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复方丹参注射液对人羊膜上皮细胞

水通道蛋白
$

表达的影响

张译文%马小燕%丁盛娣%谢爱兰%朱雪琼

摘要%目的%研究复方丹参注射液对人羊膜上皮细胞!

G->+, +>,?1H?F ;I?HG;2?+2 F;22J

"

GK=%J

#水通

道蛋白
$

!

+D-+I1.?, $

"

KLM$

#表达的影响"探讨复方丹参注射液治疗羊水量过少的机制$ 方法%选取无并发

症的
<

例羊水过少和
<

名羊水量正常的足月产妇的
GK=%J

进行原代培养"采用
N(

$

M%N

和免疫印迹
);JH

$

;., O21H

技术"检测复方丹参注射液不同浓度!

"

!

"""

%

"

!

""#

%

"

!

"#"

%

"

!

"!"

%

"

!

"8"

%

"

!

#"" >PQ>R

#%不同作用

时间!

"

%

8

%

#!

%

!S

%

S< G

#作用前后"两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和蛋白的表达$ 结果%!

#

#羊水过少组

GK=%J

中
KLM$

的表达较羊水正常组下调!

M T"

!

":

#$ !

!

#复方丹参注射液浓度为
"

!

"#" >PQ>R

时"两组

GK=%J

中
KLM$

的表达均达到峰值"与其他浓度作用结果比较"差异有统计学意义!

M T "

!

":

#$ !

$

#

"

!

"#" >PQ>R

浓度的复方丹参注射液作用
#! G

"两组
GK=%J

中
KLM$

的表达均达到峰值"与其他作用时间比

较"差异有统计学意义!

M T"

!

":

#$ !

S

#

"

!

"#" >PQ>R

浓度的复方丹参注射液作用
#! G

后"两组
GK=%J

中

KLM$

的表达均上调"但羊水过少组中
KLM$

的表达上调较羊水正常组明显!

M T"

!

":

#$ 结论%复方丹参注射液

可调节
GK=%J

中
KLM$

的表达"羊水过少时复方丹参注射液对
GK=%J

中
KLM$

表达的调节作用更加明显$

关键词%水通道蛋白
$

&羊水过少&人羊膜上皮细胞&复方丹参注射液
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%!
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I12/>;.+J; FG+?, .;+FH?1, +,V );JH;., O21H B?HG

X+.?1-J F1,F;,H.+H?1,J 1U %W'
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%

+H V?U

$

U;.;,H H?>; I1?,HJ

$

"

!

8

!

#!

!

!S

!

+,V S< G

!

.;JI;FH?X;2/
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$
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$
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"
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$

"#" >PQ>R %W' +FH;V U1.

#! G3 _-H HG; -I

$
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M T"

$
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%%羊水过少是一种常见的妊娠并发症!发病率为

<b

(

$<b

!使围产儿发病率和死亡率明显升高'

#

(

)

研究表明水通道蛋白
$

$

+D-+I1.?, $

!

KLM$

%在人羊

膜和胎盘中有表达'

!

!

$

(

) 无并发症的羊水过少产妇

KLM$

在羊膜*绒毛膜上表达的减少!而在胎盘上的表

达增加'

$

(

) 认为
KLM$

在羊膜上的表达所发生的变

化是一种生理性代偿反应!目的是调节母体和胎儿之

间的液体以及溶质的运输!从而维持羊水量的平衡)

在我国!复方丹参注射液常用来治疗羊水过少!是

一种无创并且有效的治疗方法'

S

(

!但只对部分患者有

效!其具体作用机制尚不清楚) 有文献报道!在缺血再

灌注损伤诱导的急性肾衰小鼠模型中!小鼠肾脏髓质

的
KLM!

表达下调!而复方丹参注射液可以使其下调

趋势得以恢复'

:

(

) 由此推测复方丹参注射液可能是

通过调节胎膜
KLMJ

的转录*表达而达到治疗羊水过

少的目的)

本研究采用
N(

$

M%N

和免疫印迹
);JH;., O21H

技术!分别从
>N4K

和蛋白质水平!检测不同浓度*

不同作用时间复方丹参注射液对羊水过少以及羊水正

常产妇羊膜上皮细胞 $

G->+, +>,?1H?F ;I?HG;2?+2

F;22J

!

