
作者单位：北京大学第一医院中西医结合研究所（北京!"""#$）

通讯作者：朱 伟，%&’："!"())**!!++转#"*#，,-./0’：12234!

!+)567.

·综 述·

大黄治疗慢性肾功能衰竭机制的研究进展

朱 伟 王学美

摘要 大黄是临床上用来治疗慢性肾功能衰竭最广泛的中药。综述了大黄治疗慢性肾功能衰竭机制的

研究进展，并提出对大黄活性成分的筛选要结合人体的药动学研究结果，认为大黄酸可能是大黄治疗慢性肾

功能衰竭的唯一活性成分。
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慢性肾功能衰竭（6BC7H06C&H/’K/0’@C&，IAL）是各
种原因的肾脏疾病持续进展的最终结局，是一种进行

性的、不可逆的临床综合征。慢性肾脏病的年发病率

为+Q"#Q，尿毒症的年发病率为!"""!*"／!""
万〔!〕，虽然血液透析、腹膜透析及肾移植的开展为IAL
的治疗开辟了新的途径，延长了患者的生命，但存在费

用高、肾源不足以及各种并发症的问题，在发展中国家

尚无法普及，还有许多患者无法得到治疗，故寻求价格

低廉的治疗药物一直是医药工作者努力的方向。自

+"世纪R"年代，国内外医学界发现常用中药大黄治
疗IAL的疗效显著〔+〕，并在其治疗机制方面作了大量
的研究，本文就这方面的研究进展做一综述。

! 促进机体加快排泄有害物质 正常人每日摄
入蛋白质后，其代谢产物尿素氮S*T应从肾脏排泄，

+*T进入结肠，在结肠中由尿素酶水解，产生，再进入
肝肠循环，部分由肠道排除，但在慢性肾功能衰竭时，

肠道是肾外清除毒性物质的重要途径，当肾脏不能排

泄尿素氮，大量蛋白代谢产物在结肠中积聚，同时由于

结肠中大量细菌繁殖，使大量毒素产生，由细菌尿素酶

等分解的二氧化碳和氨。其中氨在门脉系统重吸收，

在肝中重新利用，部分重新合成尿素分泌入肠腔，使该

处尿素含量从正常总量的+*T可升至R"T，再进入肝
循环，加重病情，大黄能通过泻下作用减少氨等代谢产

物的重吸收〔#〕。日本学者的实验也发现将大黄提取物

（每只*.J）给IAL大鼠灌胃，RB后IAL大鼠肝脏
的尿素氮水平下降了+!T，$"RB之间大鼠肾脏的尿
素氮水平下降了$)T"*!T。血浆中S种氨基酸水
平也有明显下降，提示大黄可以明显加快实验大鼠排

泄尿素氮的速度〔$(*〕，同时大黄还能纠正钙磷代谢异

常〔)〕。

+ 保护残存肾单位功能 大黄保护残留肾单位
功能主要通过以下两方面的机制，一是抑制残余肾单

位的病理性增生：杨俊伟等〔S〕发现大黄能够改善IAL
大鼠的氮质血症，抑制残余肾单位的代偿性肥大，降低

残余肾的高代谢状态。纠正其脂代谢紊乱和减少蛋白

尿，肯定了大黄延缓慢性肾衰的疗效。以后又发现大

黄对糖尿病肾病大鼠也具有一定疗效，其作用与抑制

肾脏肥大，减少肾组织的能量代谢，降低高滤过和纠正

血脂代谢紊乱，下调肾小球局部多肽生长因子的表达

有关〔R(!"〕。黄翠玲等〔!!〕发现大黄对糖尿病肾病大鼠

肾组织的糖基化产物的形成有抑制作用，故能减轻糖

尿病大鼠肾脏肥大，使肾重／体重比值明显下降，降低

糖尿病肾病大鼠血肌酐和尿素氮水平，使糖尿病肾病

大鼠血糖、果糖胺和糖化珠蛋白含量明显下降。大黄

治疗后还能明显减少糖尿病肾病大鼠肾皮质*-羟甲
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基糠醛释放量和肾小球系膜区硝基四氮唑蓝染色强

