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[摘　 要] 　 目的　 探讨川芎嗪注射液对急性心肌梗死大鼠心肌损伤标志物及心功能的影响ꎮ 方法　 选择 ３６ 只

ＳＤ 雄性大鼠作为实验动物ꎬ随机分为对照组、模型组和干预组ꎬ每组 １２ 只ꎮ 模型组和干预组建立急性心肌梗死

(ＡＭＩ)模型ꎬ干预组给予川芎嗪注射液治疗ꎮ 干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ行心脏彩色超声以测定心功能指标ꎬ采集血清

并测定心肌损伤标志物以及氧化应激指标ꎮ 结果　 每组大鼠均存活 １０ 只ꎮ 干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ模型组左心室舒

张末期内径(ＬＶＥＤｄ)、左心室收缩末期内径(ＬＶＥＳｄ)均明显高于对照组ꎬ左心室射血分数(ＬＶＥＦ)明显低于对照组

(Ｐ<０.０５)ꎻ干预组 ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 均明显低于模型组ꎬＬＶＥＦ 明显高于模型组(Ｐ<０.０５)ꎮ 干预后 １ 周时ꎬ模型组血

清肌酸激酶同工酶(ＣＫ￣ＭＢ)、心肌肌钙蛋白 Ｉ(ｃＴｎＩ)、心肌肌钙蛋白 Ｔ(ｃＴｎＴ)含量明显高于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ干预

组血清 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量明显低于模型组(Ｐ<０.０５)ꎮ 干预后 ３ 周时ꎬ模型组血清 ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量明显高于对

照组(Ｐ<０.０５)ꎻ干预组大鼠血清 ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量明显低于模型组(Ｐ<０.０５)ꎮ 干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ模型组血清丙

二醛(ＭＤＡ)含量明显高于对照组ꎬ超氧化物歧化酶(ＳＯＤ)、谷胱甘肽过氧化物酶(ＧＳＨ￣Ｐｘ)含量明显低于对照组

(Ｐ<０.０５)ꎻ干预组血清 ＭＤＡ 含量明显低于模型组ꎬＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量明显高于模型组(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论　 川芎嗪注

射液能够减轻 ＡＭＩ 大鼠的心肌细胞损伤以及氧化应激反应ꎬ改善心功能ꎮ
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　 　 急性心肌梗死 ( ａｃｕｔｅ ｍｙｏｃａｒｄｉａｌ ｉｎｆａｒｃｔｉｏｎꎬ
ＡＭＩ)是心血管系统最常见、最危重的急症之一ꎬ病
情发展迅速且死亡率较高ꎮ 尽管近年来介入治疗

和溶栓治疗不断发展ꎬ心肌梗死的救治成功率得到

了长足提高ꎬ但梗死后的心肌损伤以及心肌重构会

影响心肌正常的舒缩功能[１]ꎮ 如何减轻心肌梗死

患者的心肌损伤、改善心功能是临床重要的课

题[２]ꎮ 川芎嗪是中药材川芎中的有效单体成分ꎬ对
缺血损伤以及缺血再灌注损伤具有保护作用[３]ꎮ
近年来临床研究[４￣５] 表明ꎬ川芎嗪注射液用于 ＡＭＩ
介入术患者有助于术后心功能恢复ꎬ可以改善肾性

高血压大鼠的左心室肥厚ꎮ 本文通过建立心肌梗

死大鼠模型的方法ꎬ分析川芎嗪注射液对 ＡＭＩ 大鼠

心肌损伤标志物及心功能的影响ꎮ

１　 材料和方法

１.１　 试剂与仪器

　 　 川芎嗪注射液:吉林四长制药有限公司ꎬ批准

文号:国药准字 Ｈ２２０２６４４８ꎬ规格 ５ 毫克 / 支ꎮ 肌酸

激酶 同 工 酶 ( ｃｒｅａｔｉｎｅ ｋｉｎａｓｅ ｉｓｏｅｎｚｙｍｅ ＭＢꎬ ＣＫ￣
ＭＢ)、心肌肌钙蛋白 Ｉ( ｃａｒｄｉａｃ ｔｒｏｐｏｎｉｎ ＩꎬｃＴｎＩ)、心
肌肌钙蛋白 Ｔ ( ｃａｒｄｉａｃ ｔｒｏｐｏｎｉｎ Ｔꎬ ｃＴｎＴ)、丙二醛