GK=%J

%中
KLM$

的表达变化!探讨其治疗羊

水过少的分子机制)

资料与方法

#

%诊断标准%参照+妇产科学,第
9

版中羊水过

少的诊断标准'

8

(

!产前
_

超监测羊水指数$

+>,?1H?;

U2-?V ?,V;C

!

Kc'

%#

Kc' <

(

#< F>

为羊水量正常!

Kc'!: F>

为羊水过少) 剖宫产术时进一步核实羊水

量'

$

(

!实际羊水总量
$""

(

! """ >R

为羊水正常!实

际羊水总量
T$"" >R

为羊水过少)

!

%纳入及排除标准%$

#

%纳入标准#年龄
!$

(

$!

岁!原因不明的羊水过少和羊水量正常而行选择性

剖宫产产妇&术中实际羊水总量与术前
Kc'

诊断相符&

均签署知情同意书) $

!

%排除标准#有其他妊娠合并

症和并发症!如糖尿病*高血压*心血管疾病*过期妊

娠*胎儿畸形*胎儿生长受限*胎儿窘迫*胎膜早破*自

身免疫疾病等&有催产素引产史&有药物服用史)

$

%一般资料%选择
!"#"

年
##

月
! !"#!

年
$

月温州医学院附属第二医院产科
<

例羊水过少的产

妇!平均年龄$

!<

!

#9

)

!

!

$!

%岁!平均体重$

9#

!

"$

)

S

!

S8

%

`P

!孕周$

$<

!

9:

)

"

!

<<

%周!羊水指数为
$

!

8

)

"

!

:

) 同时选择
<

名羊水量正常的产妇作对照!平均年

龄$

!9

!

8:

)

#

!

9<

%岁!平均体重$

9"

!

<#

)

:

!

8S

%

`P

!孕

周$

$6

!

!8

)

#

!

$!

%周) 所有产妇均系初产妇*足月单

胎) 两组年龄*体重和孕周等一般资料比较!差异无统

计学意义$

M d"

!

":

%)

S

%方法

S

!

#

%试剂与药物%兔抗人
KLM$

多克隆抗体

$

W+,H+ %.-@

公司!美国%!鼠抗人细胞角蛋白
#<

单

克隆抗体$武汉博士德生物技术有限公司%!

(-O-2?,

抗体*辣根过氧化物酶 $

G1.J;.+V?JG I;.1C?V+J;

!

7NM

%标记山羊抗兔
'PY

*

7NM

标记山羊抗小鼠
'PY

$碧云天生物技术有限公司%!

\*=*

*胰酶*

=\(K

$

Y'_%^

公司!美国%!胎牛血清$杭州四季青生物工

程有限公司%!逆转录试剂盒$

*_'

公司!美国%!免疫

组化
WM

试剂盒$北京中杉金桥生物技术有限公司%!

复方丹参注射液$上海新亚药业高邮有限公司!生产

批号#

#"#!!9

#

$

!规格#每支
! >R

%)

S

!

!

%

GK=%J

原代培养%剖宫产术时取胎盘组

织!将羊膜与绒毛层钝性分离后置于无菌培养皿中!无

菌的
M_W

液冲洗
$

次!无血清培养基冲洗
$

次!放入

含双抗的无血清培养基中灭菌
!" >?,

!用眼科剪将其

剪为
# >>

*

# >>

碎块放入无菌离心管中!加

"

!

!:b

的胰蛋白酶消化液在
$9

+的孵育箱中消化

8" >?,

!加含
#"b

胎牛血清的培养基终止消化!用吸

管吹打
# >?,

!用
!""

目筛网离心管取细胞悬液!

# """ . Q>?,

离心
: >?,

!弃上清液!沉淀中加入完全

培养液制成悬液!使其密度为
!