度，其作用机制与促肾因子活性无明显相关。赵洪军

等〔!"〕的临床实验亦证明大黄治疗早期糖尿病肾病的

疗效优于对照组，大黄治疗组尿蛋白排泄明显减少，

##$降低，%超检查证实患者肿大的肾脏治疗后有不
同程度回缩。崔春黎等〔!&〕发现大黄抑制残余肾单位

的病理性增生与其能上调或下调部分差异表达的基因

有关，此外大黄在一定程度上能逆转’()诱导的基因
表达谱。二是大黄能抑制肾细胞外基质的增生：刘冠

贤等〔!*〕的实验证明大黄能抑制狼疮性肾炎及其他慢

性肾炎的肾间质纤维化病变，从而延缓尿毒症发生。

蒋工伟等〔!+〕也发现将大黄蒽醌和大黄酸酮葡萄糖加

入培养液中能直接抑制肾系膜细胞生长，如给大鼠连

续口服大黄蒽醌,-"+.，!"天后采集含大黄活性成分
的大鼠血清也能明显抑制肾系膜细胞/01和蛋白质
合成，但对201合成影响不明显。宋海翔等〔!3〕发现
大黄能通过抑制4563等细胞因子的分泌减轻免疫炎
症反应从而保护肾功能。

& 改善机体营养状况 #27非透析患者具有以

!型高脂血症为特征的脂质代谢异常，突出表现为

(8、9/56#:升高，并有高#:血症及5/56#:血症，
经大黄治疗后，#27患者的血(8、#:降低，其作用肯
定确切〔!;〕。此外大黄还有补充人体必需氨基酸作

用〔!<〕。

* 大黄活性成分的筛选 现代研究证明大黄的
有效成分为蒽醌衍生物，总量约占&="+=，游离型
的蒽醌衍生物有大黄酸（$:>?@）、大黄素（>ABC?@）、芦荟
大黄素（DEB>6>ABC?@）、大黄酚（F:$GH:D@BE）、大黄素甲
醚（H:GIF?B@）。结合型蒽醌衍生物为葡萄糖苷或双蒽
酮苷，其中番泻叶苷1、%、#、/的泻下作用最强。此
外尚含有+=的鞣质。但是究竟何种成分是大黄治疗

#27的活性成分尚不十分清楚。
文献主要报道了对大黄酸、大黄素的实验研究，认

为这两者是大黄治疗#27的活性成分。如徐明中
等〔!J〕采用雷公藤多苷联合大黄素及苯那普利治疗重

型4.1肾病，发现该疗法能有效减少患者的蛋白尿，
保护肾功能。姚健等〔",〕发现大黄素能够浓度依赖性

地抑制系膜细胞分泌的和细胞膜相关的纤维连接蛋白

水平（70），并能拮抗(87#!对系膜细胞70产生的刺
激作用，这一药理作用可能与大黄治疗多种慢性肾脏

疾病的机理有关。宁英远等〔"!〕发现大黄素能抑制人

肾成纤维细胞增值。此外大黄素可显著抑制#27患
者外周单个核细胞（K%L#）产生肿瘤坏死因子
（(07），并且无明显不良反应〔""〕。大黄素还能减轻血

糖诱导人肾间质细胞的细胞外基质合成〔"&〕。

刘志红等〔"*M"+〕发现5K’可诱导肾小球系膜细胞

F6AGF高表达A201，而大黄酸（"+A.／5）则能抑制该
过程，这可能是其抑制系膜细胞生长的作用机理之一。

她们还首次证明人类肾小球系膜细胞上存在功能性的

葡萄糖转运蛋白!（85N(!），(87#!能刺激系膜细胞

85N(!A201的表达，并增加系膜细胞对葡萄糖的摄
取率。大黄酸对正常糖浓度培养条件下系膜细胞的糖

摄取量无影响，但能明显抑制(87#!增加系膜细胞糖
摄入的作用。这些说明(87#!能从转录水平上调控

85N(!的功能，使系膜细胞葡萄糖摄入增加，但该作
用能够明显地被大黄酸所抑制。此外大黄酸还能抑制

转化生长因子诱导内皮细胞纤溶酶原激活物抑制物!
的表达，从而抑制系膜细胞生长〔"3〕。朱加明等〔";〕发现

大黄酸可明显降低CO／CO大鼠血中的(8、#P、5/P。
他们也发现85N(!的过度表达会明显改善系膜细胞
的功能，大黄酸则能逆转85N(基因转染所致系膜细
胞功能的改变，抑制系膜细胞的糖摄取，纠正系膜细胞