( ｍａｌｏｎｄｉａｌｄｅｈｙｄｅꎬ ＭＤＡ )、 超 氧 化 物 歧 化 酶

(ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓｍｕｔａｓｅꎬＳＯＤ)、谷胱甘肽过氧化物酶

(ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ ｐｅｒｏｘｉｄａｓｅꎬＧＳＨ￣Ｐｘ)等试剂盒均购自南

京建成生物公司ꎮ 全自动生化分析仪:日本日立

７６００ 型ꎻ分光光度计:美国 Ｂｉｏ￣ｒａｄ 公司ꎻＧＥ ＶＩＶＩＤ
７ 医用心脏超声诊断仪:美国 ＧＥ 公司ꎻ低温离心机:
美国 Ｔｈｅｒｍｏ Ｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃ 公司 Ｈｅｒａｅｕｓ Ｆｒｅｓｃｏ ２１ 型ꎮ
１.２　 实验动物及分组

清洁级 ＳＤ 雄性大鼠 ３６ 只ꎬ周龄 １０ ~ １４ 周ꎬ体
重 ２５０ ~ ３００ ｇꎬ由郑州大学实验动物中心提供并代

为饲养(动物许可证号 １５１０１０)ꎬ饲养于清洁、恒温

环境ꎮ 本次研究经郑州大学动物伦理委员会批准ꎮ

将 ３６ 只大鼠随机分为对照组、模型组和干预组ꎬ每
组各 １２ 只ꎮ
１.３　 动物模型建立

模型组和干预组按照下列方法建立心肌梗死

模型:腹腔注射戊巴比妥钠麻醉后做颈正中切口ꎬ
显露气管后做气管插管并连接呼吸机ꎻ于左胸第 ４、
５ 肋间打开胸腔ꎬ显露心脏ꎬ在左心耳与肺动脉圆锥

间入针ꎬ０ 号线结扎左冠状动脉前降支ꎬ关闭胸腔缝

合切口ꎬ结扎动脉后可见结扎区域变白且收缩力降

低ꎬ心电图监测显示胸前导联 ＳＴ 段抬高ꎮ 对照组

进行假手术操作ꎬ仅显露冠状动脉但不结扎ꎮ 术中

３ 组大鼠各死亡 ２ 只ꎬ存活 １０ 只ꎮ 为预防感染ꎬ术
后存活大鼠每只均肌注青霉素 ８ 万单位ꎮ
１.４　 药物干预方法

干预组大鼠术后 ２４ ｈ 开始给予川芎嗪注射液

１２０ ｍｇ / ｋｇ 腹腔注射ꎬ每日 １ 次ꎬ连续治疗 ３ 周ꎻ对照

组和模型组给予等量生理盐水腹腔注射ꎬ每日 １ 次ꎬ
连续注射 ３ 周ꎮ ３ 组大鼠均未使用其他药物治疗ꎮ
干预组大鼠存活期间未发现有与川芎嗪注射液相

关的明显药物不良反应ꎮ
１.５　 心脏彩色多普勒超声检查

干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ每组各取 ５ 只大鼠用于

心功能检测ꎬ尔后处死并收集血清标本ꎮ 大鼠用戊

巴比妥钠腹腔麻醉后固定在手术台上ꎬ用超声诊断

仪获取胸骨旁左心室长轴以及乳头肌水平短轴的

切面图像ꎬ测定左心室舒张末期内径( ｌｅｆｔ ｖｅｎｔｒｉｃｕｌａｒ
ｅｎｄ￣ｄｉａｓｔｏｌｉｃ ｄｉａｍｅｔｅｒꎬＬＶＥＤｄ)、左心室收缩末期内

径( ｌｅｆｔ ｖｅｎｔｒｉｃｕｌａｒ ｅｎｄ￣ｓｙｓｔｏｌｉｃ ｄｉｍｅｎｓｉｏｎꎬＬＶＥＳｄ)、左
心室 射 血 分 数 ( ｌｅｆｔ ｖｅｎｔｒｉｃｕｌａｒ ｅｊｅｃｔｉｏｎ ｆｒａｃｔｉｏｎꎬ
ＬＶＥＦ)ꎮ
１.６　 ＨＥ 染色及心肌组织形态学观察

