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摘要# 目的!观察血必净注射液对严重烧伤大鼠血清炎症因子含有量及脏器功能的影响’ 方法!将 %’ 只 -C大鼠随机
分为假烧伤组& 模型组& 常规处理组& 血必净注射液小( 中( 大剂量组& 每组 ’ 只’ 制备烧伤大鼠模型并给予相应药
物’ 造模后 #% =取血& 分别采用生化法及4>?-@检测血清丙氨酸转氨酶 "@>0#( 天冬氨酸转氨酶 "@-0#( 乳酸脱氢
酶 ">CB#( 肌酸激酶 ".[#( 尿素氮 "bED#( 肌酐 ".W#( 肿瘤坏死因子)" "0DA)"#( 白细胞介素)"$ "?>)"$#(
白细胞介素)3 "?>)3# 含有量& 采用 ,0)V.,法检测外周血淋巴细胞中 \(!O5,D@水平’ 结果!严重烧伤后& 模型
组( 常规处理组( 血必净注射液小剂量组血清 @>0( @-0( >CB( .[( bED( .W含有量升高& 同时伴有 0DA)"( ?>)
"$( ?>)3 含有量及\(!O5,D@水平升高 ")f&F&( 或)f&F&"#$ 血必净注射液中( 大剂量组的上述指标水平低于模
型组 ")f&F&( 或)f&F&"#& 部分指标数据低于常规处理组 ")f&F&( 或)f&F&"#’ 结论!血必净注射液可改善严
重烧伤大鼠重要脏器功能& 其机制可能与抑制\(!O5,D@& 从而减少0DA)"( ?>)"$( ?>)3 的产生有关’
关键词! 血必净注射液$ 烧伤$ 核转录因子)&b$ 肿瘤坏死因子)"$ 白介素
中图分类号! ,#’(F(!!!!!文献标志码! b!!!!!文章编号! "&&")"(#’"#&"3#&%)&+&()&%
!"#!"&F*+3+GH$7IIJ$"&&")"(#’F#&"3F&%F&%"

!!烧伤是较为常见的一种突发性意外伤害& 对于严重烧
伤患者& 需要及时给予补充液体( 控制感染( 防治休克等
措施’ 此外& 严重烧伤后大量炎症介质的产生和释放会导
致烧伤早期机体重要脏器的损伤& 因此在早期抑制过度炎
症反应成为治疗严重烧伤的关键’ 血必净注射液是由川芎(
赤芍( 丹参( 红花( 当归组成的中药制剂& 具有抗炎( 改
善免疫功能( 保护组织细胞等作用’ 临床研究表明& 血必
净注射液 "OQ1\7H7JM?JH1:S7;J# 能减轻过度炎性反应& 有
效保护重度烧伤患者早期各重要脏器功能)"* ’ 本研究通过
观察血必净注射液对严重烧伤大鼠血清炎症因子含有量的
影响& 探讨其对严重烧伤大鼠重要脏器功能的保护作用机
制& 以期为其临床治疗严重烧伤提供理论依据和应用指导’
JK实验材料
"F"!实验动物!-VA级 -C大鼠 %’ 只& 雌雄各半& 体质量
"##& e#&# M’ 由甘肃中医药大学 -VA级动物实验中心提
供’ 实验动物质量合格证编号为 -.O[ "甘# #&"")&&&"’
"F#!药物及主要试剂!血必净注射液 "天津红日药业股份
有限公司& 批号 "*&+""&"& 规格为 "& 5>G支#$ ?>)3( ?>)
"$( 0DA)"双抗体夹心酶联免疫吸附试验 "4>?-@# 试剂
盒 "武汉博士德生物工程有限公司#$ 0W7h;2"美国 ?JY7SW;)
M1J公司#$ ])]>_逆转录酶 "美国VW;51M6公司#$ -Kb,
VW751-:W7XS0],0)V.,试剂盒 "宝生物工程 )大连* 有限
公司#’

