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摘要# 目的!观察板蓝根!"#$%&%"’#&%(水提物对大鼠高脂血症形成的影响& 方法!将 )# 只雄性 >?大鼠随机分成 (
组% 正常对照组% 模型组% 板蓝根水提物低’ 中’ 高剂量组 "#’’ -’’ 2’ 3=@A=# 及非诺贝特 "#’ 3=@A=# 组% 灌胃
给药 -’ B% 每 & B记录 " 次体质量& 除正常对照组大鼠喂食普通饲料外% 其余 & 组均给予高脂饲料& 实验结束后处死
大鼠% 对脂体比’ 血脂水平’ 脂蛋白脂酶 "CDC#’ 肝脂酶 "EC#’ 丙二醛 "F?G#’ 超氧化物歧化酶 ">H?# 进行检
测% 光镜观察肝组织病理变化& 结果!板蓝根水提物显著降低体质量’ 脂肪质量’ 脂体比( 显著减少总胆固醇
"/I#’ 甘油三酯 "/J#’ 低密度脂蛋白 "C?C# 水平( 显著增加CDC’ EC活性( 显著降低血清和肝组织中F?G含有
量% 升高 >H?活性& 与模型组相比% 板蓝根水提物各组和非诺贝特组中肝组织脂肪变性有所改善& 结论!板蓝根水
提物可通过调节脂质代谢来预防大鼠高脂血症的形成&
关键词! 板蓝根水提物( 高脂血症( 大鼠( 脂质代谢
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!!高脂血症包括高甘油三酯血症’ 高胆固醇血
症’ 高低密度脂蛋白血症和混合型高脂血症 - 种类
型*"+ % 是动脉粥样硬化的成因之一*#+ & 随着生活
水平的不断提高% 近些年高脂血症的发病率显著增
高% 年龄也开始有低龄化趋势& 目前临床上用于治
疗高脂血症的药物主要为他汀类和贝特类% 短期可
有效改善体内血脂代谢水平% 但存在肌痛’ 转氨酶
升高’ 皮疹及便秘等不良反应*$*-+ % 这就为中药防
治高脂血症提供了契机*&+ &

板蓝根始载于 ,神农本草经-% 性寒味苦% 有
清热解毒’ 凉血消肿的功效% 化学成分复杂% 主要
有靛蓝’ 靛玉红’ 表告依春’ 腺苷等 #’ 多种*(+ &
板蓝根水提物是免疫活性较强的一类物质% 能发挥
良好的药效& 近年来文献报道% 板蓝根具有免疫调
节功能% 如抗菌’ 抗病毒’ 抗内毒素’ 解热’ 抗
炎’ 抑制血小板聚集等*)*.+ % 且无毒副作用& 本课
题组在动物实验中发现% 板蓝根水提物对高脂血症
大鼠具有减轻体质量和调节血脂的作用% 并且在
UIK小鼠高脂模型 "雌雄各半# 中进行了初步验
证& 但后期在文献 *"’*""+ 中发现% 雌激素对糖
尿病相关疾病有一定的延缓及保护作用% 为了排除
雌激素的影响% 本实验均采用雄性大鼠作为实验对
象& 然后% 通过观察板蓝根水提物预防大鼠高脂血
症的形成来研究其调血脂作用% 为今后的临床应用
提供科学依据&
GH材料与仪器
"L"!药品与试剂!板蓝根水提物 "47R09RM0W[Y48[
9]!"#$%&%"’#&%(% G,UK# 为前期提取分离后制得的
冻干粉% 原药材取自连云港灌南县% 由扬州大学医
学院天然药物研究室提供% 冻干粉中多糖含有量"
2’!% 实验时用蒸馏水将其配成所需各浓度 "批
号 #’’&’""$"’#& 非诺贝特胶囊 "力平之% 法国利
博福尼制药公司% 产品批号 "&"$&#( 总胆固醇
"/I#’ 甘油三酯 "/J#’ 低密度脂蛋白 "C?C#
和高密度脂蛋白 "E?C# 试剂盒 "伊利康生物技
术 有 限 公 司% 批 号 分 别 为 "&"#".’ "&’"#(’
"&’"#) 和 "&’""2#( 总脂酶 "/C# *包括脂蛋白脂
酶 "CDC# 和肝脂酶 "EC#+ 试剂盒 "南京建成生
物工程研究所% 批号 #’"&’("$#( 超氧化物歧化酶
">H?# 活性检测试剂盒 "碧云天生物科技研究
所% 批号 >’"’"#( 丙二醛 "F?G# 检测试剂盒
"碧云天生物科技研究所% 批号 >’"$"#&
"L#!动物!清洁级雄性 >?大鼠% 体质量 ""’ ‘
"-’ =% 由扬州大学实验动物中心提供% 生产许可

