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摘要# 目的!研究榅桲!"#$%&’ $()’%*’ #(,,G总黄酮对自发性高血压大鼠 "HI%# 心脏结构和功能的影响& 方法!大
鼠分为模型组 "HI%组#( 卡托普利组 )/7 =JK"LJ’M#*( 杜仲平压片组 )23 =JK"LJ’M#* 和榅桲总黄酮低( 中(

高剂量组 )<3( 13( "53 =JK"LJ’M#* 剂量组& NOP大鼠给予蒸馏水% 作为正常对照组& 灌胃给药 "5 周后% 进行超
声心动图( 心脏血流动力学和组织病理学检查% 评价榅桲总黄酮对大鼠心脏结构和功能的影响& #-..+E染色后% 光镜
下观察心肌纤维化程度& 结果!超声心动图结果显示% 与 HI%组比较% 榅桲总黄酮组左心室舒张末期内径( 左心室
收缩末期内径( 室间隔厚度指数均有所降低% 左心室质量( 左心室质量指数( 左心室质量K体质量比均明显减小% 榅
桲总黄酮中( 高剂量组左心室内径缩短率( 左心室射血分数增大% 其中榅桲总黄酮高剂量组变化最大& 血流动力学测
定结果显示% 与 HI%组比较% 榅桲总黄酮组收缩压( 舒张压( 左室收缩压( 左室舒张末期压降低% 室内压最大上升
速率( 室内压最大下降速率减小% 收缩时间无明显变化% 舒张时间延长% 心率减小但无显著性差异& #-..+E染色结果
显示% 榅桲总黄酮高剂量组心肌纤维化明显减少& 结论!榅桲总黄酮可改善自发性高血压大鼠心脏功能% 抑制心肌肥
厚% 并减轻心肌纤维化&
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!!高血压是以体循环动脉血压增高为主要特征%
可伴有心( 脑( 肾等器官的功能或器质性损害的临
床综合征& 由于长期血压增高% 左心室压力负荷增
加% 引起代偿性心肌肥厚( 心肌纤维化( 心室重
构% 最终可导致心力衰竭)"6/* & 榅桲 !"#$%&’ $()’%H
*’ #(,,G是蔷薇科榅桲属灌木植物% 榅桲属仅榅桲
" 种% 是古老珍奇的果树之一)2* & 据有关古代埃及
文物考证及历史记载% 榅桲已有 < 333 多年的栽培
历史)<* % 原产于伊朗和土耳其% 目前在世界各国
皆有分布% 在我国广泛分布于新疆南部及陕西( 东
北等地区% 而且产量较大& 榅桲是疗效独特( 具有
浓郁地方民族色彩的传统维药% 果( 叶( 根( 枝等
部分均可入药% 富含具有药用价值的化学成分% 如
鞣质( 有机酸( 氨基酸( 挥发油( 黄酮等)765* &

据 ,维吾尔常用药材学- 等文献记载% 榅桲除
了具有降血压( 调血脂等作用外% 还有补血( 补肾(
止咳( 止泻( 利尿( 调经( 防治心脏病等功效& 国
外文献报道% 榅桲提取物具有抗氧化( 抗炎( 抗过
敏( 免疫抑制( 抗肿瘤等作用)46""* & 本课题组前期
研究结果显示% 榅桲提取物具有抗血栓( 调血脂的
作用% 其有效组分可能为黄酮类化合物)"/6"7* &

本实验进一步观察了榅桲总黄酮 "8$#[# 对
自发性高血压大鼠 "HI%# 心脏结构及功能的影
响% 从保护靶器官的角度探讨榅桲的抗高血压作
用% 为其开发利用提供实验基础及理论依据&
FG材料
"G"!动物!HI%大鼠 <1 只% NOP大鼠 1 只% 雄
性% "2 周龄% 体质量 /53 c/13 J% H][级% 购自北
京维通利华实验动物技术有限公司% 动物生产许可
证号 H8dO "京# /3346333"& 所有动物均饲养于
新疆医科大学动物实验中心 H][级屏障系统内%
< 只K笼% 恒温 "// e/#f% 恒湿 "77 e7#!% 人

