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摘要： 目的　 考察拳卷地钱乙醇提取物 ＨＰＬＣ 指纹图谱与其抗急性肝损伤的谱效关系。 方法 　 建立 ＨＰＬＣ 指纹图谱

后， 探讨药材乙醇提取物对四氯化碳诱导急性肝损伤大鼠的保护作用， 对指纹图谱中共有峰成分含量与其抗急性肝损

伤活性进行灰色关联分析和多元线性回归分析。 结果　 １１ 批样品指纹图谱中有 １１ 个共有峰， 与其抗急性肝损伤作用

的关联度均大于 ０􀆰 ７４０， 以芹菜素最高。 与模型组比较， 各样品均可降低血清 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 水平 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１），
抗 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 谱效关系方程 Ｐ＜０􀆰 ０１， Ｒ２ 分别为 ０􀆰 ９６０、 ０􀆰 ９２９。 结论　 拳卷地钱乙醇提取物及其中某些成分与该药材

抗急性肝损伤有关， 以芹菜素作用最强。
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　 　 地钱又称地衣， 喜生于阴湿之地， 广泛分布于全国各

地， 其药用始载于 《名医别录》， 其味淡， 性凉， 归肝经，
具有清热利湿、 解毒敛疮之功效， 主治湿热黄疸、 疮痈肿

毒、 毒蛇咬伤、 水火烫伤、 骨折、 刀伤等［１］ 。 广西境内有

地 钱 Ｍａｒｃｈａｎｔｉａ ｐｏｌｙｍｏｒｐｈａ Ｌ．、 粗 裂 地 钱 Ｍａｒｃｈａｎｔｉａ
ｐａｌｅａｃｅａ Ｂｅｒｔ．、 拳卷地钱 Ｍａｒｃｈａｎｔｉａ ｃｏｎｖｏｌｕｔａ Ｇａｏ ｅｔ Ｃｈａｎｇ３
种地钱属植物， 以拳卷地钱为主， 为广西民间常用中草

