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病大鼠心肌

AT1R

蛋白及其

mRNA

的表达有抑制作用，该作

用与厄贝沙坦相比无明显差异，因此，糖脂清颗粒具有类似

厄贝沙坦抑制

AT1R

的作用，从而影响下游通路，抑制心肌纤

维化的发展。
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痛经为妇科血瘀证临床常见多发病症，常影响妇女正常

工作和生活。 当归

-

川芎配伍是临床常用的养血活血药对，具

有养血补血、活血祛瘀的功效，大凡血虚、血瘀之证均可选

用，尤为血虚兼血瘀者所宜。 当归偏养血和血，川芎偏行血散

血，二药配对使用，可增强养血活血之功效。 许多养血类方剂

如佛手散、四物汤及其衍化方、八珍汤等都含有归芎药对，并

且该药对也独自成方如佛手散、神验胎动方和芎归散

[1-3]

。 经统

计，本院中医科治疗妇科血瘀证亦常用此药对。 当归

-

川芎药

对根据病情的不同，常采用不同配比。 本实验选取本院中医

科治疗妇科血瘀证痛经时五种常用配比（当归

-

川芎

2∶1

、

3∶2

、

1∶1

、

2∶3

、

1∶2

）以及当归、川芎单味药进行研究，观察不同配比

归芎药对对急性血瘀证模型大鼠血液流变学指标的影响，为

研究妇科血瘀证方剂的配伍规律提供一定依据，进一步验证

归芎药对配伍使用的科学性与合理性。

1

实验材料

1.1

动物

SD

大鼠

90

只，雌性，体重（

200±20

）

g

，由上海斯

莱克动物实验有限责任公司提供 ， 合格证号 ：

SCXK

（沪 ）

2008-0033

。

1.2

药物 当归为伞形科植物当归的干燥根（泰州仁济中药

饮片有限公司，批号：

20110210

）；川芎为伞形科植物川芎的

干燥根茎（泰州仁济中药饮片有限公司，批号：

20110401

）。 药

材均经南京中医药大学中药鉴定教研室吴德康教授鉴定。

1.3

试剂 盐酸肾上腺素 （上海禾丰制药有限公司， 批号：

W110102

）；肝素钠注射液（常州千红生化制药股份有限公司，

摘 要 目的：比较当归

-

川芎药对不同配比对急性血瘀证大鼠血液流变学的影响。 方法：

SD

大鼠随机分为空白组、

模型组和归芎不同配比给药组，分别灌胃相应药物或生理盐水，连续

7d

，于灌胃第

3

日除空白组外其余各组采用皮下注

射盐酸肾上腺素和冰水浴复制急性血瘀证模型，第

7

日给药后

30min

测定各组大鼠全血黏度、血浆黏度、血沉和红细胞

压积。 结果：与空白组比较，模型组血液流变学各项指标均有明显升高；与模型组比较，归芎不同配比组均能明显降低全

血黏度值（

1s

-1

）、血浆黏度值、血沉，其中归芎

3∶2

组有极显著作用。结论：当归

-

川芎不同配比对急性血瘀证大鼠血液流变

学均有不同程度的改善，为阐明当归

-

川芎药对配伍的科学性提供一定依据。
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批号：

110518

）；水合氯醛（国药集团化

学试剂有限公司，批号：

20100709

）。

1.4

实验器材

LG-R-80

电脑血液

黏度测试仪 （北京世帝科学仪器公

司），

Anke LXJ-IIB

离心机（上海安亭

科学仪器厂）。

2

实验方法

2.1

药材提取 按当归

-

川芎

1∶0

、

0∶1

、

2∶1

、

3∶2

、

1∶1

、

2∶3

、

1∶2

不同配比称取当

归、川芎饮片适量，先用

8

倍量蒸馏水

浸泡

30min

后， 回流提取

2

次， 每次

2h

，合并滤液，浓缩，冷藏备用。

2.2

造模 大鼠给予盐酸肾上腺素注

射液

0.8mg/kg

共

2

次， 间隔时间为

4h

。

第

1

次皮下给予盐酸肾上腺素

0.8mg/kg

后

2h

， 将大鼠置于

0～

2℃

冰水中游泳

4min

，造成大鼠急性血瘀模型。 第

2

次皮下注射

盐酸肾上腺素后， 大鼠禁食不禁水饲养，

12h

后颈总动脉取血，

测血液流变学相关指标确定造模效果

[4]

。

2.3

分组与给药 将

SD

大鼠随机分为

9

组， 分别为空白

组、模型组、给药组（归芎

1∶0

、

0∶1

、

2∶1

、

3∶2

、

1∶1

、

2∶3

、

1∶2

组，按

临床等效量的

5

倍进行给药，

8.10g/kg

），每组

10

只。 给药组

取不同配比提取液每日按

0.2mL/10g

体重灌胃， 空白组和模

型组每日灌胃等剂量的生理盐水，连续

7d

。 于第

3

天对除空

白组外的各组进行造模。 动物给药剂量按体表面积换算系数

计算：人临床用量

×0.018/200×1000×

临床等效量的倍数

[4]

