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中药脂康对高脂血症家兔免疫功能调节的实验研究
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(辽宁中医药大学,辽宁省沈阳市皇姑区崇山东路 79号, 110032 )

摘要  目的: 建立家兔高脂血症模型, 探讨脂康方剂降低血脂、抑制动脉粥样硬化发展及调节机体免疫功能的机理。方法: 1)

建立高脂血症家兔模型; 2)观察主动脉病理改变; 3)检测 C反应蛋白、可溶性细胞间黏附分子 - 1的水平。结果: 1)成功建立

高脂血症家兔模型; 2)通过对血脂水平、C反应蛋白、可溶性细胞间黏附分子 - 1水平的检测,发现脂康方剂可有效降低血脂水

平, 调节动脉粥样硬化家兔 C反应蛋白、可溶性细胞间黏附分子 - 1的水平。结论:脂康方剂可有效降低高脂血症家兔血脂水

平, 并具有显著的抗炎作用。
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Abstrac t Objective: To exp lore them echan ism o f immune- m ed iating o f Zh ikang P ill in decreasing b lood lip id to con tro l the develop-

m ent o f atherosc lerosis by setting up hyper lipem iam ode ls o fNew Zea land rabbits. M ethods: 1) Set up hyper lipem iam ode ls o fN ew Zea-

land rabb its; 2) Observe the pa tho log ical changes in endarter ium; 3) S tudy the effec ts of ZhiK ang P ill by detec ting the leve ls o f C- re-

ac tive pro tein and so luble inte rce llu lar adhesion mo lecu le- 1 through EL ISA. R esu lts: 1) H yper lip idem ia m ode ls w ere successfu lly es-

tab lished by using h igh- fa t d iet in New Zea land rabbits; 2) Zh iKang P ill can effec tive ly reduce b lood lip id leve l and regu late the levels

o f C - reac tive prote in and so luble interce llular adhesion m olecule- 1. Conc lu sion: Zh iKang P ill can effec tive ly reduce the leve l o f b lood

lip id in rabb it and has significant anti- in flamm atory e ffects. K ey words A therosc le rosis; C - reactiv e pro te in; So lub le inte rce llu lar

adhesion mo lecu le- 1

  血脂异常是引起冠状动脉疾病、中风和高血压等
疾病的主要危险因素之一, 血脂异常能导致全身血管

的不同程度硬化,因此,从调脂的角度来防治动脉硬化

是临床常用的治疗方式。中药脂康在临床上应用数

年,在对高脂血症及动脉硬化的防治上已取得了较好

的疗效。中药调节血脂的作用机理是目前研究的一个

热点, 我们主要从免疫学角度来研究中药防治动脉硬

化的作用机理。

1 材料和方法
111 脂康方药的制备  本处方由沙棘、山楂、丹参、红
花、黄芪、三七等组成。经醇提、水提、干燥后制成丸

剂,每丸 015g。临床剂量按人和动物体表面积换算,相

当于 60kg体重人每日的药量。

112 实验动物造模及用药方法  纯种新西兰大耳白
兔 60只, 体重 119- 211kg, 兔龄 4个月, 随机选取 10

只为正常组,喂饲普通颗粒饲料, 150g /日, 其余 50只

给予高脂饲料 ( 1%胆固醇、5%蛋黄粉、5%猪油、89%

普通饲料 )喂饲, 150g /日。于第 4周末根据胆固醇情

况随机分为 5组,每组 10只: 模型对照组给予高脂饲

料喂饲, 150g /日; 其余用药组除给予高脂饲料喂饲

150g /日外, 脂康低剂量组给予脂康浸膏 012 g ( kg#

d); 脂康高剂量组给予脂康浸膏 014g / ( kg# d); 血脂

康对照组给予血脂康 011g / ( kg# d) ;辛伐他汀对照组

给予辛伐他汀 018mg / ( kg# d)。喂饲 8周后,用 20%

乌拉坦 5m l/kg腹腔注射麻醉, 心脏取血, 剥离腹主动

脉, 取肝脏组织。

113 生化指标检测  分别于用药前取耳缘静脉血及

用药后心脏取血,分离血清用于血脂项目检测。动脉

硬化指数 ( A IP )为 TG与 HDL-C摩尔浓度比值的

对数。

114 腹主动脉病理检测  心脏取血后, 剥离腹主动

脉, 纵向剖开, 取 1cm 用 10% 福尔马林固定, 石蜡包

埋, 切片, HE染色, 用光镜观察。

115 血清 CRP、sICAM-1检测  取 2m l血清用 ELISA

方法检测 CRP、sICAM-1水平 (试剂盒购于大连泛邦化

工技术开发有限公司 )。

116 统计学方法  计量资料采用单因素方差分析, F

检验,结果用 �x ? s表示。用 SPSS1010统计软件对结
果进行统计。
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表 1 用药前后 TG、TC水平变化情况 (�x ? s )

