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摘要： 目的　 研究车前子对原发性高血压大鼠 （ＳＨＲ） 的治疗作用， 并探讨其可能的治疗途径。 方法　 ＳＨＲ 分为模型

组、 阳性药组 （２􀆰 ５ ｍｇ ／ ｋｇ） 和车前子组 （１􀆰 ３ ｇ 生药 ｋｇ ／ ｄ）， ＷＫＹ 大鼠作为正常组， １ ｄ ／次， 灌胃 ８ 周， 每 ２ 周测量

１ 次血压。 给药 ８ 周后， 麻醉后腹主动脉取血， 检测血清中大鼠 Ｒｅｎｉｎ、 Ａｎｇ Ⅱ、 ＡＣＥ、 ＡＬＤ、 ＥＴ⁃１、 ｅＮＯＳ 水平； 分离

胸主动脉， 体外检测血管的舒张和收缩功能。 结果　 与正常组比较， 模型组中 ＳＨＲ 的血压明显升高， 血清中 Ｒｅｎｉｎ、
Ａｎｇ Ⅱ、 ＡＣＥ、 ＡＬＤ 和 ＥＴ⁃１、 ｅＮＯＳ 水平均升高， 并且血管的收缩功能强于正常组， 而舒张功能弱于正常组。 与模型

组比较， 车前子组中 ＳＨＲ 的收缩压和血清中 Ｒｅｎｉｎ、 Ａｎｇ Ⅱ、 ＡＣＥ、 ＡＬＤ 的水平均降低， 同时紊乱的胸主动脉的收缩

和舒张亦得到了改善， 升高的 ＥＴ⁃１ 和 ｅＮＯＳ 的水平均降低。 结论　 车前子对 ＳＨＲ 血压有良好的降低作用， 其对 ＳＨＲ
肾素⁃血管紧张素⁃醛固酮系统 （ＲＡＡＳ）、 ＥＴ⁃１， ｅＮＯＳ 的紊乱的改善、 对血管舒张和收缩功能障碍的修复作用可能是

降低血压的重要途径。
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ｓｙｓｔｏｌｉｃ ｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ．
ＫＥＹ ＷＯＲＤＳ： Ｐｌａｎｔａｇｉｎｉｓ Ｓｅｍｅｎ； ｓｐｏｎｔａｎｅｏｕｓ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ ｒａｔ （ ＳＨＲ）； ｒｅｎｉｎ⁃ａｎｇｉｏｔｅｎｓｉｎ⁃ａｌｄｏｓｔｅｒｏｎｅ ｓｙｓｔｅｍ
（ＲＡＡＳ）； ｖａｓｃｕｌａｒ ｆｕｎｃｔｉｏｎ

　 　 高血压 （Ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ） 是最常见的心血管疾

病之一， 它是以体循环动脉压增高为主要表现， 可

伴有心、 脑、 肾等器官功能或器质性损害的临床综

合征， 可导致脑卒中、 冠心病等， 在临床上有高致

残率和高致死率的特点［１⁃２］。 随着社会工作频率和

生活节奏的加快， 高血压的发病率已在逐年上升。
据报道， 目前我国 １８ 岁及以上成人高血压患病率

为 ２５􀆰 ２％ ［３］。 目前临床上用于治疗高血压的药物

有很多种， 但都存在着局限性， 长期服药甚至有着

明显的不良反应［４］。 而中药因其成分的多样性而

具有的多环节、 多途径、 多靶点的作用特点在治疗

高血压方面受到越来越多人的关注［５］。
车前子为车前科车前属植物车前 Ｐｌａｎｔａｇｏ

ａｓｉａｔｉｃａ Ｌ． 或平车前 Ｐｌａｎｔａｇｏ ｄｅｐｒｅｓｓａ Ｗｉｌｌｄ． 的干

燥成熟种子， 有清热利尿、 渗湿通淋、 明目祛痰等

功效。 现代研究表明车前子具有治疗高血压、 糖尿

病和机体脂质紊乱的作用［６］。 本实验以车前子为

研究对象， 以原发性高血压大鼠 （Ｓｐｏｎｔａｎｅｏｕｓ Ｈｙ⁃
ｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ Ｒａｔ， ＳＨＲ） 为模型， 探讨车前子对 ＳＨＲ
高血压的作用， 通过对肾素⁃血管紧张素⁃醛固酮系

