dK@评级均高于[Jh治疗组#!均L$=$"$% 治疗 0 周后"两组dJK*̂)评分及dK@评级

差异无统计学意义#!_$=$"$% 结论!]Jh与[Jh均能有效改善脑梗死偏瘫患者的下肢运动功能% 在患者

早期下肢运动功能较差时"]Jh比[Jh更有优势%
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