工光照明暗各 "/ *KM% /< * 自由取食和饮水& 动
物实验由新疆医科大学第一附属医院实验动物科学
部审核% 符合动物伦理委员会的管理准则 "审批
号WQ8T86/3"<3//"395#&
"G/!药品及试剂!榅桲叶总黄酮 "" J榅桲总黄
酮粉末相当于 "2G<5 J生药量% 制备过程见 ./G"/
项下方法#+ 卡托普利片 "8Q]% 规格/7 =JK片%
国药准字I"9992274% 批号 /3"23723% 山西津华晖
星制药有限公司#+ 杜仲平压片 "规格 3G2 JK片%
国药准字S/33/7/95% 批号 /3"239"7% 西安正大制
药有限公司 #+ 戊巴比妥钠 " H+,->U(+% 批号
7/33"22#+ 肝素钠 "H+,->U(+% 编号 I</55#+ #-.6
.+E三色染色试剂盒 "南京森贝伽生物科技有限公
司% 批号 "<37"3#&
"G2!仪器设备!U_6</3 型多通道生理信号采集与
处理系统 "成都泰盟科技有限公司#+ I;B,;CC6]-)L6
->M #/</<Q型超声诊断系统 "美国惠普公司#+ 飞
利浦 "]*(,(\.# 超声探头 "荷兰飞利浦公司#&
HG方法
/G"!榅桲总黄酮的制备方法!榅桲叶采集自新疆
自治区喀什地区叶城县% 由新疆医科大学天然药物
化学和生药学教研室帕丽达’阿布力孜教授鉴定为
蔷薇科榅桲属的植物榅桲的叶%植物鉴定书及标本
已收录于新疆医科大学中药民族药标本馆 "馆藏
编号 :8#&IH#/3"2 @ "33 #& 榅桲叶用水洗净%
77 f鼓风干燥 <1 *% 冷却后粉碎过筛% 采用索式
提取器石油醚脱脂 / *% 药渣挥干溶剂% 真空干燥&
干燥药渣以 23 倍量 53!乙醇超声提取 2 次% 每次
<3 =(E% 合并滤液% 减压浓缩至浸膏状% 真空干燥
得榅桲叶总黄酮粗品& 总黄酮粗粉加水溶解% 过
滤% 滤液先经QU61 型大孔吸附树脂分离% 乙醇洗
脱% 收集洗脱液% 减压蒸馏得浓缩液& 浓缩液再经
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聚酰胺树脂分离% 乙醇洗脱% 收集洗脱液% 减压蒸
馏得浓缩液% 冷冻干燥后即得榅桲叶总黄酮精制
品% " J榅桲总黄酮粉末相当于 "2G<5 J生药量%
测定总黄酮含有量为 57G25!% 备用&
/G/!实验动物分组及给药!NOP组! NOP大鼠
1 只% 灌胃给予蒸馏水 "3 =_K"LJ’M#+ HI%大鼠
<1 只% 按体质量随机分为如下 5 组% 每组 1 只&
模型 "HI%# 组灌胃给予蒸馏水 "3 =_K"LJ’M#%
榅桲叶总黄酮低剂量"8$#[6_# 组灌胃给予榅桲
叶总黄酮 <3 =JK"LJ’M#% 榅桲叶总黄酮中剂量
"8$#[6##组灌胃给予榅桲叶总黄酮 13 =JK"LJ’M#%
榅桲叶总黄酮高剂量 "8$#[6I# 组灌胃给予榅桲
叶总黄酮 "53 =JK"LJ’M#% 卡托普利 "8Q]# 组
灌胃给予卡托普利 /7 =JK"LJ’M#% 杜仲平压片组
灌胃给予杜仲平压片 23 =JK"LJ’M#% 卡托普利和
杜仲平压片组给药剂量均按照人与大鼠体表面积法
折算等效剂量& 各组大鼠每日灌胃给药 " 次% 灌胃
周期均为 "5 周% 灌胃量为 "3 =_K"LJ’M#& 每周
测定体质量 " 次% 并调整给药容量&
/G2!超声心动图检查!各组大鼠给药 "5 周之后%
用 /!戊巴比妥钠 "23 =JKLJ# 腹腔注射麻醉% 剪
除大鼠心前区毛% 进行常规二维超声心动图检查%
探头频率 2G7 #IA& 大鼠仰卧位% 在胸骨旁左心室
短轴二维超声图像引导下的 #型超声心动图左心
室中部切面上% 测量左心室舒张末期内径
"_aWVM#( 左心室收缩末期内径 "_aWV.#( 室间
隔厚度 "WaH:#( 左心室后壁舒张末期厚度 "_a]6
N:#% 测量 < 个周期% 取平均值& 并进一步计算左
心室 内 径 缩 短 率 " [H #( 左 心 室 射 血 分 数
"_a&[#% 左心室质量 "_a## g3G1 h )"G3< h
"_aWVM i_a]N:iWaH:# 2 j_aWVM2* i3G5)"56"4* &
为了减小大鼠个体大小差异造成的误差% 采用体表
面积进行校正)"1* % 体表面积 "UHQ# g3G39 h
)体质量 " LJ#* /K2% 左心室舒张末期内径指数
"_aWVMW# g左心室舒张末期内径KUHQ% 左心室收
缩末期内径指数 "_aWVMW# g左心室收缩末期内
径KUHQ% 室间隔厚度指数"WaH:W# g室间隔厚度K
UHQ% 左心室后壁舒张末期厚度指数"_a]N:W# g
左心室后壁舒张末期厚度KUHQ% 左心室质量指数
"_a#W# g_a#KUHQ&
/G<!血流动力学指标测定!超声心动图检查完毕
待各组大鼠清醒后% 继续给药 2 M% 并于末次给药
" *后% 以 /!戊巴比妥钠 "23 =JKLJ# 腹腔注射
麻醉% 仰卧位固定于实验台上% 颈前正中做约< )=