药［２］ ， 常用其外治烫伤骨折、 体癣、 溃疡不愈合， 内治黄

疸型肝炎， 均取得良好效果［３］ 。
中药化学成分复杂多样， 不同成分协同发挥药效作用。

在研究谱效关系时， 需要将能展现中药 “有效组分群” 的

指纹图谱与功效相结合来反映其中化学成分与药效的内在

联系， 才能建立起中药与药效基本一致的、 能全面反映产

品内在质量的质量标准［４⁃６］ ， 但尚无拳卷地钱在该方面的报

道。 因此， 本实验建立了 １１ 个产地的拳卷地钱乙醇提取物

的 ＨＰＬＣ 指纹图谱， 通过灰色关联分析、 多元线性回归分

析与其四氯化碳诱导大鼠急性肝损伤保护作用的谱效关系，
以期为该药材用于衡量抗急性肝损伤保护作用的程度提供

条件， 对评价其内部质量具有重要意义。
１　 材料

１􀆰 １　 试剂与药物　 从广西采集 １１ 批拳卷地钱 （编号 Ａ１～
Ａ１１）， 经广西中医药大学韦松基教授鉴定为拳卷地钱

Ｍａｒｃｈａｎｔｉａ ｃｏｎｖｏｌｕｔａ Ｇａｏ ｅｔ Ｃｈａｎｇ， 具体信息见表 １。 芹菜素

对照品 （２０ ｍｇ， 纯度 ９９􀆰 ２％ ， 中国食品药品检定研究院，
批号 １１１９０１⁃２０１６０３）。 吐温⁃８０ 购自天津富宇精细化学试剂

有限公司； ＣＣｌ４、 水合氯醛均购于国药集团化学试剂有限

公 司； 联 苯 双 酯 滴 丸 （ １􀆰 ５ ｍｇ × ２５０ 丸 ／瓶， 批 号

Ａ０２１５０１２３， 日用量 ２２􀆰 ５～ ４５ ｍｇ） 购于万邦德制药集团股

份有限公司； ＡＬＴ ／ ＧＰＴ 试剂盒 （批号 １８０９１５）、 ＡＳＴ 试剂

盒 （批号 １８０８１１） 均购自南京建生物工程有限公司。 甲

醇、 乙腈为色谱纯 （美国 Ｆｉｓｈｅｒ 公司）； 甲醇、 ９５％ 乙醇、
无水乙醇为分析纯 （国药集团化学试剂有限公司）； 磷酸

为色谱纯 （天津市科密欧化学试剂有限公司）； 冰乙酸为

色谱纯 （天津大茂化学试剂厂）。
表 １　 样品信息

编号 来源 采集时间

Ａ１ 贺州市昭平县 ２０１７􀆰 ０５
Ａ２ 梧州市苍梧县 ２０１８􀆰 ０３
Ａ３ 贵港市港北区 ２０１８􀆰 ０５
Ａ４ 贺州市八步区 ２０１８􀆰 ０４
Ａ５ 河池市环江县 ２０１７􀆰 ０５
Ａ６ 南宁市马山县 ２０１７􀆰 ０５
Ａ７ 梧州市蒙山县 ２０１８􀆰 ０４
Ａ８ 桂林市平乐县 ２０１７􀆰 ０５
Ａ９ 桂平市平南县 ２０１７􀆰 ０５
Ａ１０ 玉林市容县 ２０１８􀆰 ０４
Ａ１１ 南宁市宾阳县 ２０１７􀆰 ０５

１􀆰 ２　 仪器 　 Ａｇｉｌｅｎｔ １２６０ 高效液相色谱仪， 配置 Ｇ⁃１３１１Ｃ
四元泵、 二极管阵列检测器、 Ａｇｉｌｅｎｔ １２６０ ｓｅｒｉｅｓ 色谱工作

站 （美国安捷伦科技公司）； ＫＱ⁃５２００ 超声波清洗器 （昆
山市超声仪器有限公司）； 电子分析天平 ［赛多利斯科学
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仪器 （北京） 有限公司］； 电热恒温鼓风干燥箱 （上海一

恒科学仪器有限公司）； 高速万能粉碎机 （天津市泰斯特

仪器有限公司）； ＨＨ⁃Ａ６ 数显恒温水浴锅 （金坛市医疗仪

器厂）； ＴＧＬ⁃１６Ｇ 型高速台式离心机 （上海安亭科学仪器

厂）； Ｍｉｌｌｉｐｏｒｅ Ｄｉｒｅｃｔ⁃Ｑ３， ５， ８ 纯水 ／超纯水一体机 （德国

默克公司）； ５８１０Ｒ 低温冷冻离心机 （德国 Ｅｐｐｅｎｄｏｒｆ 公

司）； 动物电子天平 （美国双杰公司）。
１􀆰 ３　 动物 　 ＳＰＦ 级健康 ＳＤ 大鼠， 雄性， 体质量 （２００±
２０） ｇ， 由湖南斯柯达生物科技股份有限公司提供， 实验动

