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摘要　目的：通过比较消渴丸中药组分与消渴丸、消渴丸化药组分（格列本脲）对ＧＫ大鼠心、肾的影响，探索消渴丸中药组分在
消渴丸中的作用。方法：消渴丸中药组分、消渴丸、格列本脲连续给药２４周后观察心脏、肾脏的组织形态学变化以及超微结构
变化。结果：消渴丸中药组分、消渴丸均能够明显改善ＧＫ大鼠心脏和肾脏的组织形态学以及超微结构，并具有一定的量效关
系。结论：消渴丸中药组分在消渴丸处方中的作用可能与预防糖尿病心肾并发症的发生有关，值得进一步研究。
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　　消渴丸为口服降糖药，具有益气养阴、清热生津的
功效，临床主要用于２型糖尿病，大量研究表明消渴丸
对糖尿病具有良好的控制作用［１－３］。消渴丸由格列本

脲和中药组分组成，格列本脲为磺脲类降糖药，降糖作

用已被研究证实，然而中药组分在组方中发挥着何种

作用却未见相关报道，为此，笔者选用自发性２型糖尿
病大鼠－ＧＫ大鼠为研究对象进行了系列的研究，旨在
发现消渴丸中药组分在消渴丸组方中发挥的作用。

１　材料
１１　实验动物　Ｗｉｓｔａｒ大鼠：１３只，ＳＰＦ级，雄性，１８０
～２２０ｇ，ＧＫ大鼠：９０只，ＳＰＦ级，雄性，１８０～２２０ｇ，均
从上海斯莱克实验动物有限公司购入，实验动物质量

合格证号：００６６０９２、００６６０９３。
１２　受试品　消渴丸、消渴丸中药组分、格列本脲，广
州白云山中一药业有限公司提供，批号 Ｍ０１０８４，消渴
丸由葛根、地黄、黄芪、天花粉、玉米须、南五味子、山

药、格列本脲组成，每１０丸含格列本脲２５ｍｇ。消渴
丸中药组分由葛根、地黄、黄芪、天花粉、玉米须、南五

味子、山药组成，不含格列本脲。

１３　试剂　血脂测定试剂盒（购自北京利得曼生化技
术有限公司 ９０４２８１ＨＹ）；血糖试纸（日本 ＡＲＫＲＡＹ
ＦａｃｔｏｒｙＩｎｃ生产）。
１４　主要仪器　ＧＴ－１６４０型血糖仪（日本京都）；
ＡＳＰ３００全密封自动脱水机（Ｌｅｉｃａ公司）；石蜡包埋机
（Ｌｅｉｃａ公司）；ＭｉｃｒｏｍＨＭ４００平推式切片机（德国 ＭＩ
ＣＲＯＭ）。ＪＶＣＴＫ－Ｃ１３８１摄像仪（日本 ＪＶＣ）；电镜
（日立ＨＩＴＡＣＨＩ电子显微镜）。
２　方法
２１　剂量设计　消渴丸高、中、低剂量分别设定为
２８、１４、０７ｇ（１１２、５６、２８丸）／ｋｇ，相当于成人临
床使用量［７５ｇ／（人·ｄ）］的４、２、１倍。消渴丸中药
组分高、中剂量组分别设定为 ２８、１４ｇ（１１２、５６、
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２８丸）／ｋｇ、格列本脲高、中剂量组分别设定为 ２８、
１４ｍｇ／ｋｇ，相当于成人临床使用量［７５ｍｇ／（人·
ｄ）］的４、２倍。为便于表述消渴丸中药组分在以下叙
述中称之为“消渴丸Ａ”。
２２　分组、实验　选取检疫合格的Ｗｉｓｔａｒ大鼠１３只，
ＧＫ大鼠９０只，８～１０周龄。ＧＫ大鼠先用高脂饲料饲
养２周诱发高血糖，挑选随机血糖高于１１１ｍｍｏｌ／Ｌ
的ＧＫ大鼠８０只用于本实验，剩余１０只 ＧＫ大鼠淘
汰；Ｗｉｓｔａｒ大鼠常规饲养。２周后选取Ｗｉｓｔａｒ大鼠为空
白组，ＧＫ大鼠根据随机血糖浓度分为８组，即模型组、
消渴丸高、中、低剂量组，消渴丸 Ａ高、中剂量组、格列
本脲高、中剂量组，每组１０只 ＧＫ大鼠。分组后各试
验组按设定剂量每天灌胃给药１次，连续２４周，给药
容积１０ｍＬ／ｋｇ，空白组、模型组按相同条件灌服等容
积的０５％羧甲基纤维素钠（ＣＭＣ－Ｎａ）。于给药第２４
周末所有大鼠处死后取大鼠心脏、肾脏，取出的心脏、