"F*!主要仪器!台式高速低温离心机 "德国 B1W61QI公
司#$ 3’& 型全波长酶标检测仪 "美国 b7;),6< 公司#$ 全
自动生化分析仪 "美国亚培公司#$ -"&&&0]型 V.,仪 "美
国b7;),6<公司#’
LK方法
#F"!动物分组!大鼠按体质量分层随机分为假烧伤组& 模
型组& 常规处理组& 血必净注射液小( 中( 大剂量组& 每
组 ’ 只’
#F#!模型制备及给药!用 ’!硫化钠溶液脱去大鼠背部
毛’ "&!水合氯醛 "* 5>ĜM# 腹腔注射麻醉大鼠后& 将
假烧伤组大鼠背部脱毛区置于 *3 d温水中持续烫伤 "# I造
成假烧伤& 其余各组背部脱毛区置于 "&& d热中水 "# I&
造成 *&!总体表面积 "0b-@# ’度烧伤 "病理切片证实&
以下统称烧伤#’ 烧伤后立即给药’ 假烧伤组及模型组大
鼠腹腔注射生理盐水 ’ 5>ĜM& 常规处理组大鼠腹腔注射
乳酸钠林格注射液 %& 5>ĜM补液& 血必净注射液小( 中(
大剂量组分别按 %( ’( "3 5>ĜM腹腔注射 "相当于临床最
小用药剂量的 (( "&( #& 倍#’
#F*!标本采集!烧伤后 #% =& "&!水合氯醛 "* 5>ĜM#
腹腔注射麻醉& 心脏采血’ 每只大鼠取 " 5>全血& 用于分
离淋巴细胞& 检测 \(!O5,D@表达水平’ 剩余血分离血
清& 用于血清生化指标及炎症因子含有量检测’ g#& d冰
箱备存’
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#F%!检测指标
#F%F"!大体观察!观察各组大鼠的精神状态( 活动( 进
食( 饮水( 是否死亡等异常情况’
#F%F#!血清生化指标检测!应用全自动生化分析仪测定各
组大鼠血清@>0( @-0( >CB( .[( bED( .W水平’
#F%F*!血清0DA)"( ?>)"$( ?>)3 含有量检测!采用4>?-@
法测定各组大鼠血清炎症因子 0DA)"( ?>)"$( ?>)3 含有
量& 检测方法严格按照试剂盒说明书操作’
#F%F%!外周血淋巴细胞中 \(!O5,D@表达水平检测!用
淋巴细胞分离液分离淋巴细胞& 冲洗后& 加入 " 5>0W7h;2
提取总 ,D@’ 总 ,D@ "" !M# 经反转录合成 :CD@第 "
链’ 引物由VW751W*软件设计& 经D.b?数据库检测& 由上
海生工生物工程公司合成’ \(!O"#++ \X#! 正向引物为 (j)
L@0@L...00L.@0..00@.)*j& 反 向 引 物 为 (j)L.0L.)
.000LL0.000.0.L)*j’ !E+.742 ""%/ \X#! 正向引物为 (j)
.L00L@0.@0.@.0@0.LL.)*& 反 向 引 物 为 (j)@L.)
.L0.000@.LL@0L0.@)*j’ 扩增条件! +% d预变性 "& 57J&
活化06M酶$ +% d变性 "( I& (( d退火 3& I& /# d延伸
( 57J& 扩增 %& 个循环结束’ 读取 .S":T:21S=W1I=;2<# 值&
根据.S值计算样品中 :CD@的相对含有量’ =.Sn各组目
的基因的 .S值 g内参 !E+.742 的 .S值$ ==.Sn各组 =.S
值g正常组=.S值的均值& 所有样品中 :CD@的相对含有
量n# g==.S’

#F(!统计学分析!所有实验数据采用 -V-- "’F& 软件进行
统计分析& 计量资料用均数 e标准差 "@e6# 表示& 采用
单因素方差分析$ 多组资料两两比较采用>-C法’
MK结果
*F"!大体观察!烧伤后 #% = 内& 模型组大鼠蜷缩不动&
精神萎靡& 活动减少& 饮食饮水明显减少& 体温升高& 对
外界刺激反应减弱& 而假烧伤组与给药前比较无明显差异$
血必净注射液小剂量组大鼠的一般情况和模型组相似$ 血
必净注射液中( 大剂量组程度有所减轻’ 各组大鼠均未出
现死亡’
*F#!血清生化指标含有量!全自动生化仪检测结果表明&
烧伤后 #% =& 模型组和常规处理组大鼠血清中 @>0( @-0(
>CB( .[( bED( .W水平明显高于假烧伤组 ")f&F&( 或
)f&F&"#& 提示严重烧伤后可引起大鼠重要脏器功能损
害& 且常规使用乳酸林格液处理对脏器功能无明显保护作
用’ 与模型组比较& 血必净注射液小剂量组上述生化指标
变化无统计学意义 ")p&F&(#& 血必净注射液中剂量组
.[和bED含有量下降 ")f&F&(#& 血必净注射液大剂量
组除@-0外& 其余指标含有量均下降 ")f&F&( 或 )f
&F&"#& 且.[和 bED水平低于常规处理组 ")f&F&(#’
实验结果提示血必净注射液可保护炎症烧伤后大鼠重要脏
器功能’ 结果见表 "’