证号 >Iab "苏# #’’#*’’’.% 使用许可证号 >Sab
"苏# #’’#*’’-&&
"L$!仪器!+/$’’’*DCT> 型全自动生化分析仪
"意大利生产#( +D""’>型电子天平 "德国赛多利
斯公司#( /JC*"(J型台式离心机 "上海安亭科学
仪器厂#( /?C*& 型台式离心机 "上海安亭科学仪
器厂#( T_*#(&cP 紫外可见分光光度计 "日本
>\534BdR公司#( PE*.’G微型旋涡混合器 "上海
振荣科学仪器有限公司#&
IH方法
#L"!样品制备!药材筛选粉碎后% 加 2 倍量水煎
煮 # 次% 每次 # \% 煎液滤过后合并% 并减压浓缩
至适当体积% 加入无水乙醇使含醇量至 )’!% 静
置过夜% 滤过后所得沉淀真空干燥% 所得产物即为
板蓝根水提物&
#L#!高脂饲料配制!由 "’!蛋黄粉’ "’!猪油和
2’!基础饲料混合而成&
#L$!实验分组!选用健康雄性 >?大鼠 )# 只% 给
予普通饲料适应性喂养 " 周& 大鼠随机分成 ( 组!
正常对照组% 模型组% G,UK低’ 中’ 高剂量组"#’’
-’’ 2’ 3=@A=#及非诺贝特对照组 "#’ 3=@A=#% 每
组 "# 只% 空腹尾静脉取血测定 /I’ /J’ C?C及
E?C& 除正常对照组喂普通饲料外% 其余各组均给
予高脂饲料喂养% 每天以 "’ 3=@A=体质量的容量
给大鼠灌胃不同剂量的蒸馏水溶解的受试物% 正常
对照组和模型组给予等量蒸馏水% 连续给药 -’ B&
动物分笼饲养% 自由进食与饮水&
#L-!体质量观察!实验前称重% 实验后每 & B 称
重 " 次&
#L&!肝脏质量! 形态学! 脂肪质量和脂体比观察
末次给药后禁食 "( \% "’!水合氯醛"’L$ 3C@A=#
麻醉后% 摘取大鼠肝脏% 并分离肾周围的脂肪组织
称重% 按最终体质量计算每 "’’ =体质量的肝脏和
脂肪质量 "肝脏或脂肪质量@体质量 e"’’#% 即肝
脏系数和脂体比& 部分肝脏组织用 ’L.!氯化钠溶
液冲洗% 于 "’!福尔马林液固定后% 常规石蜡包
埋切片% 得到约 - !3的切片% 苏木精*伊红 "E,#
染色后% 置于光学显微镜下观察肝脏脂肪变性
情况&
#L(!血清/I! /J! C?C和E?C测定!在实验前’
实验 ’ B和 #’ B% 空腹尾静脉取血( 实验 -’ B% 大
鼠经麻醉后心脏取血% - &’’ Y@35< 离心 "& 35<%
分离血清% 分装于 "L& 3C离心管中% f2’ g冰箱
贮存% 用于检测血清指标& 按试剂盒方法% 用全自
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动生化分析仪测定血清 /I’ /J’ C?C和 E?C
含有量&
#L)!肝组织和血清 CDC! EC! /C活性及 F?G!
>H?测定!将大鼠肝脏取出后% 称取 #’’ 3=肝组
织加入生理盐水% - g 下制成 "’! 肝匀浆%
$ ’’’ Y@35<离心 "’ 35<% 取上清液% 测定 CDC’
EC’ /C’ F?G和 >H?水平% 操作方法亦按照试剂
盒说明书&
#L2!统计学处理!实验数据以 (h"表示% 采用
>D>> #’L’ 统计软件进行单因素方差分析以比较组