肾脏用于组织形态学检查和电镜超微结构观察［４－６］。

３　结果
３１　消渴丸、消渴丸 Ａ、格列本脲对 ＧＫ大鼠心脏、肾
脏组织形态学的影响　试验结果表明：１）空白组及模
型组各动物心肌纤维排列整齐，结构清晰完整，染色均

匀，闰盘和横纹清晰可见，核呈卵圆形居中，间质血管

未见扩张，亦未见炎细胞浸润及间质纤维组织增生。

各药物组心肌结构与空白组、模型组相比均未见明显

异常。２）空白组各动物肾脏被膜完整，肾小球未见增
大或缩小及渗出等变化，肾小管上皮细胞未见水肿性

变化，管腔内未见渗出物及管型。肾间质血管未见扩

张及炎细胞浸润。模型组各动物肾脏被膜稍增厚，被

膜下疏松，肾小球体积略增大，肾小囊未见明显扩张或

萎缩；其他各组动物肾脏均有不同程度的改变，主要表

现为透明管型的形成、被膜增厚，个别动物肾小球及肾

小管间少量炎细胞浸润等变化。与模型组比较，除格

列本脲组外其他各给药组试验动物病变程度均有一定

程度减轻，其中消渴丸中剂量组、消渴丸低剂量组、消

渴丸Ａ高剂量组肾脏的变化程度稍轻，消渴丸高剂量
组稍明显。

３２　消渴丸、消渴丸 Ａ、格列本脲对 ＧＫ大鼠心脏、肾
脏超微结构的影响　实验结果表明：１）各给药组动物
的心肌细胞结构与模型对照组比较，心肌超微结构的

异常变化都有不同程度地减轻；而消渴丸高剂量组、消

渴丸Ａ高剂量组减轻的程度比较明显。２）与模型组
相比，各药物组除格列本脲组外均有不同程度的保护

作用；而消渴丸高剂量组、消渴丸 Ａ高剂量组、消渴丸
中剂量组较明显，消渴丸高剂量组尤为显著。见图１、

图２。

图１　消渴丸、消渴丸Ａ、格列本脲对ＧＫ大鼠
心脏超微结构的影响

图２　消渴丸、消渴丸Ａ、格列本脲对ＧＫ大鼠
肾脏超微结构的影响

４　讨论
ＧＫ大鼠是 １９７５年 Ｇｏｔｏ等人［５］从 ２１１个 Ｗｉｓｔａｒ

大鼠中经口服糖耐量实验选出１８个轻度糖耐量减退
的大鼠，经反复筛选培养形成的与人类２型糖尿病相
似的自发性非肥胖２型糖尿病大鼠。该鼠主要表现为
葡萄糖刺激的胰岛素分泌受损、β细胞功能受损等，长
期患病后，出现各种并发症和神经系统疾病。Ｗｉｌｌａ
Ｈｓｕｅｈ研究表明［７］ＧＫ大鼠是研究２型糖尿病的一种
较为理想的国际公认的动物模型。本研究对消渴丸进

行了初步的拆方研究，主要考察消渴丸、消渴丸中药组

分（消渴丸Ａ）、消渴丸化药组分（格列本脲）对２型糖
尿病ＧＫ大鼠血心脏和肾脏的影响。

本研究结果表明光镜观察各实验组心肌细胞未见

明显差别；光镜观察肾脏被膜增厚，肾小球体积略增

大，皮质部小灶性肾小管变性，肾小管间炎细胞浸润；

电镜观察心肌细胞发现肌纤维明显减少，模糊、排列疏

松，Ｚ线模糊；线粒体聚集，嵴断裂、消失或不发达；电
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镜观察肾小球毛细血管袢结构基本清晰，基底膜节段

