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!基础研究!

复方木尼孜其颗粒对大鼠心肌

缺血再灌注损伤的影响

阿布都乃比!麦麦提艾力#艾力!艾比布拉#木拉提!阿布都热合曼#李俊红

摘要#目的#探讨复方木尼孜其颗粒对心肌缺血再灌注损伤"

+(J(

#大鼠模型的影响及其机制$ 方法

选择
:7

只
KF

大鼠随机分为
$

组% 正常假手术组"

&2L

组#&正常缺血再灌注组"

(J

组#&异常体液载体动物

假手术组"

,K

组#&异常体液载体动物心肌缺血再灌注组"

,K M (J

组#&复方木尼孜其颗粒大剂量组

"

#"

!

#! .HB.

#'中剂量组"

9

!

"7 .HB.

#'小剂量组"

!

!

9% .HB.

#&阿托伐他汀"

,)

#组"

!" =.HB.

#& 每组
#!

只&灌胃干预
!#

天$ 检测各组心肌组织
NKO8"

'

&PJO

表达及血清
+,F

'

KGF

'

(Q

"

7

'

(Q

"

$

含量$ 结果

与
(J

组比较&

,K M (J

组'

,K

组'

,)

组'小剂量组
&PJO

表达升高"

O R"

!

"#

&

O R"

!

"9

#(各给药组
KGF

升高&

+F,

'

(Q

"

7

'

(Q

"

$

降低"

O R"

!

"#

#$ 与
,K

组比较&

,K M (J

组
&PJO

表达上调"

O R"

!

"9

#&大剂量组

NKO8"

表达上调"
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#&各给药组
KGF

升高"

O R "
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#&大剂量组及
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+F,
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#$ 与
,K M (J

组比较&大剂量和中剂量组
&PJO

表达降低"

O R"
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"#

#&各

给药组
NKO8"

'

KGF
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"#
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+F,

'

(Q

"

7

及
(Q

"

$

降低"

O R"

!

"#

#$ 结论#复方木尼孜其颗粒可增

加
+(J(

模型大鼠心肌保护性蛋白
NKO8"

的表达&减轻
+(J(

后心肌的炎症反应&从而达到保护
+(J(

的

疗效$
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##探讨炎症反应致心肌缺血再灌注损伤$

=V2E>@

"

W?>3 ?/ED;=?> @;X;@S-/?2L ?LI-@V

!

+(J(

%的机制及

其干预措施有望成为未来的
+(J(

领域的研究重

点'

#

(

)

+(J(

也是阻碍心血管外科手术疗效的主要难

题'

!

(

) 缺血预处理$

?/ED;=?E X@;E2LW?0?2L?L.

!

(O

%

是一种强有力的心肌保护措施!但是目前所利用的药

物预处理针对性较强!有明显的局限性) 因此!通过用

多靶点干预激发机体内源性保护蛋白*抑制炎症反应!

从而达到心肌保护作用!开拓了
+(J(

中心肌保护的又

一新领域!这对于研发中国民族医药有不可忽视的作

用) 维吾尔医药也在此领域有初步的探讨'

%

$

9

(

!维吾

尔医认为!当人体长时间受各种不良因素影响时!保持

人体正常生理功能所必需的正常体液发生+燃烧,!产

生属性不同的病理产物---异常体液) 这种病理产物

形成之后!使得营养物质不易被细胞*组织*器官吸收

或吸收减少!同时!因为异常体液所导致的各种力$吸

收力*摄住力*推动力*排泄力等%的减弱以及异常体

液物理性质的改变!从而引起体液流速变慢!易在血管

壁产生沉淀!血管壁增厚及弹性减弱!血管腔狭窄) 在

血管壁产生的沉淀物还可作为新的刺激源继续刺激血

管壁! 加重血管壁组织*细胞功能的受阻!继而导致动

脉粥样硬化* 高血压病*冠心病等心血管疾病) 成熟

剂---复方木尼孜其颗粒$

+-LT?U P@>L-3;

%阻止上

述病理生理改变!并清除异常体液从而改善机体内环

境) 复方木尼孜其颗粒具有抗炎*抗血小板聚集*降脂

调脂*抗凝等功效!符合目前
+(J(

研究需求'

7

!