干预后 ３ 周ꎬ３ 组大鼠均于同一时间段摘取其

心脏ꎬ均取左心室尖部同一对应部位约 １ ｍｍ×２ ｍｍ
×１ ｍｍ 大小心肌组织ꎬ常规石蜡包埋、切片(心肌纤

维均为纵切)ꎬＨＥ 染色ꎬ于光镜下观察 ３ 组大鼠心
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肌组织形态学改变ꎮ
１.７　 血清指标测定

处死大鼠后经心脏取血 ２ ｍＬꎬ血液标本静置后

３０００ ｒ / ｍｉｎ 离心 １０ ｍｉｎꎬ得到血清ꎬ采用全自动生化

分析仪测定 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 的含量ꎬ采用分光光

度计测定 ＭＤＡ、ＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 的含量ꎮ
１.８　 统计学方法

采用 ＳＰＳＳ ２１.０ 软件进行统计学分析ꎬ血清学

指标、心功能等计量资料以 ｘ±ｓ 表示ꎬ多组间两两比

较采用单因素方差分析ꎬ两两比较采用配对 ｔ 检验ꎬ
以 Ｐ<０.０５ 表示差异有统计学意义ꎮ

２　 结　 果

２.１　 心功能超声指标

　 　 建模后ꎬ模型组 ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 明显高于对照

组( ｔ＝ ３.３７７ꎬｔ ＝ ３.６７０ꎬＰ<０.０５)ꎬＬＶＥＦ 明显低于对

照组( ｔ＝ ３.２９６ꎬＰ<０.０５)ꎻ干预组 ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 明

显高于对照组( ｔ ＝ ３.３８２ꎬ ｔ ＝ ４.０８３ꎬＰ<０.０５)ꎬＬＶＥＦ
明显低于对照组( ｔ＝ ３.５５２ꎬＰ<０.０５)ꎻ干预组与模型

组比较ꎬＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ、ＬＶＥＦ 差异均无统计学意义

( ｔ＝ ０.０４４ꎬｔ＝ ０.１２３ꎬｔ＝ ０.４３１ꎬＰ>０.０５)(表 １)ꎮ

表 １. ３ 组大鼠干预前心功能超声指标比较

Ｔａｂｌｅ １. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｉｃ ｉｎｄｅｘｅｓ ｏｆ
ｃａｒｄｉａｃ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ｂｅｆｏｒｅ ｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｒｅｅ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｒａｔｓ

分 组 ｎ ＬＶＥＤｄ(ｍｍ) ＬＶＥＳｄ(ｍｍ) ＬＶＥＦ(％)

对照组 ５ ６.３５±０.８７ ６.０４±０.５７ ６０.５３±９.２３

模型组 ５ ９.４１±１.８３ ８.０３±１.０７ ４３.５８±６.８６

干预组 ５ ９.３６±１.７９ ８.１１±０.９８ ４１.６２±７.５２

干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ ３ 组大鼠的 ＬＶＥＤｄ、
ＬＶＥＳｄ、ＬＶＥＦ 比较差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎻ模
型组大鼠的 ＬＶＥＤｄ、 ＬＶＥＳｄ 均明显高于对照组ꎬ
ＬＶＥＦ 明显低于对照组(Ｐ < ０. ０５)ꎻ干预组大鼠的

ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 均明显低于模型组ꎬＬＶＥＦ 明显高于

模型组(Ｐ<０.０５)(表 ２)ꎮ
２.２　 心肌组织 ＨＥ 染色

干预 ３ 周后ꎬ光镜下可见对照组心肌纤维排列

整齐ꎬ心肌细胞形态正常ꎻ模型组心肌组织损伤明

显ꎬ心肌纤维排列紊乱ꎬ有明显炎性细胞浸润ꎻ干预

组心肌组织损伤程度减轻ꎬ细胞核形态正常ꎬ心肌

纤维排列基本整齐(图 １)ꎮ

表 ２. ３ 组大鼠干预后心功能超声指标比较(ｎ＝ ５)
Ｔａｂｌｅ ２. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｉｃ ｉｎｄｅｘｅｓ ｏｆ ｃａｒｄｉａｃ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ａｆｔｅｒ ｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｒｅｅ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｒａｔｓ (ｎ＝ ５)