。

2.4

血液流变学指标检测 各组大鼠于第

7

天给药后

30min

颈总动脉取血，测定血液流变学相关指标。大鼠在

10%

水合氯

醛麻醉下，颈总动脉插管取血，以

1%

肝素钠抗凝，用温氏管法

测定血沉（

ESR

）和红细胞压积（

HCT

），使用

LG-R-80B

电脑

血液黏度测试仪测定全血黏度（

WBV

）、血浆黏度（

PV

）。

3

实验结果

如表

1

所示，与空白组比较，模型组大鼠全血黏度值、血浆

黏度值和血沉均有明显升高，呈现显著性差异（

P＜0.01

），说明造

模成功。 与模型组比较，当归、川芎单味药与不同配比归芎药对

对急性血瘀大鼠血液流变学指标均有不同程度的改善。

4

讨论

血瘀证是指离经之血不能及时排出或消散，而停留于人

体某部，或血液运行不畅，瘀积于经脉或器官之内所出现的

证候。 现代研究认为，血液流变学、血液循环及血液理化性质

的改变为血瘀证发生的主要生化基础

[5]

。其中，血液流变学指

标的改变多早于临床表现，恢复正常又晚于临床症状和体征

的消失，因此药物治疗血瘀证的疗效确定是以血液流变学指

标为标准的

[6]

。 不同病种的血瘀证其血液流变性的改变有共

同的特征，主要为血液流变性皆呈“浓”、“黏”、“凝”、“聚”状

态。 “浓”，红细胞压积增加，球蛋白、

β-

脂蛋白、胆固醇、甘油

三酯明显增加；“黏”，全血黏度、血浆黏度、还原黏度增加；

“凝”，血液凝固性增加，纤维蛋白原含量增加，纤溶活性降

低，血浆复钙时间缩短；“聚”，红细胞及血小板在血浆中电泳

速度减慢，血小板对

ADP

类诱导物质的聚集性增加

[7]

。

当归和川芎均为临床常用的活血散瘀药物。 当归长于补

血，有“补血之圣药”之称；川芎长于行气，有“血中气药”之

称，活血兼行气，有良好的活血祛瘀之功。 两者同用，体现了

补血药常配伍行气活血药的配伍规律。 其配伍比例的不同，

其药物活性也略有不同，如佛手散中当归和川芎组方比例为

当归四两、川芎六两，芎归散中当归和川芎组方比例为当归、

川芎等分。 黄美艳等

[8]

研究发现归芎药对的配比在

2∶1

到

1.3∶1

之间时，表现出明显的协同作用（协同作用强度为：

－0.9

）；当

归剂量在

2~3.5g

，川芎剂量在

7~9g

区域内，表现出拮抗作用

（拮抗作用强度为：

0.2

）。本实验采用血液流变学相关指标，选

择当归

-

川芎

1∶0

、

0∶1

、

2∶1

、

3∶2

、

1∶1

、

2∶3

、

1∶2

不同配比， 来考察

归芎药对对血瘀模型大鼠的活血祛瘀功效。 研究结果显示当

归、川芎单用与不同配比使用均可不同程度改善急性血瘀证

大鼠的血液流变学指标，而不同配比归芎药对配伍应用时各

项指标的改善较单用更为显著， 其中归芎

３∶２

组改善作用最

为显著，可能与归芎药对产生协同作用有关，为验证归芎药

对配伍的科学性和合理性提供了一定依据。

5
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表

1

各组大鼠处理后血液流变学指标结果（

x±s

，

n=8

）

红细胞压积

（

%

）

血浆黏度值（

mPa

·

s

）

200s

-1

血沉

（

mm/h

）

组别

全血黏度值（

mPa

·

s

）

17.45±2.63

##

1.99±0.08

##

1.04±0.14

##

61.3±1.825.14±0.32

##

8.43±0.18

##

模型组

4.38±0.25

##

GX3∶2 3.74±0.14

*

4.91±0.29

*

7.74±0.26

**

16.86±1.65

**

1.60±0.11

**

0.38±0.05

**

58.7±1.13

GX1∶1 3.84±0.22

*

4.83±0.18 7.65±0.32

*

16.77±1.48

*

1.56±0.12

*

0.47±0.06

**

59.5±1.55

GX2∶3 3.83±0.18

*

4.74±0.25

*

7.72±0.19

**

16.72±1.88

**

1.45±0.04

*

0.59±0.10

**

59.4±1.40

GX1∶2 3.75±0.39 4.76±0.21 7.53±0.31 16.63±2.25

*

1.43±0.14

*

0.51±0.21

**

59.1±1.32

GX1∶0 3.79±0.35 4.92±0.31 8.01±0.47 16.81±1.78 1.61±0.12

*

0.49±0.09

*

58.4±2.01

GX0∶1 3.72±0.38 4.85±0.23 7.84±0.51 16.89±2.23 1.48±0.15

*

0.53±0.16

*

59.0±0.98

GX2∶1 3.69±0.17 4.78±0.28 7.75±0.29

*

16.91±2.49

**

1.52±0.06

*

0.43±0.23

**

58.1±1.65

200s

-1

5s

-1

1s

-1

30s

-1

空白组

3.51±0.28 4.57±0.13 6.71±0.24 13.48±1.22 1.37±0.03 0.25±0.06 56.3±1.38

注：

GX

表示当归

∶

川芎。 与空白组比较，

#P＜0.05

，

##P＜0.01

； 与模型组比较，

*P＜0.05

，

**P＜0.01

。
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