8

(

) 本

研究主要探讨复方木尼孜其颗粒对
+(J(

心肌组织中

NKO8"

*

&PJO

表达及血清
+F,

*

KGF

*

(Q

"

7

和
(Q

"

$

水平等的影响) 结合传统中医药理论与现代科学技

术!在细胞及分子水平进行深入研究复方木尼孜其颗

粒对
+(J(

的保护机制) 拓展复方木尼孜其颗粒应用

范围!为优化疗效!研制安全可控的维吾尔医心肌保护

新制剂奠定基础)

材料与方法

#

#实验动物#

:7

只
7

周龄雄性
KO\

级
KF

大

鼠!体重
#!"

%

#$" .

!由新疆医科大学实验动物中心

提供!许可证号#

K&]`

$新%

!"#6

$

"""7

!均饲养于

KO\

级无菌动物饲养室)

!

#药物*主要试剂及仪器#复方木尼孜其颗粒组

成# 熏衣草
### .

#小茴香
### .

#破布木果
!%$ .

大枣
!%$ .

#牛舌草
### .

#香青兰
### .

#甘草

#9: .

#铁线蕨
### .

#地锦草
### .

#刺糖
!%$ .

!

"环糊精
!!

!

$ .

&制剂制备方法# 真空干燥!粉碎过筛

$

#""

目%后!称取
# """ .

!与挥发油包合物及乳糖混

匀!用
9bO1O

和
:"b

乙醇溶液制软材!过
#6

目筛制

粒!

9"

&干燥!整粒既得!由新疆维吾尔药业有限公司

生产!批号#

c79"!"#77

&阿托伐他汀片#立普妥!

!" =.H

片!美国辉瑞制药公司!批号#

Q!8$6"

)

NKO8"

*

&PJO

目标基因上下游引物$美国
(L

"

A?0@2.;L

%及
(Q

"

7

*

(Q

"

$ <Q(K,

试剂盒$批号#

&KZ

"

<"676"@

%!均购自北京北方生物技术研究所)

Z(&

"

9""

型模拟气候箱!常州诺基仪器有限公司&

ZQ

"

6!"

生物信采集系统!成都泰盟软件有限公司&

O

"

%""

型生

理压力传感器!成都泰盟软件有限公司&

F`

"

K!6

型恒

温水浴锅!上海普渡科技公司&

ZK

"

##"9

型电子天平!

上海梅特勒"托利多国际有限公司&

\+

"生化培养箱&

N>@A>@W ,XX>@>0-/H7$%

微型呼吸机!美国哈弗&

,[9$""

自动生化分析仪!美国贝克曼库尔特&

\K

"

#

内切式组织匀浆器!上海汗诺仪器公司&

K2@A>33

高速

离心机!美国赛默飞&

:"!

"

[Q)K

超低温冰箱!美国赛

默飞)

%

#模型制备方法

%

!

#

#异常体液载体
+(J(

动物模型的建立#本

实验通过新疆医科大学伦理委员会的批准 $

524

(,&[&

"

!"#6"!!%

"

%9

%) 干寒饲养环境#结合以往异

常体液质载体动物造模经验'

9

(

!采用人工模拟气候

箱! 造 模 组 在 温 度 为
7

%

$

&! 相 对 湿 度 为

!6b

%

%!b

的喂养环境中喂养) 从
$

'

""

-

!"

'

""

提

供充足的自然光线) 饲养方法#结合大鼠饮食量!每笼

实验动物每日
!

'

""

-

!#

'

""

提供
!"" .

干寒属性饲

料及
%"" =Q

水'将按每公斤大鼠普通饲料中加入比

例为
8

'

%

$质量比%的芫荽籽和大麦制备成颗粒状的饲

料() 慢性电刺激#结合大鼠对电刺激阈值!采用间断

不可预知足底电击作为长期慢性外在应激! 输出电压

%"

%

6" 1

!不定时改变电压!间隔
"

!