统 （ Ｒｅｎｉｎ⁃Ａｎｇｉｏｔｅｎｓｉｎ⁃Ａｌｄｏｓｔｅｒｏｎｅ Ｓｙｓｔｅｍ， ＲＡＡＳ）
和血管相关功能的研究， 探讨其可能的降血压

途径。
１　 材料

１􀆰 １ 　 药 物 与 试 剂 　 车 前 子 药 材 （ 批 号

１２１２０３０６４２， 产地江西） 购自上海康桥药业有限公

司， 由上海中医药大学中药所吴立宏副研究员鉴定

为正品。 福辛普利钠片 （国药准字 Ｈ２００２３３７１）
购自中美上海施贵宝制药有限公司生产； 氯化镁

（批号 ２０１４０８２１）、 碳酸氢钠 （批号 ２０１４０１２０１）、
氯化 钙 （ 批 号 ２０１２０１０２５ ）、 葡 萄 糖 （ 批 号

２０１６０３２２）、 ９５％ 乙醇， 购自国药集团上海化学试

剂有限公司； 水为自制蒸馏水。 苯肾上腺素 （Ｐｈｅ⁃
ｎｙｌｅｐｈｒｉｎｅ， ＰＥ， 批号 Ｐ６１２６）、 乙酰胆碱 （Ａｃｅｔｙｌ⁃
ｃｈｏｌｉｎｅ， ＡＣＨ， 批号 Ａ６６２５）、 硝普钠 （Ｓｏｄｉｕｍ ｎｉ⁃
ｔｒｏｐｒｕｓｓｉｄｅ， ＳＮＰ， 批 号 ＳＮ⁃６０Ｑ９１ ） 购 自 美 国

Ｓｉｇｍａ 公司。 肾素 （Ｒｅｎｉｎ， 批号 ＥＬ１６０６１７）、 血管

紧 张 素 Ⅱ （ Ａｎｇｉｏｔｅｎｓｉｎ Ⅱ， Ａｎｇ Ⅱ， 批 号

ＥＬ１６１１１７）、 血管紧张素转化酶 （Ａｎｇｉｏｔｅｎｓｉｎ ｃｏｎ⁃
ｖｅｒｔｉｎｇ ｅｎｚｙｍｅ， ＡＣＥ， 批号 ＥＬ１７０２１８）、 醛固酮

（Ａｌｄｏｓｔｅｒｏｎｅ， ＡＬＤ， 批号 ＥＬ１７０６１８） 酶联免疫试

剂盒购自广州瑞博奥生物科技有限公司； 内皮素⁃１
（Ｅｎｄｏｔｈｅｌｉｎ⁃１， ＥＴ⁃１， 批号 ＳＢＪ⁃Ｒ０１４０）、 内皮型一

氧 化 氮 合 酶 （ Ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ ｎｉｔｒｉｃ ｏｘｉｄｅ ｓｙｎｔｈａｓｅ，
ｅＮＯＳ， 批号 ＳＢＪ⁃Ｔ００１７） 酶联免疫试剂盒购自南京