物生产许可证号 ＳＣＸＫ （湘） ２０１６⁃０００２， 实验动物质量合

格证号 ４３００４７０００５０１２６， 于通风、 清洁、 安静、 温湿度适

宜的环境中适应性喂养 １ 周， 其间自由饮水进食。
２　 方法与结果

２􀆰 １　 乙醇提取物制备 　 取 １１ 批前期处理好的药材。 按照

文献［７］报道的方法进行提取。 ２５０ ｇ 样品用 ８０％ 乙醇回流

提取 ３ 次， 每次 ０􀆰 ５ ｈ， 料液比为 １ ∶ １５， 过滤合并滤液，
减压蒸馏回收乙醇， 蒸至约 ４００ ｍＬ 后转入蒸发皿， 蒸至浸

膏状， 即得。 再采用萃取硅胶柱层析法纯化提取物， 干法

装柱， 将浸膏状提取物与硅胶按 １ ∶ １ 比例拌样， ７０％ 甲醇

洗脱， 减压蒸馏回收甲醇， 药液浓缩至浸膏状进行冷冻干

燥， 得到冻干粉， 编号与表 １ 一致。
２􀆰 ２　 ＨＰＬＣ 指纹图谱建立

２􀆰 ２􀆰 １　 色谱条件　 ＩｎｅｒｔＳｕｓｔａｉｎＣ１８色谱柱 （２５０ ｍｍ×４􀆰 ６ ｍｍ，
５ μｍ）； 流动相乙腈 （ Ａ） ⁃０􀆰 １％ 磷酸 （ Ｂ）， 梯度洗脱

（０～３０ ｍｉｎ， ５％ ～ ２８％ Ａ； ３０ ～ ７８ ｍｉｎ， ２８％ ～ ８０％ Ａ； ７８ ～
８８ ｍｉｎ， ８０％ Ａ； ８８～１００ ｍｉｎ， ２０％ ～１００％ Ａ）； 柱温 ３０ ℃；
体积流量 １􀆰 ０ ｍＬ ／ ｍｉｎ； 检测波长 ２７０ ｎｍ； 进样量 １０ μＬ。
２􀆰 ２􀆰 ２　 供试品溶液制备 　 精密称定 “２􀆰 １” 项下冻干粉

（Ａ１０） ０􀆰 ２ ｇ， 置于 ５０ ｍＬ 锥形瓶中， ２５ ｍＬ 甲醇超声

（１００ Ｈｚ、 ３０ Ｈｚ） 提取 ５ ｍｉｎ， 溶解后冷却静置至室温， 甲

醇补足减失的质量， 摇匀， 滤过， 取续滤液， 即得。
２􀆰 ２ ３　 对照品溶液制备　 精密称取干燥至恒重的芹菜素对

照品 ０􀆰 ５８ ｍｇ， 置于 ２５ ｍＬ 量瓶中， 甲醇溶解定容至刻度，
摇匀， 即得 （０􀆰 ０２３ ２ ｍｇ ／ ｍＬ）。
２􀆰 ２􀆰 ４　 图谱生成　 将对照品、 供试品溶液按在 ２􀆰 ２􀆰 １” 项

色谱条件下进样测定， 采用国家药典委员会 “中药色谱指

纹图谱相似度评价系统 （２０１２Ａ 版） ”， 将供试品溶液中

的色谱峰数据以中位数法生成对照指纹图谱， 得到 １１ 个共

有峰， 见图 １～３。

图 １　 １１ 批样品 ＨＰＬＣ 指纹图谱

图 ２　 共有峰 ＨＰＬＣ 色谱图

１． 芹菜素

图 ３　 芹菜素对照指纹图谱

２􀆰 ３　 抗急性肝损伤研究

２􀆰 ３􀆰 １　 分组　 １４０ 只大鼠随机分成 １４ 组， 每组 １０ 只， 分

别为空白组 （正常大鼠灌胃给予 １ ｍＬ ／ １００ ｇ 蒸馏水， 每天

１ 次， 连续 １０ ｄ）、 模型组 （造模大鼠灌胃给予 １ ｍＬ ／ １００ ｇ
蒸馏水， 每天 １ 次， 连续 １０ ｄ）、 阳性药组 （造模大鼠灌胃

给予 ３ ｍｇ ／ ｋｇ 联苯双酯滴丸混悬液［８⁃９］ ， 每天 １ 次， 连续

１０ ｄ）、 乙醇提取物组 Ａ１ ～ Ａ１１ （ 造模大鼠灌胃给予

１００ ｍｇ ／ ｋｇ乙醇提取物混悬液［１０］ ， 每天 １ 次， 连续 １０ ｄ）。
２􀆰 ３􀆰 ２　 模型建立　 各组大鼠连续灌胃给药 １０ ｄ， 于第 １０
天给药后 ２ ｈ 开始造模， 当天大鼠禁食不禁水。 除空白组