表 JK各组大鼠血清生化指标检测结果 %!O"& #P‘’

组别
@>0G

"?E+>g"#

@-0G

"?E+>g"#

>CBG

"?E+>g"#

.[G

"?E+>g"#

bEDG

"55;2+>g"#

.WG

"!5;2+>g"#
假烧伤组 %/F/# e(F"/! ’&F#* e+F’( #%3F#3 e"3F(&! *"#F*( e#/F#3! %F"# e&F*(! *&F%’ e*F++!
模型组 (’F3% e/F#&"" +(F#( e"%F/"" #/+F&/ e#*F#("" *((F*/ e*#F(3"" %F/+ e&F%""" *+F(( e3F*3""

常规处理组 (’F"/ e+F&#"" +%F#* e""F#/" #/(F(/ e#(F&’" *(#F/3 e#%F(("" %F3/ e&F#+"" */F## e/F#/"

血必净注射液小剂量组 (/F’+ e’F%""" +"F/3 e"(F"* #/#F*/ e"+F/’" *%(F#/ e"+F%&" %F3+ e&F#3"" *3F’’ e(F##"

血必净注射液中剂量组 (%F"# e*F3+" ’3F&* e"&F%/ #3#F/" e#"F+/ *#’F+" e#(F/*& %F%" e&F#/& *3F*’ e%F3*"

血必净注射液大剂量组 ("F3* e(F3*& ’%F(" e""F/% #(’F+% e"3F&(& *#*F/’ e#&F("&r %F** e&F##&&r *#F’# e%F(’&

!!注! 与假烧伤组比较&")f&F&(&"")f&F&"$ 与模型组比较&&)f&F&(&&&)f&F&"$ 与常规处理组比较&r)f&F&(

*F*!血清炎症因子含有量!实验结果表明& 烧伤后 #% =&
模型组和常规处理组血清促炎因子 ?>)"$( ?>)3( 0DA)"含
有量升高& 与假烧伤组比较& 差异有统计学意义 ")f
&F&(或)f&F&"#$ 与模型组比较& 血必净注射液小( 中剂
量组血清促炎因子无显著性差异 ")p&F&(#$ 血必净注射

液大剂量组 ?>)"$( ?>)3 水平下降 ")f&F&(#& ?>)3 水平
甚至低于常规处理组 ")f&F&"#’ 实验结果提示严重烧伤
后大鼠血清炎症因子含有量迅速升高& 血必净注射液大剂
量可迅速降低炎症因子含有量& 而常规补液处理则无明显
抗炎作用’ 结果见表 #’

表 LK各组大鼠血清<FN8$$ ?E8J#$ ?E8Z 含有量 %!O"& /+X3E’

组别 2 0DA)" ?>)"$ ?>)3
假烧伤组 ’ "&3F&3 e"(F’" *%F(+ e%F&3 "#’F’’ e#&F("
模型组 ’ "*(F#/ e"+F%&"" %*F&& e%F*#"" "(%F// e#&F#+""

常规处理组 ’ "*&F(( e"/F’*" *+F’& e3F((" "(/F(# e"(F%’""

血必净注射液小剂量组 ’ "#’F+" e#(F/*" %#F## e(F*/"" "%%F(+ e#*F’/
血必净注射液中剂量组 ’ "#*F/’ e#&F(" %&F3# e*F/+" "*+F&# e"#F%/
血必净注射液大剂量组 ’ ""(F%+ e#"F*/ *3F’’ e(F##& "*"F#& e"(F&(&rr

!!注! 与假烧伤组比较&")f&F&(&"")f&F&"$ 与模型组比较&&)f&F&($ 与常规处理组比较&rr)f&F&"

*F%!血必净注射液对严重烧伤大鼠外周血淋巴细胞 \(!O
5,D@表达的影响!与假烧伤组比较& 烧伤后 #% = 模型组
和常规处理组大鼠 \(!O5,D@水平明显升高 ")f&F&"#&
血必净注射液小剂量组大鼠 \(!O5,D@表达水平略有下

降& 但仍高于假烧伤组 ")f&F&(#’ 血必净注射液中( 大
剂量组\(!O5,D@表达水平与假烧伤组比较& 无统计学差
异 ")p&F&(#$ 血必净注射液大剂量组\(!O5,D@表达水
平明显低于模型组 ")f&F&"#’ 实验结果提示& 严重烧伤
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后大鼠外周血淋巴细胞\(!O5,D@表达水平迅速升高& 血
必净注射液大剂量组可迅速降低\(!O5,D@水平& 但乳酸
格林液作用不明显’ 结果见表 *’
表 MK各组大鼠外周血淋巴细胞J*!3 3=F9含有量 %!O"’