切口% 钝性分离右侧颈总动脉% 分离时尽量在头端
分离% 结扎远心端% 近心端用动脉夹夹闭& 用眼科
剪在靠近远心端结扎处的动脉上剪一 <7k斜口% 将
充满肝素化生理盐水的聚乙烯导管 "导管连接压
力换能器% 并提前将气泡排出# 朝心脏方向插入
动脉内% 并用手术丝线打结固定% 打开动脉夹% 调
节三通% 使信号输入至 U_6</3 多通道生理信号采
集与处理系统% 待波形稳定后% 记录颈总动脉收缩
压 "HU]# 和舒张压 "VU]#& 再经右侧颈总动脉
继续向左心室内缓慢推进导管% 并同时观察压力波
形的变化和体会在导管前段接近主动脉瓣时明显增
大的血流冲击感% 进入心室内即至出现明显的左心
室内压波形% 停止推进% 待压力波形稳定后% 记录
左心室收缩压 "_aH]#( 左心室舒张末期压 "_a6
&V]#( 收缩时间 " HV#( 舒张时间 "VV#( 室内
压最大上升速率 "_aiM/KM1=-‘#( 室内压最大下
降速率 "_a6M/KM1=-‘#&
/G7!#-..+E染色!取部分心肌组织固定于 "3!中
性福尔马林溶液% 石蜡包埋% 切片厚度 < c5 !=%
进行#-..+E染色% 在 /33 倍光镜下观察心肌组织
纤维化程度并拍照& 用 W=-J;6]>+],F.7G3 图像分
析软件% 采用U>(,,等)"9*描述的方法% 通过灰度调
节区别胶原和非胶原成分% 测量心肌间质胶原面
积% 并计算心肌间质胶原容积分数)"胶原面积K所
测视野面积# h"33!*& 每张切片随机测量 5 个视
野% 取平均值&
/G5!统计学分析方法!计量资料以均数 e标准差
"De8# 表示% 应用 H]HH "4G3 统计分析软件分析
数据% 正态性检验采用 $E;6H-=\,;O6H 检验% 方
差齐性检验采用 _;Z;E;检验& 若数据符合正态分
布% 方差齐则应用+E;6B-?Q’$aQ判断其显著性%
反之则采用 :B+WEM;\;EM;EC6H-=\,;.:;.C.判断其
显著性&
IG结果
2G"!超声心动图检查!与 NOP组比较% HI%组
_aWVMW( _aWV.W( WaH:W( _a]N:W明显增大 "4l
3G3"#% [H( _a&[减小 "4l3G3"#% 左心室质量
"_aN#( 左心室质量指数 "_aNW#( 左心室质量K
体质量 "_aNKUN# 均增大 "4l3G3"#+ 与 HI%
组比较% 榅桲叶总黄酮组 _aWVMW( _aWV.W( WaH:W
均有不同程度降低 "4l3G37% 4l3G3"#% _aN(
_aNW( _aNKUN 均明显减小 "4l3G37% 4l
3G3"#% 榅桲叶总黄酮中( 高剂量组 [H( _a&[增
大 "4l3G37% 4l3G3"#& 卡托普利组 _aWVMW(
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_aWV.W( WaH:W( _a]N:W均明显降低 "4l3G37%
4l3G3"#% _aN( _aNW( _aNKUN 均明显减小
"4l3G3"#% [H 和 _a&[增大 "4l3G37% 4l