外， 其余各组大鼠均腹腔注射含 １０％ 四氯化碳的花生油液，
剂量 ５ ｍＬ ／ ｋｇ［１０］ ， 建立急性肝损伤模型。
２􀆰 ３􀆰 ３　 指标检测　 大鼠末次灌胃给药后禁食， ２４ ｈ 后采集

指标， 称定体质量， 腹腔注射 １０％ 水合氯醛溶液麻醉后，
腹主动脉取血， ４ ℃下 ５ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １５ ｍｉｎ， 取血清，
－８０ ℃ 下 冷 冻 保 存。 采 用 ＥＬＩＳＡ 法， 检 测 ＡＬＴ、 ＡＳＴ
水平［１１］ 。
２􀆰 ３􀆰 ４　 结果分析　 通过 ＳＰＳＳ ２１􀆰 ０ 软件进行处理， 组间比

较采用两样本均数 ｔ 检验， 以 Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异具有统计学意

义， 结果见表 ２。 由此可知， 与空白组比较， 模型组 ＡＳＴ、
ＡＬＴ 水平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比较， 各给

药组 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 水平均降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）。
２􀆰 ４　 谱效关系研究

２􀆰 ４􀆰 １　 灰色关联度分析　 灰色关联分析法是衡量因素间关

联程度的分析方法， 亦称 “灰色关联度”， 来自于 ２０ 世纪

８０ 年代邓聚龙教授提出并创立的一门新兴学科———灰色系

统理论［１２］ ， 近年来该方法在中药谱效关系研究中的应用较

为广泛。
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表 ２　 乙醇提取物对血清 ＡＬＴ、 ＡＳＴ 水平的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）
组别 剂量 ／ （ｍｇ·ｋｇ－１） ＡＬＴ ／ （ＩＵ·Ｌ－１） ＡＳＴ ／ （ＩＵ·Ｌ－１）