组别 组名 n
TG水平变化

用药前 用药后
TC水平变化

用药前 用药后

A 正常对照组 10 1156 ? 0114 1180 ? 0128 1196 ? 0111 1198 ? 0118

B 模型对照组 10 9139 ? 2102* 9139 ? 1116* 20182 ? 4173* 21121 ? 5183*

C 脂康低剂量组 10 10198 ? 3153* 5137 ? 1108* v 20199 ? 5124* 15126 ? 3109* v v

D 脂康高剂量组 10 9198 ? 3131* 3191 ? 0176* v 20104 ? 3196* 13153 ? 4118* v

E 血脂康对照组 10 10120 ? 2198* 5161 ? 1105* v 21162 ? 4152* 15116 ? 3163* v v

F 辛伐他汀对照组 10 9195 ? 2121* 3181 ? 0171* v 21115 ? 5110* 10123 ? 2138* v

表 2 用药前后 HDL-C、LDL-C水平变化情况 (�x ? s)

组别 组名 n
LDL-C水平变化

用药前 用药后
HDL-C水平变化

用药前 用药后

A 正常对照组 10 0157 ? 0113 0147 ? 0117 0168 ? 0108 0174 ? 0112
B 模型对照组 10 16119 ? 4185* 16160 ? 5186* 0137 ? 0105* 0135 ? 0107*

C 脂康低剂量组 10 15150 ? 5131* 12106 ? 3103* v v 0148 ? 0118* * 0177 ? 0111v

D 脂康高剂量组 10 15108 ? 4119* 11163 ? 4129* v v 0140 ? 0109* 0181 ? 0124v

E 血脂康对照组 10 16158 ? 4147* 11192 ? 3170* v v 0141 ? 0107* 0169 ? 0110v

F 辛伐他汀对照组 10 16122 ? 4142* 7194 ? 2135* v 0141 ? 0110* 0187 ? 0113v

  注: * 为与正常对照组比较 P < 0101, * * 为与正常对照组比较 P < 0105, v为与模型对照组比较 P < 0101, v v为与模型对照组比较 P < 0105。

2 实验结果

211 血脂水平变化  见表 1、表 2。脂康高剂量组对

高脂血症家兔血清 TC、TG、LDL-C水平有显著的降低

作用,对 HDL-C有显著升高作用。脂康高剂量组与西

药辛伐他汀组比较, 在降低家兔血清 TC、TG、LDL-C

方面作用相近, 升高 HDL-C作用优于辛伐他汀组; 与

中药血脂康组比较, 在降低家兔血清 TC、LDL-C方面

作用明显优于血脂康组,降低 TG水平作用相近,升高

HDL-C水平作用优于血脂康组。

212 腹主动脉病理变化  正常对照组内皮下未见脂

质及炎性细胞浸润。模型对照组形成明显斑块, 内膜

明显增厚, SMC增生,脂质沉积, 形成泡沫细胞, 大量

巨噬细胞、炎性细胞浸润。低剂量脂康组、血脂康对照

组血管壁斑块厚度不均,可见少量泡沫细胞及少量脂

质沉积,内皮细胞不连续, 有少量炎性细胞浸润。高剂

量脂康组、辛伐他汀对照组血管壁内膜部分增厚,泡沫

细胞较少,少见脂质沉积及炎性细胞浸润。

表 3 sICAM-1、CRP水平变化 (�x ? s )

组别 组名 n sICAM-1( ng/m l) CRP( ng /m l)

A 正常对照组 10 137143 ? 25167v 183168 ? 14163v

B 模型对照组 10 422132 ? 37124* 457100 ? 30171*

C 脂康低剂量组 10 286134 ? 19190* v 326197 ? 34103* v

D 脂康高剂量组 10 207192 ? 27114* v 272110 ? 25186* v

E 血脂康对照组 10 306115 ? 28147* v 330170 ? 36194* v

F 辛伐他汀对照组 10 203152 ? 23108* v 283133 ? 32158* v

  注: * 为与正常对照组比较 P < 0101, v为与模型对照组比较 P <

0101。

213 sICAM-1、CRP水平变化  见表 3。正常对照组

sICAM-1、CRP水平明显低于其他各组 (P < 0101) , 模

型对照组明显高于其他各组 (P < 0101) , 辛伐他汀对
照组和脂康高剂量组明显低于脂康低剂量组和血脂康

对照组 (P < 0101)。
3 讨论

脂康通过健脾益气,调整阴阳气血和脏腑功能,减

少浊脂产生,清除人体内的痰浊、瘀血等有害物质, 减

少外源性脂质的吸收,抑制脂质合成,促进脂质的转运

和清除,影响脂质的肝肠循环, 加速脂质排泄等多种途

径调节血脂。

炎症过程的重要标志物 C反应蛋白在动脉粥样

硬化病灶和血清中明显升高
[ 1]
。本实验结果证实脂

康可明显降低动脉粥样硬化兔血清中 CRP的水平, 表

明治疗过程中脂康有效抑制病变动脉内膜处的炎性细

胞浸润,具有显著的抗炎症作用。

可溶性细胞间黏附分子-1( sICAM-1)是体内激活

炎症细胞的重要物质
[ 2 ]
。 sICAM-1与 T细胞表面相应

协同刺激分子受体 LFA-1结合, 参与产生协同刺激信

号,使 T细胞活化并激活补体, 启动特异性免疫应答。

本实验结果证实脂康可明显升高 sICAM-1的水平, 有

效抑制病变动脉内膜处白细胞与内皮细胞的黏附, 减

缓了免疫应答过程中 T细胞的活化, 有效阻止了动脉

粥样硬化的发展。本实验结果也预示了抗炎干预已成

为动脉粥样硬化防治的一个新方向。
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