3G3"#+ 杜仲平压片组除 _a&[增大外 "4l
3G37#% 其余各指标未见明显差异 "4m3G37#& 实
验结果见表 "&

表 FG超声心动图检查结果 $+J,% %KL&
8*MNFG9&)0+()"%&’4"’*.!#"O.*243 &P*/#-*(#"-$+J,% %KL&

项目 NOP组 HI%组 卡托普利组 杜仲平压片组 榅桲叶总黄酮
低剂量组

榅桲叶总黄酮
中剂量组

榅桲叶总黄酮
高剂量组

体质量KJ 212G21 e"2G<7 2<3G47 e"<G37nn 22<G"2 e"3G37 221G47 e"<G34 224G21 e"3G7 227G52 e"2G/9 221G11 e""G"9
体表面积K=/ 3G37 e3G33" 3G3< e3G33" 3G3< e3G33" 3G3< e3G33" 3G3< e3G33" 3G3< e3G33" 3G3< e3G33"
左心室舒张末期
内径K)=

3G47 e3G35 3G49 e3G35 3G43 e3G35! 3G13 e3G37 3G47 e3G3< 3G43 e3G3/! 3G43 e3G37!

左心室舒张末期内
径指数K")=’=j/#

"7G14 e"G"2 "1G31 e3G9nn "5G/< e3G94! "1G21 e3G47 "4G/7 e3G9" "5G"" e3G//! "7G9" e"G34!!

左心室收缩末期
内径K)=

3G<7 e3G34 3G75 e3G37n 3G<7 e3G37! 3G7< e3G32 3G72 e3G35 3G<5 e3G34! 3G<7 e3G32!

左心室收缩末期
内径指数K")=’=j/#

9G7" e"G<7 "/G4< e"G/"nn "3G<4 e"G/3!! "/G<5 e3G43 "/G3< e"G2< "3G74 e"G<3! "3G25 e3G43!!

室间隔厚度K)= 3G"4 e3G3/ 3G// e3G32nn 3G"9 e3G3/!! 3G/3 e3G3" 3G"1 e3G3<!! 3G"1 e3G32!! 3G"1 e3G3/!!

室间隔厚度指数K
")=’=j/#

2G7< e3G<2 <G9< e3G52nn <G2" e3G<2! <G<4 e3G/5 <G// e3G53! <G"/ e3G55! <G3/ e3G<4!

左心室后壁舒张
末期厚度K)=

3G"< e3G3/ 3G"4 e3G3/nn 3G"< e3G3"!! 3G"4 e3G3/ 3G"4 e3G3" 3G"5 e3G3/ 3G"5 e3G3/

左心室后壁舒张末期厚
度指数K")=’=j/#

/G95 e3G<< 2G1" e3G73nn 2G/1 e3G/9! 2G13 e3G2" 2G49 e3G// 2G49 e3G<" 2G45 e3G<3

左心室质量KJ 3G5< e3G39 3G95 e3G""nn 3G52 e3G""!! 3G19 e3G"< 3G44 e3G"5!! 3G55 e3G35!! 3G5< e3G34!!

左心室质量指数K
"J’=j/#

"2G73 e"G41 /"G4< e<G//nn "<G77 e/G/9!! /3G2/ e/G5< "4G7< e2G<7! "7G"9 e"G24!! "<G45 e"G41!!

"左心室质量K体质量#K
"=J’Jj"#

"G54 e3G/" /G13 e3G7"nn "G19 e3G/1!! /G5/ e3G2" /G/4 e3G<<! "G94 e3G"9!! "G9" e3G/<!!

左心室内径缩短率K! <3G/4 e<G"4 /9G25 e2G15nn 27G< e2G9/! 2/G31 e2G32 /9G1" e2G4/ 2<G<2 e2G75! 2<G77 e2G39!

左心室射血分数K! 41G"/ e<G59 53G2" e<G"9nn 43G7/ e7G21!! 54G29 e<G7<! 5"G37 e<G<4 59G"2 e5G12!! 59G1< e<G7/!!