9

%

"

!

8 /

!每次

!" =?L

!每天
#

次) 给予强刺激因素$足底电刺激!输

出电压及时限同上文%后每天规定时间 $

"$

'

""

-

!6

'

""

%观察一般生物表征变化如皮毛*舌象*行为状

态*情绪反应*兴奋程度*饮食状态*尿颜色*尿气味*大
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便形态及形状等) 测定并记录体温*体重*摄食量*饮

水量*尿量*大便量等指标) 采用自制
a

型迷宫法*避

暗法观察异常体液模型大鼠记忆力和认知功能的变

化) 共需
!#

天后经研究对比判断模型的建立'

7

(

!并

在此载体模型建立
8! D

后在此模型基础上再建立

+(J(

模型)

+(J(

模型的建立参照参考文献'

8

(!大鼠

行腹腔麻醉$氯胺酮
! =Q

!阿托品
# =Q

!安定
! =Q

用盐水稀释至
#" =Q

!按每
#"" .

体重
"

!

89 =Q

腹腔

内注射%麻醉生效后!仰卧固定于小动物手术台上!大

头针穿刺四肢皮下接心电图机!稳定
9 =?L

后记录一

段正常心电图$纸速#

#"" ==H/

!电压#

!" ==H=1

%

作为对照) 气管切开插管进行呼吸机辅助呼吸) 辅助

呼吸参数为#呼吸频率
9"

次
H=?L

!潮气量
!" =QHB.

!

呼吸时比
#

'

#

) 剪断
%

*

6

肋骨!用拉钩拉开胸壁!在两

侧胸壁肌肉分别穿一双线留小圈在内侧) 小心剪开心

包膜!暴露心脏!用棉签轻压住心脏) 以左冠状静脉主

干为标志!在左心耳下缘
%

%

6 ==

处!以
9!"

无创缝

合针进针!进针约
##9 ==

!斜向右上方肺动脉圆锥方

向出针!针距
%

%

6 ==

!并置内径
##9 ==

*长

"

!

#9 E=

的带凹槽乳胶管备用!分别将线两端穿入小

圈内) 待呼吸平稳
#" =?L

后收紧结扎线!连同乳胶

管一并结扎!使乳胶管压迫左冠状动脉前降支!结扎

%" =?L

!再灌注
#!" =?L

'

$

(

)

6

#分组及干预方法#

:7

只雄性
KF

大鼠根据体

重编号随机分为
$

组!每组
#!

只)

$

#

%正常假手术组$

&2L

组%#开胸手术*冠状动

脉左前降支穿线!不行
(HJ

程序&$

!

%正常缺血再灌注

组$

(J

组%#取健康大鼠开胸制备
(HJ

模型&$

%

%异常体

液质载体动物假手术组$

,K

组%#异常体液载体模型

基础上!大鼠进行开胸*冠状动脉
Q,F

穿线!不行
(HJ

程序& $

6

%异常体液载体动物心肌缺血再灌注组

$

,K M (J

组%#异常体液载体模型基础上!大鼠进行开

胸!制备
(HJ

模型) 药物干预组每日实验开始前
# D

灌

胃给药!每
#"" .

大鼠给予
#

!

9 =Q

复方木尼孜其溶

液!各组均灌胃给药
!#

天&$

9

%复方木尼孜其干预大剂

量组$

D?.D

组%#给药剂量
#"

!

#! .HB.

$

#" .

复方木尼

孜其颗粒溶于
# =Q

蒸馏水!生药量
%6

!

%! .HB.

%!相

当于临床用量的等效剂量的
6

倍&$

7

%复方木尼孜其

干预中剂量组$

=?W

组%#给药剂量
9

!

"7 .HB.

$

9

!

" .

复方木尼孜其颗粒溶于
# =Q

蒸馏水中!生药量

#8

!

#7 .HB.

%!相当于临床用量的等效剂量的
!

倍&

$

8

%复方木尼孜其干预小剂量组$

32_

组%#

!

!

9% .HB.

$

!

!

9 .