的肥大状态，减少细胞外基质（Q#L）的合成及降低己
糖胺通路的活性〔"<〕。0R/（@B@BO>I>C?DO>S?FA?F>）小
鼠是类似人类4型糖尿病的自发性遗传模型，它是一
种针对#细胞的特异性自身免疫疾病。郭啸华
等〔"JM&,〕报道大黄酸不仅能够明显改善0R/小鼠4型
糖尿病的肾损害，它减少尿蛋白的排泄，抑制Q#L的
产生，减轻肾小球硬化，同时大黄酸还通过降低糖尿病

大鼠的尿蛋白排泄，增加胰岛素敏感性，降低血脂水

平，从而有效地防治$型糖尿病肾病。其后他们又报
道发现大黄酸还能逆转(87#!诱导的近端肾小管上
皮细胞肥大，抑制(87#!刺激的Q#L合成

〔&!〕。章精

等〔&"〕发现(87#!能导致肾系膜细胞膜细胞葡萄糖代
谢的改变，增加的Q#L合成，而大黄酸能明显抑制

(87#!所引起的系膜细胞异常增高的葡萄糖摄入，抑
制Q#L合成。戴春笋等的远期实验〔&&〕发现大黄酸可
以降低糖尿病肾病大鼠尿蛋白的排出量，减轻肾脏肥

大，缩小肾小球面积及系膜区面积，降低肾小球(87#!
及85N(!A201的高表达，并可改善糖尿病大鼠的
血脂代谢异常，并有轻度降血糖作用。因此大黄酸治

疗糖尿病肾病的机制可能与其纠正机体及细胞代谢异

常，降 低 (87#! 产 生 有 关。郑 敬 民 等
〔&*〕利 用

1TTGA>S$?U公司的基因芯片对CO／CO小鼠在糖尿病肾
病发病状态及大黄酸治疗后的基因表达谱进行了研

究，结果发现了一个新的糖尿病肾病相关基因 AC6
@$*!!（ABVI>C?DO>S?F@>H:$BHDS:G$>EDS>C.>@>0RW
*!!）W实验证明大黄酸能诱导AC@$*!!基因的表达，
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这可能是大黄酸治疗糖尿病肾病的分子机制之一。

应该看到目前在中药的现代化研究中存在过于关

注中药中组份的药理作用而忽视其药动学特性的倾

向，这有可能造成研究方向的偏差以及经济上的重大

损失。笔者认为对大黄活性成分的筛选不能仅仅只关

注其所含活性成分的药理作用，还应该从药物代谢动

力学角度证明该活性成分是否能被人体吸收。高晓山

等〔!"〕的实验发现正常人口服一般剂量的大黄煎液后，

大约#$%&’左右，尿中即可检出蒽醌反应，大黄煎液
中的蒽醌类成分在实验动物的食道也能吸收，这表明

人对大黄活性成分的吸收十分迅速，但他们采用的检

测方法不能准确地对进入人体内的大黄活性成分定

性。随着近年来微量检测技术的不断发展，人类才能

对体液中所含微量物质定性定量。蒋心惠等〔!()!*〕给

大鼠、家兔等实验动物大鼠提取物灌胃后在其血浆中

检测出大黄酸、大黄素、芦荟大黄素、大黄酚等大黄蒽

醌，但从动物中得到的药动学实验数据往往并不完全

适用于人体。国外的研究结果表明健康志愿者口服大

黄提取物后，用+,-.、-./0.对其血浆进行检测，发
现只能检测出大黄酸。我们的实验进一步证明将大黄

水提物给健康志愿者口服和灌肠后，在其血浆中也只

能检测出大黄酸，但大黄酸的药动学过程在这两种给

药途径之间存在明显差异，大黄酸的生物利用度在灌

肠途径几乎下降了"$1。这些研究结果说明大黄酸
是进入人体内的唯一大黄蒽醌类物质〔!2〕。这提示大

黄酸可能是大黄治疗.34的唯一活性成分。
综上所述，已有的实验研究和临床观察文献表明

人们对大黄及其组成成分治疗.34的机理研究已较
为丰富，人体药动学实验结果提示大黄酸可能是大黄

治疗.34的唯一活性成分。这些研究成果充分证明
大黄是治疗.34不可多得的良药，值得在临床上合理
使用。
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过作用的影响5中国中西医结合杂志 #88!；#!（"）762(—

6225
9F’DQ]，-&-O5XPP:J=>P?B:M%>’?:’FCBEA:?=?>ABEF’<
BEA:?P&C=?F=&>’>P:ZA:?&%:’=FC<&FN:=:H&’?F=5.B&’Q̂ ’=:D?
V?F<&=]:H=0:<#88!；#!（"）762(—6225