!!注! 与NOP组比较%n4l3G37%nn4l3G3"+ 与 HI%组比较%!4l3G37%!!4l3G3"
2G/!榅桲叶总黄酮对 HI%大鼠血流动力学的影响
!与 NOP组比较% HI%组 HU]( VU]( _aH](
_a&V]明显增大 "4l3G3"#% _aiM/KM1=-‘( _a6
M/KM1=-‘明显增大 "4l3G3" #% VV缩短 "4l
3G3"#% 心率 "I%# 和 HV变化无统计学差异
"4m3G37#+ 与 HI%组比较% 榅桲叶总黄酮各组
HU]( VU]( _aH]( _a&V]不同程度降低 "4l
3G37% 4l3G3"#% _aiM/KM1=-‘( _a6M/KM1=-‘减小

"4l3G37% 4l3G3"#% 榅桲叶总黄酮中( 高剂量
组VV延长 "4l3G37#% HV( I%变化无统计学差
异 "4m3G37#& 实验结果见表 /&
2G2!榅桲叶总黄酮对 HI%大鼠心肌组织纤维化的
影响!#-..+E 染色后光镜观察心肌纤维化情况可
见% NOP组大鼠心肌纤维排列整齐% 几乎无心肌
纤维断裂( 增宽现象% 心肌间质无胶原沉积+ HI%
组大鼠心肌间质及血管周围胶原沉积明显% 纤维化

表 HG榅桲总黄酮对7=9心脏血流动力学的影响 $+J,% %KL% F //=O KQNFII RS*&
8*MNHG$%%&’("%:><T"-’*.!#*’4&/"!3-*/#’)"%7=9 $+J,% %KL% F //=O KQNFII RS*&

项目 NOP组 HI%组 卡托普利组 杜仲平压片 榅桲叶总黄酮
低剂量组

榅桲叶总黄酮
中剂量组

榅桲叶总黄酮
高剂量组

心率K"次’=(E j"# <"/ e<" <25 e<1 <"3 e21 <22 e<< </2 e<1 <"" e22 <"4 e2<
收缩压K==IJ ""4 e9 "93 e""nn "<5 e"2!! "5" e"<!! "59 e""! "57 e"2!! "53 e"2!!

舒张压K==IJ 1" e9 "7" e9nn "31 e"/!! "// e"/!! "21 e"5 "/2 e"/!! ""4 e"3!!

左心室收缩压K==IJ ""< e"3 "11 e"3nn "<2 e"<!! "79 e"/!! "55 e""! "79 e"/!! "77 e"1!!

左心室舒张末期压K==IJ 7G"2 e<G// "2G47 e<G79nn 7G7 e<G3<!! 1G/7 e<G" 5G11 e2G5! 5G21 e2G4<! 5G"2 e2G14!

室内压最大上升速率K
"==IJ’.j"#

< 41< e517 4 97" e95/nn < 747 e531!! 5 497 e4/7! 5 /79 e5//!! 7 <22 e5</!! < 945 e753!!

室内压最大下降速率K
"==IJ’.j"#

< 327 e524 5 <1< e134nn < 397 e1/7!! 7 171 e741 7 719 e4"4! < 1/1 e431!! < 319 e132!!

收缩时间K=. 42 e"3 51 e4 4< e5 4" e5 4/ e4 42 e9 4/ e4
舒张时间K=. 9/ e9 44 e1nn 15 e4 12 e5 12 e1 11 e4! 14 e1!

!!注! 与NOP组比较%nn4l3G3"+ 与 HI%组比较%!4l3G37%!!4l3G3"
5"2/

/3"5 年 "" 月
第 21 卷!第 "" 期

中 成 药
8*(E;.;:>-M(C(+E-,]-C;EC#;M()(E;

’+Z;=̂;>/3"5
a+,021!’+0""



程度严重+ 与 HI%组相比% 榅桲叶总黄酮低( 中
剂量组心肌间质纤维化程度无明显改善% 榅桲叶总

黄酮高剂量组心肌间质纤维化程度有一定程度的改
善& 实验结果见图 "&

图 FG榅桲总黄酮对7=9心肌纤维化的影响 $<*))"-% UHQQ&
T#ONFG$%%&’("%:><T"-/3"’*.!#*+%#M.")#)"%7=9 $<*))"-% UHQQ&

!!各组心肌间质胶原容积分数测量及统计分析结
果表明% NOP组心肌间质胶原容积分数最低% 为
"2G57 e3G<1#!& 与NOP组相比% HI%组心肌间
质胶原容积分数明显增高 "4l3G3"#% 榅桲叶总
黄酮低( 中剂量组心肌间质胶原容积分数略有降
低% 但无统计学差异 "4m3G37#% 榅桲叶总黄酮
高剂量组心肌间质胶原容积分数有一定程度降低
"4l3G37#& 实验结果见表 2&
表 IG榅桲总黄酮对 7=9心肌间质胶原容积分数的影响

$+J,% %KL&
8*MNIG$%%&’("%:><T"-’"++*O&-,"+0/&%.*’(#"-#-/31

"’*.!#*+#-(&.)(#(#0/"%7=9 $+J,% %KL&
组别 心肌间质胶原容积分数K!