性均质增厚，部分较明显；毛细血管周围足细胞足突部

分融合，形态短小模糊，表明２型糖尿病大鼠诱发成
功，并且还并发了心、肾并发症。

心、肾组织形态和超微结构研究结果表明，消渴丸

中药组分、消渴丸对 ＧＫ大鼠心肾超微结构和肾脏的
组织形态均具有明显的保护作用，而格列本脲对上述

脏器的保护作用不明显，早有研究表明糖尿病患者久

病并发糖尿病心肌病和糖尿病肾病的比例非常高［８］，

因此，根据本研究结果可判断，消渴丸中药组分在消渴

丸组方中发挥着预防糖尿病心、肾并发症发生的作用。

综上所述，消渴丸中药组分、消渴丸均具有改善

ＧＫ大鼠心脏、肾脏超微结构的作用，而格列本脲对上
述测定指标的影响不明显。根据本研究结果可推断，

消渴丸中药组分在消渴丸组方中主要发挥着预防糖尿

病心、肾并发症的作用，但其具体的作用机制尚不清

晰，值得深入研究。
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世界中医药学会联合会方药量效研究专业委员会成立大会

暨第二届国际方药量效关系与合理应用研讨会

会议通知

　　中医方药剂量与疗效的关系是中医药学术的关键问题，为
促进世界各国（地区）在方药量效研究学术领域的交流与合作，

整合境内外相关领域的学术资源，搭建方药量效国际学术交流

平台，引领和推动该领域学术发展，世界中医药学会联合会批

复成立“世界中医药学会联合会方药量效研究专业委员会”。

成立大会将于２０１４年１０月１９日在中国北京召开，同期召开
“第二届国际方药量效关系与合理应用研讨会”。

大会主题：深入探讨方药量效关系、指导方药合理用量、提

高临床疗效。由世界中医药学会联合会、中华中医药学会方药

量效研究分会联合主办，中国中医科学院广安门医院承办，《世

界中医药》杂志社与北京同仁堂亳州饮片有限责任公司协办。

大会以特邀报告、专题讲座、论文分享等多种形式进行学术交

流。届时拟邀请来自海内外从事方药量效研究及临床工作的

知名专家进行专题报告，如中国中医科学院广安门医院仝小林

教授、广州中医药大学李赛美教授、香港中文大学沈剑刚教授、

北京中医药大学傅延龄教授、解放军全军中药研究所所长肖小

河教授等。同时欢迎各位同仁与大家分享临床经验或研究

成果。

在海内外刊物上公开发表过的有关于中医药方药量效关

系研究，方药合理用量研究等方面的论文，涉及中医临床、文

献、中药学、现代药理学、生物化学等相关学科。研究类论文内

容包括目的、方法、结果、结论；临床病案类论文包括病案、解

析、总结等。论文ｗｏｒｄ格式排版，宋体、小四号字，１．５倍行距，
标准字间距，需包括４００字左右中文摘要，注明论文题目、作者、
工作单位、通讯地址、联系电话、邮政编码、邮箱。论文以附件

形式发送至ｓｚｌｌｘ２０１４＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ，无条件上网提交论文者，请将
论文用软盘邮寄至大会组委会秘书处。截稿时间２０１４年９月
３０日。投稿论文将收录入大会论文集，择优推荐在《世界中医
药》杂志刊登。参会代表将授予国家级继续教育学分。

联系人：王松　郭敬（论文负责人）
手机：１３３６６２４８４９０；１８６００４２６３８８
地址：北京市西城区北线阁５号广安门医院老门诊楼２１０

诊室

Ｅ－ｍａｉｌ：ｓｚｌｌｘ２０１４＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ
世界中医药学会联合会方药量效研究专业委员会筹委会

２０１４年６月３日
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