## 黄翠玲，李 才，邓义斌，等5大黄对糖尿病大鼠肾组织非酶
促糖基化的影响5中国糖尿病杂志#88(；U（6）7#$!—#$(5
+MF’D.-，-&.，[:’D9K，:=FC5XPP:J=>P?B:M%>PP&J&’FC:
>’’>’:’YE%F=&JDCEJ>HECF=&>’>P?:’FC=&HHM:&’<&FN:=&J?F=H5
.B&’Q[&FN:=:H#88(；U（6）7#$!—#$(5

#6 赵洪军，韩学忠，徐 梅，等5大黄治疗早期糖尿病肾病!6
例5中国中西医结合杂志#88(；#(（*）7U68—U!$5
RBF>+Q，+F’_R，_M0，:=FC5.C&’&JFC>NH:?GF=&>’>P
?B:M%>PP&J&’FC:&’=?:F=&’D!6AF=&:’=HI&=B:F?CEH=FD:<&F/
N:=:H’:AB?>AF=BE5.B&’Q̂’=:D?V?F<&=]:H=0:<#88(；#(
（*）7U68—U!$5

#! 崔春黎，马 骏，肖自力，等5大黄对糖尿病肾病大鼠肾皮质
基因表达谱的影响5中华肾脏病杂志 6$$6；#2（U）762"—

68$5
.M&.-，0FQ，_&F>R-，:=FC5XPP:J=>P?BMNF?N:Z=?FJ=>’
D:’::ZA?:HH&>’A?>P&C:&’<&FN:=&J’:AB?>AF=BE?F=H5.B&’Q
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万方数据



!"#$%&’())(；*+（,）-(+.—(/)0
*, 刘冠贤，叶任高，谭志明，等0大黄素对狼疮性肾炎成纤维细
胞生物学行为的影响0中国中西医结合杂志 ()))；()（1）-
*/2—*/+0
34567，8"96，:;<=>，"?;’0@AA"B?&A"C&D4<&<A4E%&EF
’;G?G4< ’5#5G <"#$%4?4G0H$4< I J<?"K% :%;D4? L"G?
>"D()))；()（1）-*/2—*/+0

*. 蒋工伟，陈香美，黎磊石0大黄对体外肾小球系膜细胞生长
的影响0中华肾脏病杂志*//)；2（1）-*11—*120
I4;<K6L，H$"<7>，343M0M?5DN&A4<O4?%&"AA"B?&A
%$5E;%E&<%;?C"G;<K4;’B"’’K%&P?$0H$4<I!"#$%&’*//)；

2（1）-*11—*120
*2 宋海翔，王小芬，张凤芳，等0慢性肾功能衰竭患者尿白细胞
介素2的检测及大黄对其影响0中国中西医结合杂志

()))；()（(）-*)Q—*)/0
M&<KR7，L;<K7S，=$;<KSS，"?;’0J<O"G?4K;?4&<&A5%4F
<;%N4<?"%’"5T4<F2’"O"’4<B$%&<4B%"<;’A;4’5%"#;?4"<?G;<D?$"
4<A’5"<B"&A%$"5C#;’C;?5C4<?%";?4<K4?0H$4<IJ<?"K%:%;F
D4?L"G?>"D()))；()（(）-*)Q—*)/0

*Q 张景红，黎磊石，万柏珍，等0大黄对慢性肾衰病人脂质代谢
的影响0中华肾脏病杂志*//1；/（1）-*11—*1.0
=$;<KIR，343M，L;<U=，"?;’0@AA"B?&A%$5E;%E&<’4#4D
C"?;E&’4GC4<B$%&<4B%"<;’A;4’5%"0H$4<I!"#$%&’*//1；/
（1）-*11—*1.0

*+ 杨如哲，王冠福，付秀兰，等0生大黄水浸剂对慢性肾衰患者
氨基酸代谢的影响0中华肾脏病杂志 */+/；.（,）-(,Q—

(,/0
8;<K9=，L;<K6S，S573，"?;’0:$""AA"B?&A%;P%$"5C
#;’C;?5C4<A5G4&<&<?$";C4<&;B4DC"?;E&’4GC?&P;%DG?$"