间差异性% 3i’L’& 为差异有统计学意义&
JH结果
$L"!对大鼠体质量的影响!由表 " 可知% 模型组
大鼠食用高脂饲料 "’ B 后体质量比正常对照组明
显降低 "3i’L’&#% #’ B 后体质量明显高于正常
对照组 "3i’L’"#( 连续给予不同剂量的 G,UK
#’ B后% 可明显降低高脂血症大鼠体质量% 与模型
组比较具有显著性差异 "3i’L’&% 3i’L’"#( 阳
性对照药非诺贝特 #’ B 后% 也可明显降低高脂血
症大鼠体质量 "3i’L’"#&

表 GH$=;9对大鼠体质量的影响 $(K"% )LGI&
8,MNGH=..’-*".$=;9"1+,*M"!3 O’#P2*$(K"% )LGI&

组别!! 给药前@=
给药后@=

"’ B #’ B $’ B -’ B
正常对照组 "#(L’’ h2L2’ "..L-# h"’L." #-2L.# h"$L-2 $"#L’2 h#-L&2 $-&L2$ h#-L&$
模型组 "#&L$$ h)L’# "2)L.# h")L))! #(2L&2 h"-L.$!! $-.L’2 h"$L"’!! $2$L’2 h"&L’-!!

板蓝根低剂量组 "##L.# h2L)$ ".$L#& h"-L". #-)L&2 h#"L.’j $’$L$$ h$(L.(jj $-"L)& h#$L’"jj

板蓝根中剂量组 "#-L&2 h)L"’ ".#L&2 h"-L.’ #-)L() h#-L#)j $#"L&2 h#.L"#jj $&"L.# h#$L--jj

板蓝根高剂量组 "#&L&2 h&L.( ".(L.# h"&L’2 #-)L.# h#"L")j $’&L#& h#2L--jj $&’L.# h#(L-"jj

非诺贝特组 "#-L’2 h(L() ".-L&2 h.L’- #-$L.# h"(L2"jj $’(L") h#2L)$jj $-(L)& h#&L-)jj

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&%!!3i’L’"( 与模型组比较%j3i’L’&%jj3i’L’"

$L#!对大鼠肝脏质量! 脂肪质量和脂体比的影响
!由表 # 可知% 与模型组比较% G,UK低’ 中’ 高
剂量组及非诺贝特组均能显著降低肝脏质量 "3i
’L’"#% 且G,UK低剂量组与模型组比较% 能更有
效降低大鼠肝脏系数 "3i’L’&#( 由表 $ 可知%
模型组大鼠脂肪质量和脂体比明显高于正常对照组
"3i’L’"#( G,UK$ 个剂量及非诺贝特均可明显
降低高脂血症大鼠的脂肪质量和脂体比 "3i’L’&
或3i’L’"#&

表 IH$=;9对大鼠肝脏的影响 $(K"% )LGI&
8,MNIH=..’-*".$=;9"1+,*4#0’+$(K"% )LGI&

组别 肝脏@= 肝指数
正常对照组 "’L’) h"L’- $L’& h’L$’
模型组 ""L$2 h’L2.!! $L’) h’L##
板蓝根低剂量组 .L&& h’L)-jj #L22 h’L#’j

板蓝根中剂量组 .L)) h’L)(jj #L.2 h’L#-
板蓝根高剂量组 "’L") h’L.2jj $L’) h’L#’
非诺贝特组 .L(2 h’L&$jj #L.$ h’L#)

!!注! 与正常对照组比较%!!3i’L’"( 与模型组比较%j3i

’L’&%jj3i’L’"