森贝伽生物科技有限公司。
１􀆰 ２　 仪器 　 ＡＬＣ⁃ＮＩＢＰ 大鼠无创血压测量分析系

统 （上海奥尔科特生物科技有限公司）； ＢＨ２ 型光

学显微镜 （日本奥林巴斯株式会社）； ＭＬ７４０ 型

ＰｏｗｅｒＬａｂ ／ ４ＳＰ 生物信号处理和分析系统 （澳大利

亚 ＡＤＩｎｓｔｒｕｍｅｎｔｓ 公司）； 恒温平滑肌浴槽为上海中

医药大学中药研究所自制； ７４４ 型 ＰＨ 计 ［瑞士

Ｍｅｔｒｏｈｍ （万通） 公司］； ＲＨ⁃ＫＴ ／ Ｃ 型磁力搅拌器

［广州爱卡仪器设备 （ＩＫＡ） 公司］。
１􀆰 ３　 动 物 　 ８ ～ １２ 周 龄 清 洁 级 雄 性 ＳＨＲ 和

Ｗｉｓｔａｒ⁃Ｋｙｏｔｏ （ＷＫＹ） 大鼠购自北京维通利华实验

动物技术有限公司， 生产许可证号 ＳＣＸＫ （京）
２０１６⁃００６， 饲养于上海南方模式生物中心清洁级屏

障动物房标准鼠笼， 动物进食进水不限， 光照周期

１２ ｈ ／ １２ ｈ， 室温 ２２～２３ ℃， 相对湿度 ４５％ ～ ５０％ 。
相关动物实验过程符合动物伦理委员会的要求。
２　 方法

２􀆰 １　 药物制备　 取车前子适量， 加入 １０ 倍量 ９５％
乙醇， 热回流提取 ２ ｈ， 提取 ３ 次， 合并提取液，
５０ ℃减压回收溶剂， 冷冻干燥得到车前子干燥浸

膏。 ４ ℃ 密 封 保 存， 临 用 时 取 适 量 浸 膏 制 成

０􀆰 １３ ｇ 生药 ／ ｍＬ溶液。 阳性药溶液， 取福辛普利钠

片 ２ 粒 （含福辛普利钠， １０ ｍｇ ／片）， 研碎， 溶于

４０ ｍＬ 蒸馏水中， 得到质量浓度为 ０􀆰 ５ ｍｇ ／ ｍＬ 福辛

普利钠溶液。
２􀆰 ２　 配置 Ｋｒｅｂｓ⁃Ｈｅｎｓｅｌｅｉｔ （Ｋ⁃Ｈ） 溶液　 在磁力搅

拌器下， ２ Ｌ 双蒸水中依次加入氯化钠 １３􀆰 ７９２ ｇ、
氯化钾 ０􀆰 ７０１ ｇ、 氯化钙 ０􀆰 ５６６ ｇ、 硫酸镁 ０􀆰 ２８４ ｇ、
磷酸二氢钾 ０􀆰 ３２１ ｇ、 碳酸氢钠 ４􀆰 １８０ ｇ、 葡萄糖

４􀆰 ３９９ ｇ （为避免形成难溶物使溶液浑浊， 应在上 １
个化合物完全溶解后再加下 １ 个化合物）， 充分搅

拌溶解后， 用稀盐酸调节 ｐＨ 至 ７􀆰 ４０ 左右， 即得。
２􀆰 ３　 配置氯化钾溶液 　 在磁力搅拌下， 在 １ Ｌ 水

中分别加入氯化钠 ３６􀆰 ６４ ｇ、 氯化钾 ４４􀆰 ７３ ｇ、 磷酸

二氢钾 １􀆰 ６３２ ｇ、 碳酸氢钠 ２１􀆰 ００４ ｇ、 充分溶解得

到高浓度氯化钾母液。 取高浓度氯化钾母液

５０ ｍＬ， 氯化钙 ０􀆰 １８４ ｇ， 氯化镁 ０􀆰 １２２ ｇ， 葡萄糖
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１􀆰 ０ ｇ， 加入到 ４５０ ｍＬ 纯水中充分溶解摇匀， 调节