*

#"

: 个细胞!接种在

培养瓶中!置
$9

+*饱和湿度*

:b%^

!

环境下培养!

隔天换液
#

次!一般
:

(

9

天以
#

,

!

传代
#

次)

S

!

$

%

GK=%J

传代培养%细胞生长增殖到
<"b

融合时传代) 吸尽培养基!培养瓶中加入
"

!

!:b

的胰

蛋白酶 (

"

!

"!b =\(K

消化液!

$9

+消化
$ >?,

)

倒置显微镜下见胞质回缩!细胞间隙增大后终止消化!

加入含血清的培养基中止消化!吹打!

# """ . Q>?,

离

心
: >?,

!弃上清液!在沉淀中加入完全培养基!制成

细胞悬液!细胞计数后按
#

,

!

比例接种培养!培养条件

同上!隔天换液)

S

!

S

%给药方法%待细胞贴壁生长至密度为
<"b

时!羊水过少组与羊水正常组分别予以浓度为
"

!

"""

*

"

!

""#

*

"

!

"#"

*

"

!

"!"

*

"

!

"8"

*

"

!

#"" >PQ>R

的复方

丹参注射液作用
!S G

!

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射

液孵育
"

*

8

*

#!

*

!S

*

S< G

)

S

!

:

%抗人角蛋白单克隆抗体免疫细胞化学染色

GK=%J

爬片后!用
M_W

漂洗!用
Sb

多聚甲醛固定

!" >?,

!

M_W

漂洗!

"

!

$b(.?H1,

$

!#""

作用
!" >?,

!

室温下
$b 7

!

^

!

灭活内源性过氧化物酶
#" >?,

!

M_W

漂洗!加正常羊血清!

$9

+封闭
$" >?,

!将鼠抗
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#

" !%###"

人细胞角蛋白
#<

单克隆抗体稀释成
#

#

!""

!

S

+孵育

过夜!

M_W

漂洗!滴加生物素标记二抗工作液!

$9

+

孵育
$" >?,

!

M_W

漂洗!滴加辣根酶标记链霉卵白素

工作液!

$9

+孵育
#" >?,

!

M_W

漂洗!

\K_

显色
#

(

! >?,

!在显微镜下控制染色程度自来水冲洗终止染

色!滴加苏木素
$

(

: >?,

!复染细胞核!自来水冲洗终

止染色!淡氨水返蓝
# >?,

!自来水冲洗!爬片依次浸

于
9:b

*

<:b

*

6:b

*

#""b

的乙醇*二甲苯脱水) 爬

片上滴加中性树胶!覆盖载玻片封片) 以
M_W

代替一

抗作阴性对照)

S

!

8

%

GK=%J KLM$ >N4K

表达检测%取各组

待测细胞消化*离心后!按
(.?@12

试剂盒$

N""#8

!碧

云天生物技术有限公司%说明书介绍的步骤提取样品

总
>N4K

!反转录为
F\4K

!以此为模板行
M%N

扩

增)

KLM$

上游引物序列为
:

-$

KYYK(YY%YY((Y

$

Y(%(K(Y

$

$

-!下游引物序列为
:

-$

(YY%(((Y%(Y(

$

%K%(%(YY

$

$

-!产物长度为
!:< OI

)

"

$

+FH?,

上游

引物序列为
:

-$

Y%(YYYY(Y((YKKYY(%(%

$

$

-!下

游引物序列为
:

-$

K%KYK%(%%%%K(%%%KKYK

$

$

-!产物长度为
#:8 OI

)

M%N

反应条件#

6S

+预变性

$ >?,

!

6S

+变性
$" J

!

8:

+退火
$" J

!

9!

+延伸

$" J

!循环
$:

个周期!

9!

+最后延伸
#" >?,

) 取

M%N

产物行
$b

琼脂糖凝胶电泳$琼脂糖凝胶电泳

仪!