$L$!对大鼠血清 /I! /J! C?C和 E?C含有量的
影响!由表 - ‘) 可知% 食用高脂饲料的模型组大
鼠在 #’ B 和 -’ B 时% 血清 /I’ /J’ C?C明显增
高% 与正常对照组比较具有显著性差异 "3i’L’&
或3i’L’"#% 而E?C没有明显变化 "3k’L’&#(
G,UK低’ 中剂量组可明显降低高脂血症大鼠的

!!!表 JH$=;9对大鼠脂肪质量及脂体比的影响$(K"% )LGI&
8,MNJH=..’-*(".$=;9"1.,*O’#P2*,1!+,*#" "..,*5,((

*" M"!3 O’#P2*#1+,*($(K"% )LGI&

组别 脂肪@= 脂体比
正常对照组 &L’’ h"L#’ "L&# h’L$)
模型组 .L.2 h"L-)!! #L)’ h’L$)!!

板蓝根低剂量组 )L(( h"L(-jj #L#. h’L$$jj

板蓝根中剂量组 )L&$ h"L.’jj #L#2 h’L-)j

板蓝根高剂量组 )L&’ h#L$.jj #L#$ h’L("j

非诺贝特组 2L"2 h"L-&jj #L$- h’L-$j

!!注! 与正常对照组比较%!!3i’L’"( 与模型组比较%j3i

’L’&%jj3i’L’"

/I’ /J’ C?C% 与模型组比较具有明显差异 "3i
’L’& 或3i’L’"#% 但对E?C没有明显影响 "3k
’L’&#( 大鼠服用非诺贝特 #’ B 及 -’ B 时% 血清
/I’ /J均明显低于模型组 "3i’L’&#&
表 QH$=;9对大鼠血清 8:含有量的影响$( K"% )LGR%

55"4SB&
8,MNQH=..’-*".$=;9 "18:-"1*’1*#1(’+&5 ".+,*(

$(K"% )LGR% 55"4SB&

组别 给药前
给药后

#’ B -’ B
正常对照组 #L$2 h’L". "L2’ h’L$$ "L-& h’L#-
模型组 #L$. h’L-’ #L## h’L$)! "L(2 h’L#&!

板蓝根低剂量组 #L#2 h’L$( "L2- h’L#’j "L-( h’L"(j

板蓝根中剂量组 #L-$ h’L$$ "L)( h’L$(j "L-" h’L##j

板蓝根高剂量组 #L#. h’L-# "L2( h’L&) "L(& h’L$-
非诺贝特组 #L#" h’L#) "L)’ h’L-#j "L-- h’L#’j

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&( 与模型组比较%j3i’L’&
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表 TH$=;9对大鼠血清8U含有量的影响 $( K"% )LGR%
55"4SB&

8,MNTH=..’-*".$=;9 "18U -"1*’1*#1(’+&5 ".+,*(
$(K"% )LGR% 55"4SB&

组别 给药前
给药后

#’ B -’ B
正常对照组 ’L.2 h’L". ’L)2 h’L"2 ’L(2 h’L##
模型组 "L"& h’L$" "L(& h’L$2!! "L’$ h’L#.!!

板蓝根低剂量组 "L’& h’L$( "L#’ h’L-"j ’L)" h’L"&jj

板蓝根中剂量组 ’L.2 h’L$$ "L#- h’L##jj ’L). h’L")j

板蓝根高剂量组 "L"$ h’L$2 "L$& h’L&# ’L2" h’L##
非诺贝特组 "L#’ h’L$2 "L#& h’L(2j ’L)) h’L#&j

!!注! 与正常对照组比较%!!3i’L’"( 与模型组比较%j3i

’L’&%jj3i’L’"

表 VH$=;9对大鼠血清B@B含有量的影响 $(K"% )LGR%
55"4SB&

8,MNVH=..’-*".$=;9"1B@B-"1*’1*#1(’+&5 ".+,*(
$(K"% )LGR% 55"4SB&

组别 给药前
给药后

#’ B -’ B
正常对照组 "L&# h’L". "L"( h’L#$ ’L.# h’L"(
模型组 "L-) h’L$’ "L$2 h’L#$! "L’2 h’L"(!