ｐＨ 到 ７􀆰 ４， 即得。
２􀆰 ４　 分组 　 选用 ８ ～ １２ 周龄雄性 ＳＨＲ ２４ 只和

ＷＫＹ 大鼠 ８ 只， 适应性喂养 ７ ｄ。 利用大鼠无创血

压仪测量每只 ＳＨＲ 血压， 将 ＳＨＲ 随机分为模型

组、 阳性药组 （２􀆰 ５ ｍｇ ／ ｋｇ）、 车前子组 （１􀆰 ３ ｇ 生

药 ／ ｋｇ）， ＷＫＹ 大鼠作为正常组， 每组 ８ 只。 各组

大鼠按 ５ ｍＬ ／ ｋｇ 灌胃给药， 每日 １ 次， 连续 ８ 周，
其中正常组和模型组给予相同体积蒸馏水。 每 ２ 周

采用 ＡＬＣ⁃ＮＩＢＰ 大鼠无创血压测量分析系统测定各

组大鼠尾动脉压。 动物禁食不禁水 ８ ｈ， 腹腔注射

２０％ 乌拉坦麻醉 （７ ｍＬ ／ ｋｇ）， 腹主动脉收集血液，
迅速分离主动脉弓下约 １ ｃｍ 处长约 １􀆰 ２ ｃｍ 的胸主

动脉， 置于 Ｋ⁃Ｈ 液平皿中， 待做后续处理。
２􀆰 ５　 动脉血管环舒缩功能测定　 大鼠离体动脉血

管环的制备， 将置于 ４ ℃ 预冷、 预氧饱和的 Ｋ⁃Ｈ
液中的动脉条， 在显微镜下小心清除血管表面多余

组织后， 每根动脉剪约 ３ ｍｍ 长的血管环 ２ 根， 将

血管环置于盛有 ３７ ℃恒温 Ｋ⁃Ｈ 液 （４ ｍＬ） 中， 并

持续通入 ９５％ 氧气、 ５％ 二氧化碳的混合气体的麦

氏浴槽中， 每个血管环用 ２ 个 Ｌ 型不锈钢小钩小心

贯穿入血管环的腔管， 一段固定在浴槽底端， 另一

端通过丝线连接张力换能器， 张立的变化传输并计

入在 ＰｏｗｅｒＬａｂ ／ ４ＳＰ 生物信号记录分析系统。
动脉血管环张力的测定， 制备好的血管环固定

在浴槽， 给予 ２ ｇ 张力 （静息张力） 并稳定平衡

６０ ｍｉｎ， 每 ２０ ｍｉｎ 换 １ 次 Ｋ⁃Ｈ 液。 血管环张力稳

定之后， 弃去 Ｋ⁃Ｈ 液， 加入已在 ３７ ℃预热的氯化

钾溶液， ２０ ｍｉｎ 达到稳定之后， 记录数据， 弃去氯

化钾溶液， 重新换上 ３７ ℃预热的 Ｋ⁃Ｈ 液， 血管舒

张达到稳定之后再次换上 ３７ ℃预热的氯化钾溶液，
血管收缩达到稳定之后计入数据， 再次换上 ３７ ℃
预热的 Ｋ⁃Ｈ 液。 稳定之后， 以累计浓度的 ＰＥ （１×

１０－１０、 １ × １０－９、 １ × １０－８、 １ × １０－７、 １ × １０－６、 １ ×
１０－５ｍｏｌ ／ Ｌ） 作用于动脉血管环上， 每个浓度作用

至平衡， 大约时间为 ５ ｍｉｎ， 以最后 １ 次 Ｋ⁃Ｈ 液的

稳定值为基准值， 记录加入 ＰＥ 稳定时的数据。 后

弃去 浴 槽 内 液 体， 用 Ｋ⁃Ｈ 也 重 新 平 衡 ３ 次，
２０ ｍｉｎ ／次。 最后一次平衡之后， 加入 １０－６ ｍｏｌ ／ Ｌ 浓

度的 ＰＥ 刺激血管环， 使血管收缩达到最大幅度，
再先后给予累计浓度的 ＡＣＨ （１×１０－８、 １×１０－７、 １×
１０－６、 １×１０－５ｍｏｌ ／ Ｌ） 作用于动脉血管环， 引起血管