#;?4"<?G&AB$%&<4B%"<;’A;4’5%"0H$4<I!"#$%&’())(；*+
（.）-11Q—1,*0

*/ 徐明中，胡伟新，陈惠萍，等0雷公藤多甙联合大黄素及苯那
普利治疗重型JKV肾病的临床观察0肾脏病与透析肾移植
杂志())(；**（1）-((1—((Q0
75>=，R5L7，H$"<RW，"?;’0@O;’5;?4&<&A;B&CE4<"D
%"K4C"P4?$?%4#?"%NK45CP4’A&%D44，"C&D4<;<DE"<;X"#%4’4<
?%";?C"<?&A;DO;<B"DJKV<"#$%&#;?$N0H$4<I!"#$%&’Y4;’
:%;<G#’;<?;?4&<())(；**（1）-((1—((Q0

() 姚 健，黎磊石，周 虹0大黄素对培养人系膜细胞纤维连
接蛋白产生的抑制作用0肾脏病与透析肾移植杂志*//,；1
（.）-1,/—1.(0
8;&I，343M0@C&D4<4<$4E4?G?$"A4E%&<"B?4&<#%&D5B?4&<&A
B5’?5%"D$5C;<C"G;<K4;’B"’’G0H$4<I!"#$%&’&KNY4;’NG4G
:%;<G#’;<?;?4&<*//,；1（.）-1,/—1.(0

(* 宁英远，王俭瑾，屈遂林0大黄素对人肾成纤维细胞增殖的
影响0中国中西医结合杂志()))；()（(）-*).—*)20
!4<K88，L;<KII，Z5M30@AA"B?&A"C&D4<&<$5C;<T4DF
<"NA4E%&E’;G?#%&’4A"%;?4&<0H$4<IJ<?"K% :%;D4? L"G?

>"D()))；()（(）-*).—*)20
(( 邱 阳，杨玉秀，任 青，等0大黄素对慢性肾功能衰竭患者
肿瘤坏死因子产生的抑制作用0中华肾脏病杂志 *//+；*,
（1）-*++—*+/0
Z458，8;<K87，9"<Z，"?;’0J<$4E4?4&<&A"C&D4<&<#%&F
D5B?4&<&A:!S4<#;?4"<?GP4?$B$%&<4B%"<;’A;4’5%"0H$4<I
!"#$%&’*//+；*,（1）-*++—*+/0

(1 H$;<:>，3"5<KI[，:G;<K9H，"?;’0@C&D4<;C"’4&%;?"G

K’5B&G"F4<D5B"DC;?%4\GN<?$"G4G4<$5C;<#"%4?&<";’C"G&?$"F
’4;’B"’’G0[4D<"NJ<?())1；2,（(）-.*/—.110

(, 345=R，343M，R5L7，"?;’0@AA"B?&A"C&D4<&<BFCNB
#%&?&F&<B&K"<"\#%"GG4&<4<B5’?5%"D%;?C"G;<K4;’B"’’G0VB?;
W$;%C;B&’M4<*//2；*Q（*）-2*—210

(. 刘志红，李颖健，章 精，等0转化生长因子及大黄酸对肾小
球系膜细胞葡萄糖转运蛋白功能的影响0中华医学杂志

*///；Q/（*)）-Q+)—Q+10
345=R，348I，=$;<KI，"?;’0>&D5’;?&%N"AA"B?&A?%;<GF
A&%C4<KK%&P?$A;B?&%FE"?;;<D%$"4<&<K’5B&G"?%;<G#&%?"%F*
4<$5C;<K’&C"%5’;%C"G;<K4;’B"’’G0!;?’>"DIH$4<*///；

Q/（*)）-Q+)—Q+10
(2 刘志红，朱加明，黄海东，等0大黄酸对转化生长因子诱导内
皮细胞纤溶酶原激活物抑制物*表达的影响0中华肾脏病
杂志())(；*+（.）-11Q—1,*0
345=R，=$5I>，R5;<KRY，"?;’0@AA"B?&A%$"4<&<#’;GC4&F
K"<;B?4O;?&%4<$4E4?&%F*"\#%"GG4&<&A"<D&?$"’4;’B"’’G4<D5B"DEN
?%;<GA&%C4<KK%&P?$A;B?&%!*0H$4<I!"#$%&’())(；*+（.）-
11Q—1,*0