板蓝根低剂量组 "L-( h’L#$ "L"# h’L"$jj ’L.& h’L"’j

板蓝根中剂量组 "L&2 h’L#" "L"" h’L#(j ’L.$ h’L"(j

板蓝根高剂量组 "L-- h’L#) "L". h’L$- "L"( h’L".
非诺贝特组 "L-$ h’L". "L#’ h’L#) "L’. h’L"-

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&( 与模型组比较%j3i

’L’&%jj3i’L’"

表 WH$=;9对大鼠血清 >@B含有量的影响 $( K"% )L
GR% 55"4SB&

8,MNWH=..’-*".$=;9"1>@B-"1*’1*#1(’+&5 ".+,*(
$(K"% )LGR% 55"4SB&

组别 给药前
给药后

#’ B -’ B
正常对照组 "L"2 h’L". "L’$ h’L") ’L2) h’L")
模型组 "L"2 h’L## ’L.$ h’L". ’L)) h’L"-
板蓝根低剂量组 "L"2 h’L". ’L.- h’L"$ ’L2& h’L"$
板蓝根中剂量组 "L#) h’L"- ’L.( h’L#" ’L)2 h’L"$
板蓝根高剂量组 "L#$ h’L#’ ’L.. h’L#) ’L.’ h’L"-
非诺贝特组 "L"( h’L"$ "L’) h’L". ’L.’ h’L"-

$L-!对大鼠血清和肝组织 CDC! EC及 /C活性的
影响!由表 2 ‘. 可知% 模型组大鼠血清和肝组织
CDC’ EC及 /C活性明显降低 "3i’L’& 或3i
’L’"#( G,UK$ 个剂量及非诺贝特均可使大鼠血清
和肝组织CDC’ EC及/C活性升高% 与模型组比较
有显著性差异 "3i’L’& 或3i’L’"#&
$L&!对大鼠血清和肝组织F?G! >H?的影响!由
表 "’ ‘"" 可知% 模型组血清和肝组织中F?G与正
常对照组比较明显升高% 有显著性差异 "3i
’L’"#( 与模型组比较% G,UK$ 个剂量及非诺贝特

表 XH$=;9对大鼠血清BYB’ >B及8B活性的影响 $(K
"% )LX&

8,MNXH=..’-*(".$=;9"1BYB% >B,1!8B,-*#0#*#’(#1
(’+&5".+,*($(K"% )LX&

组别
CDC@

"T.3Cf"#

EC@

"T.3Cf"#

/C@

"T.3Cf"#
正常对照组 "L)$ h’L$& "L&# h’L$( $L#& h’L&-
模型组 "L#2 h’L$&! "L"$ h’L$#! #L-" h’L&-!!

板蓝根低剂量组 #L#( h’L(-jj "L2. h’L&(jj -L"& h’L&2jj

板蓝根中剂量组 "L.& h’L&)j "L() h’L-)j $L(# h’L)"jj

板蓝根高剂量组 "L)) h’L-$j "L&2 h’L-(j $L$& h’L&(jj

非诺贝特组 #L’( h’L-$jj "L(" h’L$(j $L() h’L(-jj

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&%!!3i’L’"( 与模型组比

较%j3i’L’&%jj3i’L’"

表 ZH$=;9对大鼠肝组织 BYB’ >B及 8B活性的影响
$(K"% )LX&

8,MNZH=..’-*(".$=;9"1BYB% >B,1!8B,-*#0#*#’(#1
4#0’+*#((&’".+,*($(K"% )LX&

组别
CDC@

"T.3=;Y9[f"#

EC@

"T.3=;Y9[f"#

/C@

"T.3=;Y9[f"#
正常对照组 ’L-- h’L"" ’L(( h’L’2 "L"’ h’L")
模型组 ’L$$ h’L"’! ’L-$ h’L"$! ’L)( h’L"-!