舒张， 每个浓度作用 ５ ｍｉｎ。 最后稳定在最后 １ 个

ＡＣＨ 浓度时加入 １０ μＬ ＳＮＰ， 平衡时记录数据。
以血管环在 １０－６ｍｏｌ ／ Ｌ 浓度 ＰＥ 达到的最大收

缩幅度和加入 ＳＮＰ 稳定的舒张幅度之间的差值作

为 １００％ ， 将各浓度 ＡＣＨ 引起的舒张反应与最大收

缩幅度比较， 计算出各自的舒张百分值， 绘制

量⁃效曲线。 本实验在上海中医药大学穆拉德中心

实验室完成。
２􀆰 ６　 检测生化指标　 按酶联免疫试剂盒所述方法

分别测定并计算血清中 Ｒｅｎｉｎ、 ＡＬＤ、 ＡＣＥ、 Ａｎｇ
Ⅱ、 ｅＮＯＳ 和 ＥＴ⁃１ 的水平。
２􀆰 ７　 统计学分析 　 应用 ＧｒａｐｈＰａｄ Ｐｒｉｓｍ ７ 软件进

行统计， 数据以 （ｘ±ｓ） 表示， 多组间比较采用单

因素方差分析， 两组比较比较采用 ｔ 检验。 以

Ｐ≤０􀆰 ０５表示差异有统计学意义。
３　 结果

３􀆰 １　 车前子对 ＳＨＲ 血压的影响　 如表 １ 所示， 除

正常组外， 模型组和各给药组大鼠在给药前血压均

大于 １６０ ｍｍＨｇ； 给药 ２ 周后， 模型组血压上升至

（１８４􀆰 ５９±３􀆰 １６） ｍｍＨｇ， 与模型组比较， 车前子组

血压下降 （Ｐ＜０􀆰 ００１）； 连续给药 ８ 周后， 车前子

组与模型组 （１８７􀆰 ８３±１􀆰 １５） ｍｍＨｇ 相比下降幅度

达到 ２０ ｍｍＨｇ 左右 （Ｐ＜０􀆰 ０１）。 提示长期服用车

前子可维持收缩压在较低的水平。
表 １　 各组给药 ８ 周大鼠收缩压 （ｍｍＨｇ， １ ｍｍＨｇ＝０􀆰 １３３ ｋＰａ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）

Ｔａｂ􀆰 １　 Ｓｙｓｔｏｌｉｃ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｏｆ ｒａｔｓ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｆｔｅｒ ８ ｗｅｅｋｓ ｏｆ ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ ｉｎ ＳＨＲ （ｍｍＨｇ， １ ｍｍＨｇ ＝ ０􀆰 １３３
ｋＰａ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）
组别 ０ 周 ２ 周 ４ 周 ６ 周 ８ 周

正常组 １４４􀆰 ５７±４􀆰 ６６ １５１􀆰 ４３±３􀆰 ４３ １５１􀆰 ８５±０􀆰 ８４ １５０􀆰 ９８±０􀆰 ９７ １５０􀆰 ９６±１􀆰 ７２
模型组 １６０􀆰 ７３±１􀆰 ５７＃＃ １８４􀆰 ５９±３􀆰 １６＃＃ １８５􀆰 ５１±４􀆰 ６２＃＃ １９０􀆰 ８１±４􀆰 ６２＃＃ １８７􀆰 ８３±１􀆰 １５＃＃

阳性药组 １６２􀆰 ６０±０􀆰 ６６ １６４􀆰 ５５±５􀆰 ５１∗∗ １６８􀆰 ２１±２􀆰 ２５∗∗ １６８􀆰 ３７±３􀆰 １２∗∗ １６６􀆰 ８７±２􀆰 ４∗∗

车前子组 １６１􀆰 ７０±１􀆰 ３９ １６７􀆰 ５５±１􀆰 ７７∗∗ １６９􀆰 ８１±１􀆰 ８０∗∗ １６８􀆰 ７５±１􀆰 ３２∗∗ １６６􀆰 ６２±１􀆰 ３１∗∗

　 　 注：与正常组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１；与模型组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