(Q 朱加明，刘志红，黄燕飞，等0大黄酸对DE／DE小鼠糖尿病肾
病疗效的观察0肾脏病与透析肾移植杂志())(；**（*）-1—

*)0
=$5I>，345=R，R5;<K8S，"?;’0:$"%;#"5?4B"AA"B?&A
9$"4<&<D4;E"?4B<"#$%&#;?$N4<DE／DEC4B"0H$4<I!"#$%&’
Y4;’:%;<G#’;<?;?4&<())(；**（*）-1—*)0

(+ 朱加明，刘志红，李颖健，等0大黄酸对葡萄糖转运蛋白*基
因转染系膜细胞功能的影响0中华内科杂志 ())*；,)（+）-
.1Q—.,(0
=$5I>，345=R，348I，"?;’0J<$4E4?4&<&AK’5B&G"?%;<GF
#&%?"%*&O"%"\#%"GG4&<4<C"G;<K4;’B"’’GEN%$"4<0H$4<IJ<F
?"%>"D())*；,)（+）-.1Q—.,(0

(/ 郭啸华，刘志红，王建华，等0大黄酸对!]Y小鼠糖尿病肾
病的治疗作用观察0肾脏病与透析肾移植杂志 ())(；**
（*）-**—*20
65&7R，345=R，L;<KIR，"?;’09$"4<$;’?G?$"#%&K%"GF
G4&<D4;E"?4B<"#$%&’&KN4<!]YC4B"0H$4<I!"#$%&’Y4;’NF
G4G:%;<G#’;<?;?4&<())(；**（*）-**—*20

1) 郭啸华，刘志红，彭 艾，等0大黄酸对"型糖尿病肾病大鼠
疗效观察0中华肾脏病杂志())(；*+（,）-(+)—(+,0
65&7R，345=R，W"<KV，"?;’09$"4<%"?;%D?$"#%&K%"GF
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!"#$#%&’()* +",-)&". $)(/0#(,&/’"$ 0,&!12/"$ 3
4)(/0#5*66*；78（9）:*86—*891

;7 郭啸华，刘志红，戴春笋，等1大黄酸抑制<=>!7诱导的肾
小管细胞肥大及细胞外基质产生1肾脏病与透析肾移植杂
志*667；76（*）:767—76?1
=@#AB，C"@DB，E,"2F，)&,51</))%%).&#%0/)"$#$&/)
/’()0&0#(/’#%0)$,5&@-@5,0)("&/)5",5.)55,$+,..@G@5,&"#$#%
)H&0,.)55@5,0G,&0"H"$+@.)+-’&0,$!%#0G"$II0#J&/%,.&#0!71
2/"$34)(/0#5E",5<0,$!(5,$&,&"#$*667；76（*）:767—

76?1
;* 章 精，刘志红，李颖健，等1大黄酸对体外培养小鼠肾小球
系膜细胞葡萄糖转运蛋白7表达及葡萄糖摄入的影响1中
华内分泌代谢杂志7KKK；7?（9）:**K—*;*1
D/,$I3，C"@DB，C"L3，)&,51M%%).&#%0/)"$#$I5@.#!)
&0,$!(#0&)0N7)H(0)!!"#$,$+I5@.#!)@(&,O)"$G#@!)I5#G)0@N
5,0G)!,$I",5.)55!.@5&@0)+"$P"&0#12/"$3M$+#.0"$#5
Q)&,-7KKK；7?（9）:**K—*;*1

;; 戴春笋，刘志红，陈惠萍，等1大黄酸治疗F<D诱导糖尿病
大鼠的远期实验研究1肾脏病与透析肾移植杂志 7KKK；8
（?）:97;—97?1
E,"2F，C"@DB，2/)$BR，)&,51M%%).&#%0/)"$"$"$/"-"&"$I
&/)(0#I0)!!"#$#%+",-)&".$)(/0#(,&/’"$F<DN"$+@.)++",-)&N
".0,&!12/"$34)(/0#5E",5<0,$!(5,$&,&"#$7KKK；8（?）:
97;—97?1