K#$"!S"

!上海复日科技公司%检测!用
L-+,H?H/

$

^,;

图像分析系统分析并计算
KLM$

与
"

$

+FH?,

条带

吸光度积分的比值!作为
KLM$ >N4K

表达水平) 实

验重复
$

次)

S

!

9

%

GK=%J KLM$

蛋白表达检测%细胞生长增

殖到
<"b

融合时!取生长在
8 F>

培养皿的
GK=%J

!用

预冷的
M_W

漂洗
#

次!加入配好的细胞裂解液
<" #R

!

用细胞刮刮下细胞!收集细胞置
#

!

: >R =M

管中!冰上

静置
$" >?,

!充分裂解!

S

+

#S """ .Q>?,

!离心

!" >?,

!取上清液)

68

孔板$

_%K

法测定蛋白浓度)

将蛋白变性!煮沸
#""

+!

: >?,

!放 #

!"

+保存) 用

#"bW\W

$

MKY=

$

#" #PQ

道%!将蛋白质电转移至
M0\c

膜上!置于
:b

脱脂奶粉的
(_W(

中!室温!封闭
! G

!然后

用
(_W(

洗膜
#" >?,

!

$

次) 加入一抗$

KLM$

!

#

#

$""

!

(-O-2?,

!

#

#

# """

%!

S

+摇床!孵育过夜) 用
(_W(

洗膜

#" >?,

!

$

次!边洗边摇) 加入二抗!标记
7NM

的二抗均

用抗体稀释液以
#

#

# """

稀释加入!室温孵育
# G

!再用

(_W(

洗膜
#" >?,

!

$

次!边洗边摇) 用
=%R

并把膜放入

美国
_?1

$

N+V

公司的图像摄取系统进行曝光!保存图像

并分析!计算
KLM$

与
(-O-2?,

产物吸光度积分的比值!

作为
KLM$

蛋白的表达水平) 实验重复
$

次)

S

!

<

%统计学方法%采用
WMWW #<

!

"

统计软件

分析) 正态分布资料采用
C

)

J

表示!非正态分布资

料采用中位数$

M

!:

(

M

9:

%表示) 年龄*孕周和体重等

遵循正态分布而且方差齐性!故两组间的比较采用独

立样本
H

检验) 复方丹参注射液不同浓度间以及不同

时间作用后
KLM$ >N4K

和
KLM$

蛋白的表达的比

较采用非参数检验!多组间的比较采用
a.-J`+2

$

)+22?J 7

检验!两两比较采用
*+,,

$

)G?H,;/ ]

检

验)

M T"

!

":

为差异有统计学意义)

结%%果

#

%

GK=%J

鉴定结果$图
#

%%原代培养
!S G

后

大部分细胞贴壁!刚贴壁的细胞呈圆形!折光性强!随

着细胞质逐渐展开!折光性减弱!细胞融合成片!呈铺

路石样生长) 细胞呈扁平不规则多角形!轮廓清晰!胞

浆丰富!胞核呈圆形*卵圆形) 培养细胞的上皮细胞标

记物人细胞角蛋白
#<

染色阳性!胞浆染成棕黄色!苏

木精衬染的胞核呈蓝紫色!证明培养的细胞为上皮

细胞)

图
#

#角蛋白
#<

在
GK=%J

胞浆中呈阳性表达

$免疫细胞化学
WM

法! *

S""

%

!

%两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和蛋白表达比

较$表
#

%%与羊水正常组比较!羊水过少组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和蛋白的表达均减少!差异有统计学

意义$

M T"

!

":

%)

表
#

#两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和蛋白的

表达比较 %'中位数$

M

!:

(

M

9:

%(

组别 例数
KLM$ >N4K KLM$

蛋白

羊水正常
< #

"

"8

$

#

"

""

(

#

"

#S

%

!<

"

<6

$

!<

"

S!

(

!6

"

6:

%

羊水过少
<

"

"

66

$

"

"

<6

(

#

"

#!

%

"

##

"

86

$

#"

"

""

(

#!

"

<6

%

"

%%注#与羊水正常组比较!

"

M

.