３􀆰 ２　 血清中 ＲＡＡＳ 相关指标测定 　 如图 １ 所示，
与正常组比较， 模型组中调控血压升高相关指标

ＡＬＤ、 Ｒｅｎｉｎ、 ＡＣＥ、 Ａｎｇ Ⅱ水平增加 （Ｐ＜０􀆰 ０１）。

给药 ８ 周后， 与模型组比较， 车前子组中大鼠血清

ＡＬＤ、 Ｒｅｎｉｎ、 ＡＣＥ、 Ａｎｇ Ⅱ水平下降 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５，
Ｐ＜０􀆰 ０１）。 表明车前子可通过调控 ＲＡＡＳ 的紊乱，
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注： 与正常组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 １　 各组大鼠 ＲＡＡＳ 的水平 （ｎ＝８）
Ｆｉｇ􀆰 １　 Ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ＲＡＡＳ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ （ｎ＝８）

进而达到调控血压的目的。
３􀆰 ３　 ＰＥ 作用于胸主动脉血管环收缩率 　 ＳＨＲ 胸

主动脉血管环收缩率比较， 模型组收缩率在 ＰＥ 浓

度为 １×１０－８、 １×１０－７、 １×１０－６、 １×１０－５ｍｏｌ ／ Ｌ 时与

正常组比较分别增强了 ４３８􀆰 ０％ 、 ６８􀆰 ４％ 、 ３２􀆰 ６％
和 ３３􀆰 ０％ ， 均差异有统计学意义 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， Ｐ ＜
　 　 　 　

０􀆰 ０１）， 表明模型组 ＳＨＲ 的胸主动脉的收缩明显增

强。 与模型组比较， 车前子组在 ＰＥ 浓度为 １ ×
１０－６、 １ × １０－５ ｍｏｌ ／ Ｌ 收缩率分别减小了 １７􀆰 ８％ 、
１８􀆰 １％ （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 表明车前子对这几个浓度 ＰＥ
引起的血管收缩上有抑制作用 （Ｐ＜０􀆰 ０１）。 结果见

表 ２、 图 ２。
表 ２　 各组大鼠在不同 ＰＥ 浓度下的血管环收缩率 （％ ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）

Ｔａｂ􀆰 ２　 Ｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｎｇ ｃｏｎｔｒａｃｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｏｆ ｒａｔｓ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ＰＥ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓ （％ ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）
组别 １×１０－１０ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－９ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－８ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－７ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－６ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－５ ｍｏｌ ／ Ｌ

正常组 １􀆰 １６±１􀆰 ７５ ３􀆰 ５７±３􀆰 １５ ３􀆰 ０３ ±２􀆰 ２２ ４２􀆰 ３７ ±１２􀆰 ００ ７７􀆰 ４２±１３􀆰 ９６ ８６􀆰 １１±２３􀆰 ０７
模型组 ２􀆰 ９７±０􀆰 ９０ ６􀆰 ４７±３􀆰 ６０ １６􀆰 ３ ±６􀆰 ７９＃＃ ７１􀆰 ３４ ±１６􀆰 １５＃＃ １０２􀆰 ６４±１７􀆰 ０７＃ １１４􀆰 ５４±１６􀆰 ２８＃

阳性药组 １􀆰 １７±１􀆰 １７ ５􀆰 ０４±８􀆰 ８１ １８􀆰 ５９ ±１３􀆰 ５１ ７２􀆰 ３ ±１２􀆰 ９９ ９９􀆰 １４±１４􀆰 ３８ １０９􀆰 ７２±１５􀆰 ４２
车前子组 １􀆰 ０６±０􀆰 ５１ ２􀆰 ２１±１􀆰 ４８ １０􀆰 １０ ±５􀆰 ８３ ６３􀆰 ３１ ±２１􀆰 ８６ ８４􀆰 ３７±１８􀆰 ６６∗∗ ９３􀆰 ７５±１２􀆰 ３９∗∗

　 　 注：与正常组比较，＃Ｐ＜０􀆰 ０５，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１；与模型组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ２　 各组大鼠在不同 ＰＥ 浓度下的血管环收缩率

曲线 （ｎ＝８）
Ｆｉｇ􀆰 ２ 　 Ｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｎｇ ｃｏｎｔｒａｃｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｃｕｒｖｅｓ ｏｆ

ｒａｔｓ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ＰＥ ｃｏｎｃｅｎ⁃
ｔｒａｔｉｏｎｓ （ｎ＝８）

３􀆰 ４　 ＡＣＨ 作用于胸主动脉血管环舒张率　 与正常

组比较， 模型组胸主动脉血管环在 １ × １０－８ ～ １ ×
１０－５ｍｏｌ ／ Ｌ ＡＣＨ 作用下， 舒张率下降 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５，
Ｐ＜０􀆰 ０１）， 表明高血压大鼠血管的舒张受到明显的

抑制。 给药之后， 与模型组比较， 车前子组胸主动

脉血管环在 １×１０－８、 １×１０－７、 １×１０－６ｍｏｌ ／ Ｌ ＡＣＨ 作

用下舒张率升高（Ｐ＜０􀆰 ０５）， 表明车前子能显著性

的改善 ＡＣＨ 诱导的高血压大鼠血管舒张受抑制的

情况。 结果见表 ３、 图 ３。
３􀆰 ５　 血清中 ｅＮＯＳ 和 ＥＴ⁃１ 水平的测定　 如图 ４ 所

示， 与正常组大鼠比较， 模型组大鼠中 ｅＮＯＳ 和

ＥＴ⁃１ 的水平分别上升了 １７􀆰 １％ 、 ２４􀆰 ０％ ， 均差异
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　 　 　 　 　 表 ３　 各组大鼠在不同 ＡＣＨ 浓度下的血管环舒张率 （％ ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）
Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｎｇ ｒｅｌａｘａｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ＡＣＨ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓ （％ ， ｘ±ｓ， ｎ＝８）
组别 １×１０－８ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－７ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－６ ｍｏｌ ／ Ｌ １×１０－５ ｍｏｌ ／ Ｌ

正常组 ２７􀆰 ３０±６􀆰 ９３ ７６􀆰 ６ ±１０􀆰 ８９ ９０􀆰 ８２±４􀆰 ５６ ９０􀆰 ５２±６􀆰 ６１
模型组 ８􀆰 ０３±３􀆰 ８４＃＃ ４１􀆰 ２６ ±２３􀆰 ４３＃＃ ５１􀆰 ６４±２５􀆰 ２２＃＃ ６０􀆰 ４２±１７􀆰 ４７＃

阳性药组 ２１􀆰 ２１±１３􀆰 ０１∗ ７０􀆰 ４８ ±２４􀆰 ７９∗ ７８􀆰 ４６±２５􀆰 ５６ ６０􀆰 ７８±２２􀆰 ２８
车前子组 ２３􀆰 ０１±１０􀆰 ２３∗∗ ５１􀆰 ８７ ±２５􀆰 ９８∗ ６４􀆰 ２４±２２􀆰 ５０∗ ５７􀆰 ６１±１５􀆰 １５

　 　 注：与正常组比较，＃Ｐ＜０􀆰 ０５，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１；与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ３　 各组大鼠在不同 ＡＣＨ 浓度下的血管环舒张率曲线

（ｎ＝８）
Ｆｉｇ􀆰 ３ 　 Ｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｎｇ ｒｅｌａｘａｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｃｕｒｖｅｓ ｏｆ ｒａｔｓ ｉｎ

ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ＡＣＨ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓ （ｎ＝
８）

有统计学意义 （Ｐ＜０􀆰 ０１）。 给药后， 与模型组相

比， 车前子组中模型大鼠血清中的 ｅＮＯＳ、 ＥＴ⁃１ 水

平分别降低了 １１􀆰 １％ 、 ３０􀆰 ５％ ， 均差异有统计学意

义 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 表明车前子可抑制 ＳＨＲ 中高表达

ｅＮＯＳ、 ＥＴ⁃１ 水平， 这可能是车前子能降低血压的

途径之一。
４　 讨论

ＲＡＡＳ 不仅在心血管系统的发育、 血压和血容

量的调节、 以及心血管系统结构与功能的重塑方面

起着重要作用， 还与水盐代谢有着密切的联系， 在

人类高血压形成中起着至关重要的作用［７］。 肾素

是由肾小球细胞合成和分泌的一种酸性蛋白酶， 通

过肾静脉进入血液循环后， 刺激使血中由肝生成的

　 　 　 　 　