空白组 — ９􀆰 ８５２±５􀆰 ９４１ １０􀆰 ３４４±１􀆰 ４３４
模型组 — ３１􀆰 ３２７±２１􀆰 １２３∗∗ ２１􀆰 １７０±４􀆰 ２４６＃＃

阳性药组 ３ １１􀆰 １２４±９􀆰 ６２８＃＃ １３􀆰 ８７６±２􀆰 ７４５∗∗

乙醇提取物组 Ａ１ １００ １９􀆰 ５６７±１６􀆰 １８６＃ １４􀆰 ０３４±１􀆰 ５０５＃

乙醇提取物组 Ａ２ １００ １７􀆰 ５７２±１３􀆰 ３３８＃＃ １３􀆰 ９５８±１􀆰 ２５４＃

乙醇提取物组 Ａ３ １００ １５􀆰 ７５９±１３􀆰 ４３７＃＃ １２􀆰 ５５４±１􀆰 ７５８＃＃

乙醇提取物组 Ａ４ １００ １１􀆰 ５３４±９􀆰 ５９６＃＃ １２􀆰 ７１５±１􀆰 ４７６＃＃

乙醇提取物组 Ａ５ １００ ９􀆰 ４９８±７􀆰 ７７７＃＃ １３􀆰 ３０７±１􀆰 ５９９＃

乙醇提取物组 Ａ６ １００ １４􀆰 ７６９±１１􀆰 ４０７＃＃ １３􀆰 ３４７±１􀆰 ６０４＃

乙醇提取物组 Ａ７ １００ １７􀆰 ６５９±７􀆰 ４５０＃＃ １１􀆰 ３１５±２􀆰 ３３７＃＃

乙醇提取物组 Ａ８ １００ １５􀆰 ５９２±８􀆰 ５９１＃＃ ９􀆰 ８５６±１􀆰 ６２５＃＃

乙醇提取物组 Ａ９ １００ １８􀆰 ８５８±１０􀆰 ２１１＃ １３􀆰 １３６±３􀆰 ５５９＃

乙醇提取物组 Ａ１０ １００ ２１􀆰 ２５２±１０􀆰 ３８６＃ １１􀆰 ４００±３􀆰 ６７０＃＃

乙醇提取物组 Ａ１１ １００ １８􀆰 １１７±１０􀆰 ５７６＃ １３􀆰 １９０±２􀆰 ９４４＃

　 　 注：与空白组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１；与模型组比较，＃Ｐ＜０􀆰 ０５，＃＃Ｐ＜０􀆰 ０１。

　 　 本实验将指纹图谱共有峰的相对峰面积作为子序列

（表 ３）， 抗急性肝损伤的药效指标 （ＡＳＴ、 ＡＬＴ） 作为母序

列 （表 ４）， 采用均值法分别对参考序列、 比较序列进行无

量纲化处理， 计算灰色关联系数、 关联序， 结果见表 ５。
由此可知， 各共有峰与 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 的相关系数均大于

０􀆰 ７４９， 即与药效具有较密切的相关性， 其中 ５、 １ 号峰关

联度较高 （＞０􀆰 ９）， 表明乙醇提取物抗急性肝损伤的作用

是通过其内部 “有效组分群” 的协同作用所致， 贡献值依

次为 ５ 号峰 （芹菜素） ＞１ 号峰＞９ 号峰＞６ 号峰＞７ 号峰＞２
号峰＞１１ 号峰＞４ 号峰＞９ 号峰＞８ 号峰＞３ 号峰。

表 ３　 各共有峰相对峰面积

编号 Ａ１ Ａ２ Ａ３ Ａ４ Ａ５ Ａ６ Ａ７ Ａ８ Ａ９ Ａ１０ Ａ１１
１ １􀆰 ５０６ ０􀆰 ７４４ ０􀆰 ０５０ ０􀆰 ８５４ ０􀆰 ７４４ ０􀆰 １５０ ０􀆰 １６０ ０􀆰 ２１１ ０􀆰 ６６８ ０􀆰 ６０５ ０􀆰 １６０
２ ０􀆰 ２３４ ０􀆰 １８８ ０􀆰 ２３９ ０􀆰 １２３ ０􀆰 １８８ ０􀆰 ２３４ ０􀆰 ０３４ ０􀆰 ０５３ ０􀆰 １１９ ０􀆰 ３１０ ０􀆰 ０３４
３ ０􀆰 ３９２ ０􀆰 ２１５ ０􀆰 ２６８ ０􀆰 ５２０ ０􀆰 ０８０ ０􀆰 １６１ ０􀆰 １７１ ０􀆰 １１４ ０􀆰 １６９ ０􀆰 ３９５ ０􀆰 １７１
４ ０􀆰 ９２２ ０􀆰 ６６２ ０􀆰 ５７０ ２􀆰 ０１５ ０􀆰 ６６２ ０􀆰 ３２３ ０􀆰 ３４３ ０􀆰 １１３ ０􀆰 ５６８ ０􀆰 ９５９ ０􀆰 ３４３
５ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００ １􀆰 ０００
６ ０􀆰 ２５９ ０􀆰 ３３７ ０􀆰 ２１４ １􀆰 １６４ ０􀆰 ３３７ １􀆰 ０２５ １􀆰 ２２５ ０􀆰 ０６８ ０􀆰 ３５３ ０􀆰 ６０８ １􀆰 ２２５
７ ０􀆰 ２９７ ０􀆰 ９９０ ０􀆰 １３６ １􀆰 ５７４ ０􀆰 ９９０ １􀆰 ３２９ １􀆰 ４２９ ０􀆰 １０８ ０􀆰 ９９９ ０􀆰 ６０１ １􀆰 ４２９
８ ０􀆰 ５０９ ０􀆰 ３０８ ０􀆰 ５９４ ０􀆰 ９６８ ０􀆰 ３０８ ０􀆰 ３７８ ０􀆰 ４７８ ０􀆰 １１８ ０􀆰 １５２ ０􀆰 ５４４ ０􀆰 ４７８
９ ３􀆰 ７８３ １􀆰 ５２２ １􀆰 ６２４ １􀆰 ８９５ １􀆰 ５２２ １􀆰 ８８６ １􀆰 ５８６ ０􀆰 ２２６ １􀆰 ４４２ ０􀆰 ６４３ １􀆰 ５８６
１０ ０􀆰 ６２０ ０􀆰 １９６ ０􀆰 ６４１ １􀆰 ４２４ ０􀆰 １９６ ０􀆰 ８６７ ０􀆰 ７６７ ０􀆰 １５３ ０􀆰 １７６ ０􀆰 １７７ ０􀆰 ７６７
１１ ２􀆰 ３１２ ０􀆰 ９３４ １􀆰 １４５ ２􀆰 ８３７ ０􀆰 ９３４ １􀆰 １７８ １􀆰 １６８ ０􀆰 ２２８ ０􀆰 ４５８ １􀆰 １１１ １􀆰 １６８