"

"

":

$

%复方丹参注射液对两组
GK=%J

中
KLM$

>N4K

表达的影响比较

$

!

#

%不同浓度复方丹参注射液作用
!S G

对两组



" &/%%%" 中国中西医结合杂志
!"#$

年
#

月第
$$

卷第
#

期
%&'()*

!

&+,-+./ !"#$

!

0123 $$

!

41

!

#

GK=%J

中
KLM$ >N4K

表达的影响比较 $表
!

%

"

!

"#" >PQ>R

的复方丹参注射液使羊水过少组和羊

水正常组
GK=%J

中的
KLM$ >N4K

表达达到峰值!

与 其 他 浓 度 作 用 比 较! 差 异 有 统 计 学 意

义$

M T"

!

":

%)

表
!

#不同浓度的复方丹参注射液作用后两组
GK=%J

中

KLM$ >N4K

的表达比较%'中位数$

M

!:

(

M

9:

%(

复方丹参注射液

浓度$

>PQ>R

%

KLM$ >N4K

羊水正常$

<

名% 羊水过少$

<

例%

"

#

"

!8

$

#

"

!S

(

#

"

!<

%

"

"

"

<:

$

"

"

99

(

"

"

66

%

"

"

"

""#

#

"

!6

$

#

"

!!

(

#

"

$<

%

"

#

"

#"

$

#

"

":

(

#

"

#9

%

"

"

"

"#" #

"

$S

$

#

"

!!

(

#

"

S#

%

#

"

9"

$

#

"

!!

(

#

"

<!

%

"

"

"!"

"

"

66

$

"

"

6!

(

#

"

#<

%

"

#

"

#$

$

"

"

6"

(

#

"

$"

%

"

"

"

"8"

"

"

6$

$

"

"

<$

(

#

"

"9

%

"

"

"

6#

$

"

"

9<

(

#

"

""

%

"

"

"

#""

"

"

<<

$

"

"

9!

(

#

"

":

%

"

"

"

86

$

"

"

::

(

"

"

<<

%

"

%%注#与
"

"

"#" >PQ>R

浓度比较!

"

M

.

"

"

":

$

!

!

%

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液不同作用

时间对两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

表达的影响比

较$表
$

%%

GK=%J

在
"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射

液培养液中分别孵育
8

*

#!

*

!S

*

S< G

!结果显示羊水过

少组和羊水正常组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

表达在

8 G

开始增加!在
#! G

达到峰值!与其他作用时间比

较!差异有统计学意义$

M T"

!

":

%)

表
$

#

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液不同作用时间后

两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

表达比较%$

C

)

J

%

复方丹参注射液

作用时间$

G

%

KLM$ >N4K

羊水过少$

:

例% 羊水正常$

:

名%

"

#

"

"8

)

"

"

"!

"

#

"

"6

)

"

"

"6

"

8

#

"

#!

)

"

"

":

"

#

"

!S

)

"

"

"S

"

#! #

"

$$

)

"

"

"$ #

"

$6

)

"

"

"<

!S

#

"

#9

)

"

"

"$

"

"

"

6S

)

"

"

"8

"

S<

"

"

6"

)

"

"

"S

"

"

"

88

)

"

"

"6

"

%%注#与作用
#! G

比较!

"

M

.

"

"

":

S

%复方丹参注射液对两组
GK=%J

中
KLM$

蛋

白表达的影响比较

S

!

#

%不同浓度的复方丹参注射液作用
!S G

对两

组
GK=%J

中
KLM$

蛋白表达的影响比较$表
S

%%浓

度为
"

!

"#" >PQ>R

的复方丹参注射液使羊水过少组

和羊水正常组
GK=%J

中
KLM$

蛋白表达达到峰值!

与其他浓度的作用比较!差异有统计学意义 $

M T

"

!

":

%)

S

!

!