分 组
干预后 １ 周

ＬＶＥＤｄ(ｍｍ) ＬＶＥＳｄ(ｍｍ) ＬＶＥＦ(％)
干预后 ３ 周

ＬＶＥＤｄ(ｍｍ) ＬＶＥＳｄ(ｍｍ) ＬＶＥＦ(％)
对照组 ６.２８±０.８４ ６.０２±０.４９ ６０.４２±８.５１ ６.３３±０.９１ ６.１０±０.８４ ６０.９２±９.４１
模型组 １１.３２±１.９６ａ ８.９５±１.１５ａ ３４.４２±６.６９ａ １１.０４±１.６８ａ ８.８４±１.０６ａ ３８.５１±７.２３ａ

干预组 ８.７７±０.８２ｂ ７.４２±０.９７ｂ ４４.５１±７.６９ｂ ８.１５±０.９４ｂ ７.１４±０.８８ｂ ５０.１４±７.８４ｂ

Ｆ ４.４８２ ４.１２６ ４.３６５ ４.２５６ ４.３５５ ３.３６８
Ｐ ０.０２４ ０.０２８ ０.０２５ ０.０２６ ０.０２５ ０.０３２

ａ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与对照组比较ꎻｂ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与模型组比较ꎮ

图 １. 干预 ３ 周后光镜下大鼠心肌组织形态学改变(ＨＥ 染色ꎬ４００×)　 　 从左到右依次为对照组、模型组、干预组ꎮ

Ｆｉｇｕｒｅ １. Ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｒａｔ ｍｙｏｃａｒｄｉａｌ ｔｉｓｓｕｅ ｕｎｄｅｒ ｌｉｇｈｔ ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅ ａｆｔｅｒ ｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ ｆｏｒ ｔｈｒｅｅ ｗｅｅｋｓ (ＨＥ ｓｔａｉ￣
ｎｉｎｇꎬ ４００×)

６７４ ＩＳＳＮ １００７￣３９４９ Ｃｈｉｎ Ｊ ＡｒｔｅｒｉｏｓｃｌｅｒꎬＶｏｌ ２６ꎬＮｏ ５ꎬ２０１８



２.３　 血清心肌损伤指标

干预后 １ 周时ꎬ３ 组大鼠的血清 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、
ｃＴｎＴ 含量比较差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎻ干预

后 ３ 周时ꎬ３ 组大鼠的血清 ＣＫ￣ＭＢ 含量比较差异无

统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎬ模型组血清 ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量

明显高于对照组ꎬ干预组血清 ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量明显

低于模型组(Ｐ<０.０５ꎻ表 ３)ꎮ

２.４　 血清氧化应激损伤指标

干预后 １ 周和 ３ 周时ꎬ３ 组大鼠的血清 ＭＤＡ、
ＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量比较差异有统计学意义 ( Ｐ <
０.０５)ꎻ模型组大鼠的血清 ＭＤＡ 含量明显高于对照

组ꎬＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量明显低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ
干预组大鼠的血清 ＭＤＡ 含量明显低于模型组ꎬ
ＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量明显高于模型组(Ｐ<０.０５ꎻ表 ４)ꎮ

表 ３. ３ 组大鼠血清心肌损伤指标比较(ｎ＝ ５)
Ｔａｂｌｅ ３. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ｍｙｏｃａｒｄｉａｌ ｄａｍａｇｅ ｍａｒｋｅｒｓ ｉｎ ｔｈｅ ｔｈｒｅｅ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｒａｔｓ (ｎ＝ ５)

分 组
干预后 １ 周

ＣＫ￣ＭＢ(μｇ / Ｌ) ｃＴｎＩ(ｎｇ / Ｌ) ｃＴｎＴ(ｎｇ / Ｌ)
干预后 ３ 周

ＣＫ￣ＭＢ(μｇ / Ｌ) ｃＴｎＩ(ｎｇ / Ｌ) ｃＴｎＴ(ｎｇ / Ｌ)
对照组 ０.２４±０.０５ ８.３３±１.０５ ０.１２±０.０２ ０.２１±０.０３ ７.９２±０.９１ ０.１０±０.０１