板蓝根低剂量组 ’L-& h’L""j ’L(# h’L""jj "L’) h’L#"jj

板蓝根中剂量组 ’L&’ h’L"$jj ’L(# h’L""jj "L"# h’L#’jj

板蓝根高剂量组 ’L&# h’L"#jj ’L(" h’L"#jj "L"- h’L".jj

非诺贝特组 ’L&" h’L"&j ’L(( h’L")jj "L") h’L#)jj

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&( 与模型组比较%j 3i

’L’&%jj3i’L’"

均可使大鼠血清和肝组织 F?G明显降低 "3i
’L’& 或 3i’L’"#& 与正常对照组比较% 模型组
>H?明显降低% 有显著性差异 "3i’L’&#( 与模
型组比较% G,UK$ 个剂量及非诺贝特均可使大鼠
血清和肝组织 >H?明显升高 "3i’L’& 或 3i
’L’"#&
表 GRH$=;9对大鼠血清 <@$’ 7?@的影响 $( K"% )L

GI&
8,MNGRH=..’-*(".$=;9"1<@$,1!7?@#1(’+&5 ".

+,*($(K"% )LGI&

组别 F?G@"<391.3Cf"# >H?@"T.3Cf"#
正常对照组 &L.) h"L)’ ""&L’& h$’L&.

模型组 "’L#" h#L).!! 22L.& h"&L".!

板蓝根低剂量组 2L"’ h"L2$j "’&L’& h".L.&j

板蓝根中剂量组 (L)2 h"L))jj "#’L2) h#&L-"jj

板蓝根高剂量组 )L2) h"L2’j ""’L.# h#.L(2j

非诺贝特组 )L)( h"L22j ""-L-- h#2L-.j

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&%!!3i’L’"( 与模型组比

较%j3i’L’&%jj3i’L’"

$L(!对大鼠肝脏组织形态的影响!由图 " 可以看
出% 正常对照组大鼠的肝组织完好% 肝细胞排列
整齐 %胞间界限清晰%胞质均匀%呈类圆形%大小
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表 GGH$=;9对大鼠肝组织 <@$’ 7?@的影响 $ ( K"%
)LGI&

8,MNGGH=..’-*(".$=;9"1<@$,1!7?@#14#0’+*#((&’
".+,*($(K"% )LGI&

组别 F?G@"<391.3=;Y9[f"# >H?@"T.3=;Y9[f"#
正常对照组 -L$. h"L(2 $’L#( h-L’(
模型组 "$L"- h$L."!! ##L.# h&L$’!

板蓝根低剂量组 .L&" h#L$$j #)L2. h#L2(jj

板蓝根中剂量组 .L)( h#L##j -&L). h"#L)2jj

板蓝根高剂量组 .L’# h#L#2jj $$L-& h-L(.jj

非诺贝特组 .L-$ h#L)&j $(L$$ h)L’)jj

!!注! 与正常对照组比较%!3i’L’&%!!3i’L’"( 与模型组比

较%j3i’L’&%jj3i’L’"

图 GH各组大鼠肝脏病理学 $QRR [&
\#PNGHB#0’+2#(*"/,*2"4"P3 ".+,*(#1’,-2P+"&/$QRR [&

相近% 核 " ‘# 个% 且胞浆内未见脂肪样空泡% 无
脂肪变性% 肝窦排列基本规则( 模型组大鼠肝细胞
肿胀% 胞质内可见脂滴空泡% 出现脂肪变性% 胞间
界限不清( G,UK组和非诺贝特组大鼠肝组织结构
及脂肪变性有不同程度的改善% 肝实质可见少量点
状炎细胞浸润&
QH讨论

本实验采用高脂饲料配方喂养诱导肥胖大鼠模
型% 显示模型组大鼠食用高脂饲料 #’ B 后体质量
明显高于正常对照组% 血清 /I’ /J’ C?C明显增
高% 血清和肝组织 CDC’ EC及 /C活性明显降低&
结果表明% G,UK各组和非诺贝特组可明显降低高