%

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液不同作用时

间对两组
GK=%J

中
KLM$

蛋白表达的影响比较

$表
:

%%

GK=%J

在
"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液培

表
S

#不同浓度复方丹参注射液作用对两组
GK=%J

中

KLM$

蛋白表达的影响比较%'中位数$

M

!:

(

M

9:

%(

复方丹参注射液浓度

$

>PQ>R

%

KLM$ >N4K

羊水过少$

<

例% 羊水正常$

<

名%

"

#

"

S6

$

#

"

!9

(

#

"

6#

%

"

!

"

9:

$

"

"

6S

(

#<

"

""

%

"

"

"

""#

#

"

$6

$

#

"

!"

(

!

"

9S

%

"

$#

"

6#

$

"

"

!S

(

<9

"

""

%

"

"

"

"#" !

"

!#

$

#

"

6"

(

$

"

!!

%

:!

"

9$

$

"

"

8<

(

##!

"

""

%

"

"

"!"

#

"

6S

$

#

"

99

(

$

"

S<

%

"

#

"

!:

$

"

"

:#

(

#":

"

""

%

"

"

"

"8"

#

"

$9

$

#

"

!:

(

#

"

89

%

"

#

"

:"

$

#

"

""

(

$

"

""

%

"

"

"

#""

#

"

""

$

"

"

89

(

#

"

S"

%

"

#

"

#$

$

"

"

:"

(

!

"

#S

%

"

%%注#与
"

"

"#" >PQ>R

浓度比较!

"

M

.

"

"

":

表
:

#

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液不同作用时间

两组
GK=%J

中
KLM$

蛋白表达的影响比较

复方丹参注射液

作用时间$

G

%

KLM$

蛋白

羊水过少$

<

例%

'中位数$

M

!:

(

M

9:

%(

羊水正常$

<

名%

$

C

)

J

%

"

#

"

6!

$

#

"

8"

(

!

"

#$

%

"

!

"

"S

)

"

"

"S

"

8

!

"

!<

$

#

"

6!

(

!

"

:$

%

"

!

"

!!

)

"

"

"<

"

#! !

"

:$

$

!

"

!9

(

!

"

6#

%

!

"

S<

)

"

"

"<

!S

!

"

"6

$

#

"

<6

(

!

"

S$

%

"

!

"

#!

)

"

"

"S

"

S<

"

"

6<

$

"

"

<#

(

#

"

!#

%

"

#

"

69

)

"

"

"S

"

%%注#与作用
#! G

比较!

"

M

.

"

"

":

养液中!分别孵育
8

*

#!

*

!S

*

S< G

!结果显示羊水过少

组和羊水正常组
GK=%J

中
KLM$

蛋白表达在
8 G

开

始增加!在
#! G

达到峰值$

M T"

!

":

%)

:

%

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液作用
#! G

后

两组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和
KLM$

蛋白表达的

变化比较$图
!

!表
8

%%

"

!

"#" >PQ>R

的复方丹参注

射液作用前!羊水正常组
GK=%J

中
KLM$ >N4K

和

蛋白的表达均较羊水过少组高!差异有统计学意义

$

M T"

!

":

%)复方丹参注射液作用后!羊水过少组

GK=%J

中
KLM$ >N4K

和蛋白表达的变化均较羊水

正常组明显!差异有统计学意义$

M T"

!

":

%)

%%注#

#

为羊水过少组&

!

为羊水正常组&

$

为羊水过少组加
"

!

"#"

>PQ>R

复方丹参注射液
#! G

&

S

为羊水正常组加
"

!

"#" >PQ>R

复方

丹参注射液
#! G

图
!

#复方丹参注射液作用
#! G

后两组
GK=%J

中

KLM$

蛋白的表达

讨%%论

迄今为止!临床有许多治疗羊水过少的方法!如静

脉滴注低渗液*等渗液!口服白开水!经腹羊膜腔内灌注
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#

" !!###"

表
8

#

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液作用前后两组
GK=%J

中

KLM$ >N4K

和蛋白的表达变化比较%'中位数$

M

!:

(

M

9:

%(

组别 例数 时间
KLM$ >N4K KLM$

蛋白

羊水正常
<

给药前
#

"

"8

$

#

"

""

(

#

"

#S

%

!<

"

<6

$

!<

"

S!