表 ４　 １１ 批样品血清 ＡＬＴ、 ＡＳＴ 水平降低率

编号 ＡＳＴ ／ ％ ＡＬＴ ／ ％ 编号 ＡＳＴ ／ ％ ＡＬＴ ／ ％
Ａ１ ３４ ２１ Ａ７ ２５ １９
Ａ２ ３２ ２４ Ａ８ １９ １２
Ａ３ ２４ ２９ Ａ９ ２８ ３６
Ａ４ ２９ ２９ Ａ１０ ２４ ２３
Ａ５ ２６ ３４ Ａ１１ ２８ １７
Ａ６ ３７ １２

表 ５　 各共有峰与 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 水平降低率的关联度

ＡＳＴ 关联度 关联序 ＡＬＴ 关联度 关联序
１ ０􀆰 ９４９ ２ １ ０􀆰 ９０７ ２
２ ０􀆰 ８６７ ６ ２ ０􀆰 ８９６ ６
３ ０􀆰 ７４８ １１ ３ ０􀆰 ７６６ １１
４ ０􀆰 ８４７ ８ ４ ０􀆰 ８１８ ８
５ ０􀆰 ９６０ １ ５ ０􀆰 ９９９ １
６ ０􀆰 ８７７ ４ ６ ０􀆰 ９０７ ４
７ ０􀆰 ８７１ ５ ７ ０􀆰 ８７３ ５
８ ０􀆰 ７５９ １０ ８ ０􀆰 ８２０ １０
９ ０􀆰 ８９４ ３ ９ ０􀆰 ９００ ３

１０ ０􀆰 ８２６ ９ １０ ０􀆰 ８０３ ９
１１ ０􀆰 ８６１ ７ １１ ０􀆰 ８５１ ７

２􀆰 ４􀆰 ２　 多元线性回归分析　 选择各共有峰相对峰面积的量

化特征峰数据作为自变量 （Ｘ）， 成分峰依次设为 Ｘ１、 Ｘ２、
……、 Ｘ１１， 给药组 ＡＳＴ、 ＡＬＴ 水平降低率分别作为 Ｙ１、
Ｙ２， 采用 ＳＰＳＳ ２１􀆰 ０ 软件， 通过后退法建立多元线性回归