模型组 ０.８３±０.１２ａ ４８.６２±９.２４ａ ０.９２±０.１１ａ ０.２４±０.０７ １８.１２±４.６２ａ ０.１８±０.０２ａ

干预组 ０.４４±０.０７ｂ ２２.３５±４.５２ｂ ０.３５±０.０８ｂ ０.２２±０.０６ １２.５２±２.２５ｂ ０.１４±０.０３ｂ

Ｆ ８.５８２ ７.５９５ １５.５９５ １.２８６ ５.９２２ ４.９７１
Ｐ ０.００４ ０.００８ ０.０００ ０.１５７ ０.０２１ ０.０３７

ａ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与对照组比较ꎻｂ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与模型组比较ꎮ

表 ４. ３ 组大鼠血清氧化应激损伤指标比较(ｎ＝ ５)
Ｔａｂｌｅ ４. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ｏｘｉｄａｔｉｖｅ ｓｔｒｅｓｓ ｉｎｊｕｒｙ ｉｎｄｅｘｅｓ ｉｎ ｔｈｅ ｔｈｒｅｅ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｒａｔｓ (ｎ＝ ５)

分 组
干预后 １ 周

ＳＯＤ(ｋＵ / Ｌ) ＧＳＨ￣Ｐｘ(ｋＵ / Ｌ) ＭＤＡ(μｍｏｌ / Ｌ)
干预后 ３ 周

ＳＯＤ(ｋＵ / Ｌ) ＧＳＨ￣Ｐｘ(ｋＵ / Ｌ) ＭＤＡ(μｍｏｌ / Ｌ)
对照组 １４２.３２±１７.６５ １０５.５２±１２.３５ １.３２±０.１９ １５１.４９±１３.１４ １２３.１９±１５.５２ １.２９±０.２２

模型组 ６５.５２±９.３４ａ ４５.５２±７.８２ａ ３.８６±０.６２ａ ８０.５２±１０.３４ａ ５８.５８±８.１４ａ ３.３１±０.６４ａ

干预组 ９８.３３±１１.３５ｂ ７８.２５±９.３５ｂ ２.４４±０.４７ｂ １２１.６８±１２.６２ｂ ９４.２２±１１.３７ｂ １.８９±０.２７ｂ

Ｆ ６.２８２ ７.８７７ ７.３８４ ７.３８７ ６.５８５ ５.６５９
Ｐ ０.０１５ ０.００６ ０.００７ ０.００７ ０.０１４ ０.０１８

ａ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与对照组比较ꎻｂ 为 Ｐ<０.０５ꎬ与模型组比较ꎮ

３　 讨　 论

急性心肌梗死是冠状动脉粥样斑块破裂、血栓

形成、冠状动脉血流中断所引起的心肌缺血缺氧性

疾病ꎬ病情发展迅速且会遗留不同程度的心功能损

伤[６]ꎮ 川芎嗪是从川芎的生物碱中分离而来的有

效单体ꎬ基本化学结构为四甲基吡嗪ꎬ有抑制血小

板聚集、降低血黏度、改善微循环以及抗炎、抗氧化

应激的作用ꎬ对心、脑、肾等多个组织的缺血损伤以

及缺血再灌注损伤具有保护作用[７￣８]ꎮ 心肌梗死发

生后会造成心肌重构ꎬ中药材治疗心肌梗死的另一

用途在于抑制心肌重构、改善心脏舒缩功能[９]ꎮ 为

了明确川芎嗪注射液是否能够改善心肌梗死大鼠

的心肌重构以及心功能ꎬ我们进行了心脏超声检查

并对超声参数进行了分析ꎬ结果显示:模型组大鼠

的 ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 均高于对照组ꎬＬＶＥＦ 低于对照

组ꎻ干预组大鼠的 ＬＶＥＤｄ、ＬＶＥＳｄ 均低于模型组ꎬ
ＬＶＥＦ 高于模型组ꎮ 说明心肌梗死会影响心肌舒缩

功能和射血功能ꎬ川芎嗪干预能够改善心肌梗死大

鼠的心功能ꎮ
ＣＫ￣ＭＢ 和 ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 是临床上用于反映心肌

细胞损伤的标志分子ꎬＣＫ￣ＭＢ 是心肌细胞中特异性

表达的代谢酶[１０]ꎬｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 是心肌细胞中特征性

的结构蛋白ꎬ心肌梗死会造成细胞损伤和破裂ꎬ进
而导致 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 等分子释放入血[１１]ꎮ 我