脂血症大鼠体质量% 低剂量 G,UK与非诺贝特之间
效果差异不明显( $ 个剂量组的 G,UK及非诺贝特
均可明显降低高脂血症大鼠的脂肪质量’ 脂体比和
肝脏质量% 并且低剂量降低脂肪质量’ 脂体比和肝
脏系数效果更加显著( G,UK低’ 中剂量组可明显
降低高脂血症大鼠的 /I’ /J’ C?C( $ 个剂量组
的 G,UK及非诺贝特均可使大鼠血清和肝组织
CDC’ EC’ /C活性升高% 且低剂量G,UK与非诺贝
特之间效果差异不明显% 而前期测定的 /I’ /J’
C?C含有量在高剂量 G,UK给药组中出现倒挂现
象% 可能是由于初次设计实验浓度的因素% 亦或是
中药提取物产生的双向调节作用% 后期会进一步对
此进行研究& 非诺贝特是过氧化物酶体增殖物激活
受体 "DDGK"# 的选择性激动剂*"#+ % 其主要作用
是用于降低体内/J% 同时能调节 CDC等基因的表
达% 增加CDC的生成% 增强其活化% 以加速脂质
代谢& 有文献报道% 其除了有 DDGK"选择性激动
作用% 还可通过改善氧化应激及支持多种细胞的功
能发挥来改善体内血脂代谢*"$*"-+ &

高脂血症会增加机体的脂质过氧化程度% 增加
氧自由基产生% 并且降低细胞自由基清除酶活
力*"&+ & >H?是一种重要的抗氧化酶% 参与自由基
产生及清除% 防止过多的自由基产生而造成机体组
织损伤*"(+ & F?G是机体内脂质过氧化反应的最终
代谢产物% 其含有量可一定程度上反映自由基的产
生情况及机体内脂质的过氧化程度& 当血脂升高
时% 脂质过氧化作用增强% F?G产生增多% >H?
消耗增大% 造成氧自由基堆积% 大量的氧自由基可
减弱CDC的活性% 升高 /J% 进一步加重脂质代谢
紊乱& 本研究发现% 模型组大鼠肝脏和血清中
>H?活力显著下降% F?G含有量显著增加% 而
G,UK能显著降低肝脏和血清中F?G% 并极显著升
高肝脏中 >H?活性% 且以中’ 高剂量效果最佳%
提示G,UK可能通过清除机体自由基或抑制其产
生’ 增强机体抗氧化能力来调节血脂代谢% 从而维
持机体氧化及抗氧化之间的平衡% 减少氧自由基堆
积% 降低脂毒性% 改善血脂水平&

CDC和EC是脂质代谢过程中的关键酶% 其参
与并调控各类脂蛋白的代谢% 以使血浆中富含脂质
的脂蛋白降解*")+ % 降脂作用均与内源性甘油三酯有
关& CDC来自于脂肪’ 肌肉组织等% 并分泌到毛细
血管内皮中发挥作用( EC则为肝实质细胞合成的一
种糖蛋白% 转运到内皮细胞表面发挥生理作用*"2+ %
两者活性降低会导致体内/J’ C?C*I含有量升高%
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造成高脂血症% 主要表现为乳糜微粒 "IF# 及极低
密度脂蛋白 "_C?C# 降解障碍*".*#"+ & 本实验结果
显示% 进食高脂饲料会引起大鼠CDC’ EC及/C显
著降低% 导致胆固醇代谢异常*##+ % 而经G,UK及阳
性药物治疗后能显著提高 CDC及 EC活力% 初步提
示G,UK调节/I’ /J’ C?C水平的作用可能是通过
提高EC活性% 将外周组织中游离的胆固醇转移到
肝脏% 并促进胆固醇转化为胆固醇酯 "I,#( 通过
提高脂蛋白脂酶活性% 催化 /J水解成甘油和脂肪
酸% 促进胆固醇的逆向转运和代谢% 从而降低血清
/J% 达到降血脂作用的目的&

综上所述% G,UK对高脂模型大鼠具有较好的
调血脂作用% 其作用机制可能是通过清除自由基’
降低F?G含有量及升高 >H?活性来间接调节肝脏
脂代谢关键酶CDC和EC活性% 从而使血清中 /I’
/J’ C?C含有量下降% 具体的分子机制还有待进
一步探究&
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