组别 2 \(!O5,D@
假烧伤组 ’ &F*&% e&F&%"
模型组 ’ &F%&% e&F&/%""

常规处理组 ’ &F*+* e&F&3/""

血必净注射液小剂量组 ’ &F*/3 e&F&(+"

血必净注射液中剂量组 ’ &F*%+ e&F&%/
血必净注射液大剂量组 ’ &F*## e&F&%#&&r

!!注! 与假烧伤组比较&")f&F&(&"")f&F&"$ 与模型组比

较&&&)f&F&"$ 与常规处理组比较&r)f&F&(

UK讨论
烧伤后及时有效的液体复苏( 控制感染( 保护肠黏膜

损伤防止肠道菌群易位等措施是目前烧伤救治中的重要问
题’ 如严重烧伤后及时予乳酸林格液复苏可以抑制氧自由
基的形成( 改善烧伤后的循环血容量不足等& 但对于烧伤
后立即控制过度炎性反应& 预防或减轻器官功能损害程度&
还需做进一步处理’ 严重烧伤早期& 机体免疫防御系统因
受外来刺激而招募炎性细胞释放出大量的促炎介质& 如白
细胞介素 "7JS1W21Q^7JI& ?>I#( 趋化因子( 肿瘤坏死因子
"SQ5;WJ1:W;I7IP6:S;W& 0DA# 等& 它们可引起后续的全身炎
症反应综合征 "ITIS157:7JP26556S;WTW1IX;JI1ITJ<W;51&
-?,-#( 多器官功能障碍综合征 "5Q2S7X21;WM6J <TIPQJ:S7;J
ITJ<W;51& ]RC-#& 甚至危及患者生命)#)%* ’ 研究发现& 急
性严重烧伤后& 兔血清 0DA)"和 ?>)3 升高同时伴有肝酶
学( 心肌酶及肾功能指标异常& 提示血中炎症因子升高与
组织器官功能损害密切相关)(* ’ 在众多炎症因子中& 0DA)
"( ?>)"$( ?>)3 被认为是激活细胞级联反应的主要介质&

它们参与严重烧伤后 -?,- 和 ]RC- 发生发展的每个环节&
导致器官结构和功能的损害)3)/* ’ 其中& 血清 0DA)"含有
量的高低与多器官功能障碍综合征的发生及其严重程度有
良好的相关性)’* ’ 此外& 研究表明& DA)&b是参与炎症反
应信号转导机制的重要调控因子& 也是一类具有转录激活
功能的蛋白质& 属于 DA)&bG,12蛋白家族’ 淋巴细胞受刺
激后可表达 DA)&b& DA)&b活化后& 进入细胞核& 引起
0DA)"( ?>)"$( ?>)3 等致炎因子的大量合成和释放’ 这些
致炎因子以正反馈调节机制使 DA)&b活性继续增加& 诱发
更大量致炎因子的生成& 形成 ,瀑布效应-& 造成体内炎
症反应扩大化)+)"&* ’ 因此& 在烧伤早期& 若能及时阻断DA)
&b信号通路这一关键靶点& 将会明显减少炎症介质 0DA)

"( ?>)"$( ?>)3 的含有量& 降低 -?,-( ]RC- 及多器官功
能障碍发生率& 促进多种组织器官功能的恢复)""* ’

研究发现)"#* & 血必净注射液对烧伤患者重要器官功能
有保护作用’ 同时& 血必净注射液抑制炎性因子如 ?>)"(
?>)3( 0DA)"等表达& 对脓毒症及 ]RC- 等有一定的疗
效)"*)"3* & 也可以抑制炎症反应过程中的转录因子的活性&
保护机体重要器官)"/* ’ 这为研究血必净注射液保护严重烧