注： 与正常组比较，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１。

图 ４　 给药后各组大鼠内皮相关功能指标水平 （ｎ＝８）
Ｆｉｇ􀆰 ４　 Ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ⁃ｒｅｌａｔｅｄ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ｉｎｄｅｘｅｓ ａｆｔｅｒ ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ （ｎ＝８）

血管紧张素原 （属 α 球蛋白） 产生血管紧张素Ⅰ
（ＡｎｇＩ， １０ 肽）， 而 Ａｎｇ 在 ＡＣＥ 作用下变成 ＡｎｇⅡ
（１０ 肽） ［８］。 ＡｎｇⅡ是已知最强的缩血管活性物质

之一， 可作用于血管平滑肌， 使全身微动脉收缩，
动脉血压增高， 另外 ＡｎｇⅡ促进 ＡＬＤ 的分泌， 激

活 ＲＡＡＳ， 引起血压升高［９］。 ＡｎｇⅡ不仅具有调节

血管的收缩作用， 并且和氧化应激和炎症因子息息

相关［１０］。 在本实验中， 车前子能显著降低 ＳＨＲ
Ｒｅｎｉｎ、 ＡＣＥ、 ＡｎｇⅡ和 ＡＬＤ 的水平， 从而达到降

压的目的。
血管腔的大小由血管平滑肌的收缩状态决定，

所以血管平滑肌的紧张程度异常增大参与了血管性

疾病的发生机制［１１］。 其中 Ｃａ２＋ 和血管内皮细胞释

放的一系列， 如 ＮＯ、 前列腺素、 超极化因子， 作

为关键性因子影响着血管平滑肌的舒缩。 其中 Ｃａ２＋

的影响主要源于它的内流和外流。 Ｃａ２＋的内流主要

通过平滑肌细胞的电压依赖性 Ｃａ２＋通道和受体操纵

性 Ｃａ２＋通道来完成的［１２］。 本实验结果显示， 给予

药物车前子之后， 胸主动脉在 ＰＥ 的刺激下的收缩

明显得到了抑制， 在 ＡＣＨ 的刺激下的舒张有明显

的促进作用。 结果表明车前子对于高血压大鼠的血

管舒缩功能有着改善作用， 这可能是车前子降血压

作用的重要途径之一。
另外， 血管内皮功能障碍在高血压的发病及其

所致的慢性并发症中起重要作用。 ＮＯ 和 ＥＴ⁃１ 之

间复杂的相互作用可以促使血管内皮功能障碍的发
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生。 ＥＴ⁃１ 与血压水平呈正相关外， 与靶器官损害

程度呈平行关系， 因此， ＥＴ⁃１ 在高血压病及其并

发症的诊断和疗效判定上有重大的意义。 ＮＯ 是内

皮细胞产生的具有可扩散性、 扩张血管的一种物

质， 内皮细胞释放的 ＮＯ 在生理状态下可使内皮下

血管平滑肌细胞处于增殖静止状态从而达到抗血管

壁增殖的作用［１３⁃１４］， 因此对于血压的调控同样起

着重要的作用。 而给予药物车前子之后， 模型大鼠

中 ＥＴ⁃１ 和 ｅＮＯＳ 的水平显著降低， 表明调节内皮

细胞功能亦是车前子降血压的重要途径之一。
综上所述， 车前子对 ＳＨＲ 有着良好的降低血

压作用， 其对 ＳＨＲ ＲＡＡＳ 中紊乱 Ｒｅｎｉｎ、 ＡＣＥ、
ＡｎｇⅡ、 ＡＬＤ 水平， 血管舒张和收缩功能障碍以及

血管内皮相关功能 ＥＴ⁃１ 和 ｅＮＯＳ 紊乱的改善作用

可能是降低血压的重要途径。
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