(

!6

"

6:

%

给药后
#

"

##

$

#

"

"S

(

#

"

#<

%

$9

"

$$

$

$8

"

#<

(

$<

"

:6

%

差值
"

"

":

$

"

"

""

(

"

"

"<

%

<

"

$6

$

8

"

$#

(

6

"

:9

%

羊水过少
<

给药前
"

"

66

$

"

"

<6

(

#

"

#!

%

"

##

"

86

$

#"

"

""

(

#!

"

<6

%

"

给药后
#

"

$!

$

#

"

#8

(

#

"

$9

%

"

!#

"

!$

$

#6

"

#"

(

!$

"

$$

%

"

差值
"

"

$"

$

"

"

!"

(

"

"

$8

%

"

6

"

!9

$

<

"

#9

(

##

"

96

%

"

%%注#与羊水正常组同期比较!

"

M

.

"

"

":

以及静脉滴注复方丹参注射液) 在我国!复方丹参注

射液治疗冠心病*高血压和其他老年心血管疾病已有

01 余年历史'

9

(

!其有效成分为丹参酮*丹参素*原儿茶

醛等!主要作用是扩张血管*降低血黏度*减少血小板

聚集*改善微循环) 复方丹参注射液用以治疗羊水过

少也有 21 余年历史)

%G- 74

等'

S

(报道静脉滴注复

方丹参注射液治疗羊水过少的有效率为
9"b

!但仍对

约
$"b

的患者无效) 因此!探讨复方丹参注射液治疗

羊水过少的机制将为进一步提高疗效提供新思路)

相关文献均证实复方丹参注射液可以调节
KLMJ

的表达!从而治疗相关疾病'&!

<

(

) 但复方丹参注射液

对胎膜中
KLMJ

表达的调节尚未见报道) 本研究结

果表明!复方丹参注射液可以使
GK=%J

中
KLM$

的

表达上调!推测复方丹参注射液可能是通过调节羊膜

中
KLM$

的表达来达到治疗羊水过少的效果)

本研究结果发现!

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液

使
KLM$

在两组
GK=%J

中的表达达到峰值!因此!该

浓度定为最佳作用浓度) 进一步研究发现!其最佳浓

度作用
8 G

即可检测到
GK=%J

中
KLM$

表达上调!

而作 用
#! G

时
KLM$

表 达 达 到 峰 值! 因 此!

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液作用
#! G

为最适作用

时间) 超过复方丹参注射液的最佳浓度以及最佳作用

时间!

KLM$

表达都会下调!考虑可能是随着药物浓度

的进一步增加或者作用时间的延长!使得细胞内以及

细胞外的药物不能充分代谢!并且使渗透压发生改变!

从而导致细胞结构的破坏!甚至细胞溶解*死亡) 临床

上有报道应用复方丹参注射液治疗羊水过少的浓度为

"

!

"8S >PQ>R

!但在体外实验中!它并不是使
KLM$

表达达到峰值的理想浓度!推测可能是因为
GK=%J

在体内受稳定的内环境调节!所以细胞能够对复方丹

参注射液更加敏感!同时耐受相对较高的药物浓度来

发挥治疗作用!但是在体外!独立的细胞之间缺乏体内

稳态的支持!导致了调节作用相对减弱)

"

!

"#" >PQ>R

复方丹参注射液能使羊水正常组

和羊水过少组
GK=%J

中
KLM$

的表达增加!但对羊

水过少组
GK=%J

中
KLM$

表达的影响较羊水正常组

更加明显!考虑羊水量正常时!细胞自身的调节功能较

强!外界因素对其影响较小!而发生羊水过少时!细胞

自身稳态被破坏!代偿能力有限!对于药物的治疗比较

敏感) 但复方丹参注射液调节
GK=%J KLM$

表达的

信号传导通路尚待进一步研究!对其具体机制的探索

将成为临床治疗原因不明羊水过少的新突破口)
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