伤机体重要器官功能的分子基础提供了切入点’
本研究结果显示& 血必净注射液可不同程度的降低严

重烧伤后肝功能( 心功能及肾功能指标的含有量& 从而对
脏器功能产生一定保护作用& 但烧伤传统处理防止之一%
液体复苏对于脏器功能则无明显保护作用’ 同时& 4>?-@
检测在严重烧伤发生后 #% =大鼠血清促炎因子0DA)"( ?>)
"$( ?>)3 水平显著升高& 这与烧伤后炎症反应时相一致&
即烧伤后早期表现为严重的炎症反应’ 血必净注射液大剂
量组血清?>)"$( ?>)3 水平降低& 提示血必净注射液具有抑
制炎症因子合成或释放的作用’ 进一步运用 ,162S751V.,
检测检测外周血\(!O5,D@表达& 结果表明严重烧伤后早
期& \(!O5,D@的表达显著升高& 血必净注射液大剂量组
\(!O5,D@水平降低& 且与 ?>)"$( ?>)3( 0DA)"的变化规
律相一致& 由此推断& 血必净注射液保护严重烧伤机体重
要脏器功能的作用可能与其减轻炎症反应有关& 而抑制外
周血DA)&b信号通路可能是其减轻炎症反应的分子基础’

综上所述& 烧伤后立即给予血必净注射液能降低严重
烧伤动物血清炎症因子的产生& 从而对重要脏器功能起到
一定的保护作用’ 但在血必净注射液的抗炎作用机制中&
DA)&b信号通路单独发挥作用& 还是与其它炎症信号通路
相互协同& 以及血必净注射液是否还通过其它途径保护脏
器功能与结构& 尚需进一步研究’
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摘要# 目的!通过观察太白洋参不同溶剂提取物对老年性痴呆 "@C# 模型大鼠肿瘤坏死因子)" "0DA)"#( .反应蛋
白 ".,V# 的水平$ 以及 ()羟色胺 "()B0#( 乙酰胆碱酯酶 "@.=4# 的影响& 筛选太白洋参抗老年性痴呆的最佳溶
剂提取物’ 方法!以腹腔注射B)半乳糖联合灌胃三氯化铝复制老年痴呆大鼠模型’ 造模 " 个月后& 将@C模型大鼠随
机分为 "# 组! 模型组& 阳性对照 "脑复康# 组& 太白洋参水提取物 "大( 小剂量# 组& 乙醇提取物 "大( 小剂量#
组& 氯仿提取物 "大( 小剂量# 组& 正丁醇提取物 "大( 小剂量# 组& 石油醚提取物 "大( 小剂量# 组$ 以及空白
组& 共 "* 组’ 其中@C模型大鼠每天按要求继续造模& 各组大鼠自分组后& 灌胃相应药物或生理盐水& 每天 " 次& 连
续 3& <’ 末次给药后& 采用酶联免疫吸附法 "4>?-@# 测定各组大鼠血清中0DA)"( .,V( ()B0( @.=4的水平’ 结果
!与空白组比较& 模型组中0DA)"( .,V( @.=4水平明显升高 ")f&F&"#$ ()B0水平明显降低 ")f&F&"#’ 与模型
组相比& 药物治疗组 "石油醚组除外# 中 0DA)"( .,V水平明显降低 ")f&F&" 或 )f&F&(#$ @.=4 "石油醚组除
外# 水平明显降低 ")f&F&" 或)f&F&(#$ ()B0"氯仿组除外# 活力明显升高 ")f&F&" 或)f&F&(#’ 结论!药物
治疗组通过降低大鼠血清0DA)"( .,V水平& 降低大鼠脑皮质和脑海马中的@.=4水平& 提高大鼠脑皮质和脑海马区
中的 ()B0水平& 来抑制老年性痴呆 "@C# 模型大鼠脑损伤& 发挥保护作用& 结合@C模型大鼠致病多因素性& 以及
太白洋参各个不同溶剂提取物影响结果综合分析& 太白洋参乙醇和正丁醇提取物抗老年性痴呆模型大鼠活性作用最为
显著’
关键词! 太白洋参$ 老年性痴呆$ 0DA)"$ .,V$ ()B0$ @.=4
中图分类号! ,#’(F(!!!!!文献标志码! b!!!!!文章编号! "&&")"(#’"#&"3#&%)&+&’)&%
!"#!"&F*+3+GH$7IIJ$"&&")"(#’F#&"3F&%F&%#

!!太白洋参为玄参科植物美观马先蒿 )&94.1%+,469&.$,+
AW6J:=$的干燥根& 又名黑参( 太白参’ 性温$ 味甘& 微
苦$ 归脾( 肾经’ 具有滋阴补肾& 补中益气& 健脾和胃&
消肿止痛的功效& 主治脾肾两虚& 骨蒸潮热& 关节疼痛&

不思饮食& 智力减退等症)"* ’ 现代药理研究结果表明太白
洋参具有提高机体免疫能力( 健脑益智( 抗疲劳( 增强机
体对有害刺激的抵抗力和延缓衰老的作用)#)%* ’ 目前研究报
道主要以水煎剂用于临床& 而作用部位( 以及药理作用尚
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