们对模型组大鼠血清中心肌损伤标志物含量的分

析证实:模型组大鼠血清 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 的含量

显著高于对照组ꎬ说明心肌梗死模型建立成功ꎬ心
肌细胞发生了缺血性损伤ꎮ 李瑞芳等[１２] 通过异丙

肾上腺素诱导小鼠急性心肌缺血模型ꎬ证明川芎嗪
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可下调急性心肌缺血小鼠心肌酶水平ꎬ防止氧化应

激损伤ꎮ 本研究中ꎬ川芎嗪注射液干预组大鼠的血

清 ＣＫ￣ＭＢ、ｃＴｎＩ、ｃＴｎＴ 含量低于模型组ꎬ提示川芎嗪

有助于减轻 ＡＭＩ 大鼠心肌细胞损伤ꎮ
氧化应激反应是介导心肌细胞损伤、造成心肌

重构的重要机制ꎬ局部缺血缺氧以及缺血再灌注的

过程均会造成自由基大量产生并攻击心肌细胞ꎬ造
成细胞功能和结构损伤[１３]ꎮ ＳＯＤ 和 ＧＳＨ￣Ｐｘ 是体

内重要的抗氧化酶ꎬ能够中和局部组织产生的自由

基[１４]ꎮ 在心肌梗死过程中大量产生的自由基会不

断消耗 ＳＯＤ 和 ＧＳＨ￣Ｐｘꎬ机体自身的抗氧化机制不

足以清除自由基并造成氧化应激反应增强ꎬ细胞结

构中的脂质成分与自由基发生反应并生成氧化产

物 ＭＤＡ[１５]ꎮ 本研究中ꎬ模型组大鼠的血清 ＭＤＡ 含

量高于对照组ꎬＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量低于对照组ꎬ说明

心肌梗死会造成 ＳＯＤ 和 ＧＳＨ￣Ｐｘ 的消耗ꎬ增加 ＭＤＡ
的生成ꎮ 川芎嗪具有抗炎和抗氧化的功能ꎬ用于治

疗老年 ＡＭＩ 患者ꎬ可降低血清炎症因子表达水平ꎬ
改善血管内皮功能[１６]ꎮ 本研究中ꎬ干预组大鼠的血

清 ＭＤＡ 含量低于模型组ꎬＳＯＤ、ＧＳＨ￣Ｐｘ 含量高于模

型组ꎬ提示川芎嗪注射液治疗能够减轻心肌梗死过

程中的氧化应激反应ꎬ减少 ＳＯＤ 和 ＧＳＨ￣Ｐｘ 的消耗

以及 ＭＤＡ 的生成ꎮ
本文研究表明ꎬ川芎嗪注射液能够减轻 ＡＭＩ 大

鼠的心肌细胞损伤及氧化应激反应ꎬ改善心功能ꎮ
需要指出的是ꎬ由于本研究供实验用的大鼠数量有

限ꎬ故缺乏对不同剂量川芎嗪用于 ＡＭＩ 大鼠心肌保

护作用的的比较ꎮ 有研究[１７]显示ꎬ不同剂量川芎嗪

注射液和葛根素配伍后用于脑缺血大鼠的治疗ꎬ其
改善神经元凋亡的效果随川芎嗪注射液剂量增加

而有所提升ꎮ 因此ꎬ不同剂量川芎嗪是否与 ＡＭＩ 大
鼠心肌损伤及氧化应激反应的改善效果呈相关性

及安全性如何ꎬ也是我们以后要研究的方向ꎮ 此

外ꎬ本研究仅对 ３ 组大鼠干预后 ３ 周进行了 ＨＥ 染

色观察细胞形态ꎬ未在干预后 １ 周进行 ＨＥ 染色观

察ꎬ同时也未对大鼠心肌梗死面积进行检测ꎬ这也

是本研究存在的不足之处ꎬ有待于以后更进一步地

进行深入研究ꎮ
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