;9 郑敬民，刘志红，张 鑫，等1一个糖尿病相关新基因的筛
选、克隆和序列分析1生物化学与生物物理进展 *669；;7

（7）:9S—?;1
D/)$I3Q，C"@DB，D/,$IA，)&,51F.0))$"$I，.5#$"$I,$+
,$,5’T"$I#%,$)J+",-)&".$)(/0#(,&/’0)5,&)+I)$)%0#G+-／

+-G".)1R0#IU"#./)GU"#(/’!*669；;7（7）:9S—?;1
;? 高晓山，李建荣，林 娜，等1上消化道吸收中药能力的实验
研究1中国中西医结合杂志7KK;；7;（S）:9;;—9;?1
=,#AF，C"3V，C"$4，)&,51F&@+’#$,-!#0(&"P).,(,."&’#%
@(()0I,!&0#"$&)!&"$,5&0,.&J"&/2/"$)!)/)0-,5G)+"."$)1
2/"$3W$&)I0<0,+"&X)!&Q)+7KK;；7;（S）:9;;—9;?1

;Y 蒋心惠，张 丹1生物样品中大黄蒽醌衍生物的VRNBRC2
测定方法研究1药物分析杂志*66;；*;（9）:*SK—*891
3",$IAB，D/,$IE1F&@+’#$+)&)0G"$,&"#$ G)&/#+#%
0/@-,0-,$&0,Z@"$#$)!"$-"#5#I".,5!,G(5)!12/"$3R/,0G
[$,5’!"!*66;；*;（9）:*SK—*891

;S 蒋心惠，张 丹，陈淑杰1大黄蒽醌衍生物的高效液相色谱
法测定及在家兔体内的药代动力学研究1色谱 *66;；*7
（;）:*?7—*?91
3",$IAB，D/,$IE，2/)$F31F&@+")!#$+)&)0G"$,&"#$,$+
(/,0G,.#O"$)&".!#%0/@-,0-,$&/0,Z@"$#$)!"$0,--"&(5,!G,
-’/"I/()0%#0G,$.)5"Z@"+./0#G,&#I0,(/’12/"$32/0#N
G,&#I0,(/’*66;；*7（;）:*?7—*?91

;8 C))3B，\"G3Q，\"G21R/,0G,.#O"$)&".,$,5’!"!#%0/)"$
"$V/)@G!"#!$%&!’ C13M&/$#(/,0G,.#5*66*；89（7）:
?—K1

（收稿：*669]7*]78 修回：*66?]67]*8）

第三次海峡两岸中西医结合学术

研讨会征文通知

为加强海峡两岸科技交流与合作，磋商学术、交流信息、促

进了解、增进沟通，自*66;年起我会与台湾中西整合医学会每
年联合召开海峡两岸中西医结合学术研讨会，在祖国大陆和中

国台北交替举办。现定于*66?年8月中旬在江苏省扬州市召
开第三次海峡两岸中西医结合学术研讨会，有关征文事宜通知

如下：

7 征文内容 （7）中西医结合医学临床研究、基础研究、
实验研究；（*）中西医结合思路方法学研究；（;）中药基础及临
床研究，新药开发与研究

* 征文要求 （7）来稿请寄全文（;666字以内）和摘要
（866"7666字）各7份。论文摘要应包括“目的、方法、结果、
结论”9部分，无摘要的论文恕不受理。（*）来稿请用电脑打印，
并附软盘，用X#0+软件录入。请自留底稿，会议不负责退稿。
来稿务必注明作者姓名、单位、邮编。（;）截稿日期：*66?年?
月;7日（以邮戳为准）。（9）大陆稿件请寄：766S66北京市东直
门内南小街7Y号中国中西医结合学会田会萍收。

第十二次全国中西医结合疡科学

术会议征文通知

根据中国中西医结合学会*66?年学术活动安排，拟于

*66?年K月在昆明召开“第十二次全国中西医结合疡科学术会
议”，现将会议有关征文事宜通知如下：

7 征文内容 （7）皮肤疮疡及相关学科发展主题报告；
（*）中西医结合治疗周围血管病专题讨论；（;）皮肤疮疡理、法、
方、药的基础理论研究；（9）中西医结合治疗皮肤疮疡临床经验
总结；（?）外用中药应用经验及新药开发。

* 征文要求 （7）全文一般不超过;666字，并附?66字
以内摘要各一份，请自留底稿，概不退稿。要求字迹清楚，尽量

用白纸打印，不要用稿纸形式。（*）论文需经本单位推荐并加
盖公章。（;）截稿日期：*66?年Y月;6日（以邮戳为准）。

; 征文投送地点 天津市中医药研究院（天津市红桥区
北马路;?9号，邮编：;667*6），联系人：李兰青，联系电话：

6**]*S*?9?*6，MNG,"5：Z"$I5’#)’#@1.#G
9 论文被录取并参加会议者将颁发国家级继续教育证书
及论文证书。
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