NOP组 2G57 e3G<1
HI%组 4G79 e/G35nn

卡托普利组 <G4/ e3G9"!

杜仲平压片组 4G31 e"G3/
榅桲叶总黄酮低剂量组 4G"2 e"G/9
榅桲叶总黄酮中剂量组 5G"4 e3G17
榅桲叶总黄酮高剂量组 7G/2 e3G5/!

!!注! 与NOP组比较%nn4l3G3"+ 与 HI%组比较%!4l3G37
VG讨论

心脏是高血压损害的主要靶器官之一% 由于心

肌损伤( 压力或容量的超负荷% 可导致心室质量(
心腔容积的变化% 在细胞水平则表现为心肌细胞肥
大( 凋亡( 成纤维细胞增生( 单核炎症细胞的异常
浸润% 进一步引起心脏收缩功能障碍及心律失常等
病理变化)/3* & 心肌肥大早期因心室壁增厚% 心肌
收缩功能改善而被认为是代偿性的过程% 但在持续
病理性应激下其伴随着纤维化( 收缩舒张功能异常
等情况的改变% 发生了失代偿% 由心肌肥大发展到
心衰% 是临床病人的主要死因之一&

本研究采用不同检测方法衡量大鼠心脏结构和
功能的改变% 包括有创血流动力学测定( 无创心脏
超声检测和心肌组织病理学检测& 结果表明% HI%
组 _aWVMW( _aWV.W( WaH:W( _a]N:W( _aN(
_aNW( _aNKUN均明显增大% 说明此时 HI%左心
室构型属于向心性肥厚% HI%大鼠已处于高血压心
脏病的早期阶段& [H根据左心室内径变化计数% 是
反应左心室心肌收缩功能的可靠指标)/"* & [H(
_a&[降低表明 HI%大鼠心肌收缩力减弱% 射血能
力降低& HI%i榅桲叶总黄酮各组给药后 _aWVMW(
_aWV.W( WaH:W( _aN( _aNW( _aNKUN 均减小%
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而[H( _a&[增大% 说明榅桲总黄酮可抑制高血压
心肌肥厚% 加强心肌收缩力% 增强心室射血能力&

_aiM/KM1=-‘和 _aH]常用于评价心脏的收缩
功能% 而 _a6M/KM1=-‘和 _a&V]常用于评价心脏的
舒张功能& 本部分实验结果显示% 自发性高血压大
鼠 HU]( VU]( _aH]( _a&V]( _aiM/KM1=-‘( _a6
M/KM1=-‘明显增大% 说明此时 HI%大鼠心功能处于
血压升高引起的高动力血流状态+ _a&V]升高而
VV缩短% 说明 HI%组大鼠的舒张功能受损% 舒张
时间缩短% 心脏血液灌注时间缩短% 心肌供血减
少& HI%i榅桲叶总黄酮各组给药后 HU]( VU](
_aH]( _a&V]( _aiM/KM1=-‘( _a6M/KM1=-‘均 减
小% 而VV延长% 说明榅桲总黄酮可以降低 HI%
大鼠高动力血流状态% 并改善 HI%组大鼠的心脏
收缩和舒张功能% 有利于降低心肌耗氧量% 延长冠
脉充盈时间% 改善心肌血供& HI%大鼠心脏血流
动力学部分指标与文献报道存在差异% 可能是由于
HI%大鼠初期心脏功能代偿性增强% 表现为高血
流动力学状态% 从而为心肌活动提供更多能量供
应% 随着时间的推移% 逐渐失代偿% 心肌增厚% 心
肌舒缩功能下降& 因此% HI%大鼠心肌舒缩功能
是否与大鼠的月龄( 高血压的不同病理阶段( 实验
时间的长短( 干预的条件( 大鼠的产地批次有关%
还有待进一步的实验验证与机制探讨& 本课题还将
进一步对榅桲总黄酮作用于心血管系统的物质基础
及作用机制进行深入探讨% 为其开发利用提供实验
基础及理论依据&

致谢# 本研究在新疆医科大学基础医学院药理
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