方程。 结果， Ｘ１、 Ｘ８ 与抗 ＡＳＴ 呈正相关， 而 Ｘ２ 与抗 ＡＳＴ
效应呈负相关， 谱效关系方程为 Ｙ１ ＝ ０􀆰 ２８９ ＋ ０􀆰 ００８Ｘ１ －

０􀆰 ０１５Ｘ２ ＋ ０􀆰 ００８Ｘ８ （Ｐ ＜ ０􀆰 ０１， Ｒ２ ＝ ０􀆰 ９６０）； Ｘ５、 Ｘ８ 与抗

ＡＬＴ 效应呈正相关， 谱效关系方程为 Ｙ２ ＝ ０􀆰 ２４５＋０􀆰 ０１５Ｘ５ －

０􀆰 ０３４Ｘ８ （Ｐ＜０􀆰 ０１， Ｒ２ ＝ ０􀆰 ９２９）， 表明方程中各自变量均有

显著相关性。
３　 讨论

灰色关联度分析作为一种对模糊系统研究的有效手段，
目前在各个行业领域中得到了广泛应用［１３］ ， 将其应用于中

药材质量差异评价也是一种趋势， 它能描述系统发展过程

中各因素之间的相对变化， 适用于解决中药多成分、 多类

别、 多指标的复杂体系的问题， 而多元线性回归分析是研

究 １ 个因变量 （Ｙ） 与 １ 个或多个自变量 （Ｘ） 之间是否存
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在线性关系的方法［１４］ 。 由于相关分析方法中包括灰色关联

度分析， 而多元线性回归分析是其中 １ 个分支， 是将变量

相关关系转变为函数关系并建立表达式， 用于研究变量间

数量变动关系的分析方法， 故灰色关联分析是多元线性回

归分析的基础， 两者既相互区别， 又相辅相成。 因此， 本

实验采用灰色关联分析和多元线性回归分析研究拳卷地钱

乙醇提取物 ＨＰＬＣ 指纹图谱与其对四氯化碳诱导大鼠急性

肝损的保护作用的谱效关系， 以期探索指纹图谱和药效之

间的相关性。
结果， 各色谱峰与药效的相关系数均大于 ０􀆰 ７， 指纹

图谱所建立的特征峰与拳卷地钱乙醇提取物抗急性肝损伤

药效均呈正相关， 表明芹菜素及其他未确定结构的化合物

是其活性的基础物质， 与其药效有较大关联。 根据关联度

大小， 确定 １１ 个特征峰对抗急性肝损伤作用贡献的依次序

为 ５ 号峰 （芹菜素） ＞１ 号峰＞９ 号峰＞６ 号峰＞７ 号峰＞２ 号

峰＞１１ 号峰＞４ 号峰＞９ 号峰＞８ 号峰＞３ 号峰， 关联度越大，
活性越强。

多元线性回归后退法是在灰色关联分析结果的基础上，
通过 ＳＰＳＳ ２１􀆰 ０ 软件将拳卷地钱乙醇提取物 ＨＰＬＣ 指纹图

谱峰信息与抗急性肝损伤药效相结合， 建立谱效关系方程，
以进一步了解各共有峰与抗急性肝损伤药效的关系， 同时

验证灰色关联度分析的可行性与可靠性。 本实验通过 ８ 批样

品的共有峰和药效数据建立拳卷地钱乙醇提取物抗急性肝损

伤谱效关系方程， 分别为抗 ＡＳＴ， Ｙ１ ＝ ０􀆰 ２８９ ＋ ０􀆰 ００８Ｘ１－

０􀆰 ０１５Ｘ２＋０􀆰 ００８Ｘ８ （Ｐ＜０􀆰 ０１， Ｒ２ ＝ ０􀆰 ９６０）， Ｘ１ ＞Ｘ２ ＞Ｘ８； 抗

ＡＬＴ， Ｙ２ ＝ ０􀆰 ２４５ ＋ ０􀆰 ０１５Ｘ５ － ０􀆰 ０３４Ｘ８ （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０１， Ｒ２ ＝
０􀆰 ９２９）， Ｘ５＞Ｘ８， 与灰色关联度分析结果基本一致， 而且

该方程合理有效， 可用于抗急性肝损伤药效的预测， 并对

各共有特征峰所代表化学成分与抗急性肝损伤药效的关系

有更深入的了解， 在一定程度上解决了成分与药效断层的

问题， 对该药材全面的质量分析具有重要的理论意义和实

践价值。
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