复方木尼孜其颗粒溶于
# =Q

蒸馏水中!生药

量
$

!

9$ .HB.

%!相当于临床用量的等效剂量&$

$

%阿

托伐他汀干预组$简称
,)

组%#给予阿托伐他汀灌胃

!" =.HB.

干预!其余与复方木尼孜其干预组相同)

9

#检测指标及方法

9

!

#

#标本的留取#按实验要求在不同时间点从

腹主动脉放血处死大鼠!取左心室全层心肌组织!用

6

&预冷的
"

!

:b

氯化钠溶液冲洗)

6b

多聚甲醛固

定!行
*;/0;@L Z320

检测组留取标本放入液氮速冻后

立即转至$

$"

&冻存)

9

!

!

#一般状态#观察实验动物一般情况!包括

体形*体重*皮肤毛发*行为状态*情绪反应*兴奋程度*

睡眠状态*尿液性质*大便状态*舌色舌苔)

9

!

%

#血清
+F,

*

KGF

*

(Q

"

7

*

(Q

"

$

检测#

+(J(

后

! D

!从腹主动脉取血
6

%

$ =Q

!用
<Q(K,

方法检测血

清
+F,

*

KGF

*

(Q

"

7

及
(Q

"

$

)

9

!

6

#

*;/0;@L Z320

实验#采用
*;/0;@L Z320

法检测热休克蛋白
8"

$

D;>0 /D2EB X@20;?L/8"

!

NKO8"

%*降钙素基因相关肽$

E>3E?02L?L .;L;

"

@;3>0

"

;W X;X0?W;

!

&PJO

%蛋白表达)

7

#统计学方法#采用
KOKK #8

!

"

软件) 计量

资料以
^

(

/

表示!均数间比较采用单因素方差分析)

单因素方差分析在总体上存在显著性差异!方差齐时!

多组间比较使用
QKF

法) 方差不齐时!采用秩和检验

法) 计数资料用
"

! 检验或精确概率法进行各组率的

比较) 同一组在不同时间段检测的同一指标利用重复

测量单因素方差分析)

O R "

!

"9

为差异有统计学

意义)

结##果

#

#

&2L

组与造模组一般状态比较$表
#

!图
#

%#

与
&2L

组比较!造模组
#"

%

!6 W

体重降低 $

O R

"

!

"#

%)

表
#

#一般状态比较

观察项目
&2L

组 造模组

体形 正常 明显消瘦

皮肤毛发 有光泽 无光*暗淡!枯燥

行为状态 良好 烦躁不安

情绪反应 良好 易怒!易攻击

兴奋程度 对刺激敏感 反应迟钝

睡眠状态 正常 浅睡*易醒*易惊

尿量性质 黄色或浅黄色 清或深黄!恶臭味

大便状态 成形!较软 成形!细长!硬!干

舌象舌苔 舌淡红润 舌暗紫!有瘀斑!发青

!

#各组
NKO8"

*

&PJO

表达比较 $图
!

%#与

&2L

组比较!

,K

组和
,K M (J

组
&PJO

表达上调

$

O R"

!

"#

%!

,K

组
NKO8"

表达上调$

O R"

!

"#

%) 与
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!

$

##注#与
&2L

组比较!

!

O R"

!

"#

图
#

#

&2L

组与造模组体重变化趋势

(J

组比较!

,K M (J

组*

,K

组*

,)

组*

32_

组
&PJO

表达升高$

O R"

!

"#

!

O R"

!

"9

%!各给药组
NKO8"

表

达上调$

O R"

!

"#

%) 与
,K

组比较!

,K M (J

组
&PJO

表达上调$

O R"

!

"9

%!

D?.D

组
NKO8"

表达上调$

O R

"

!

"#

%) 与
,K M (J

组比较!

D?.D

组和
=?W

组
&PJO

表达降低 $

O R "

!

"#

%!各给药组
NKO8"

表达升

高 $

O R"

!

"#

%)

##注#与
&2L

组比较!

!

O R "

!

"#

&与
(J

组比较!

"

O R

"

!

"9

!

""

O R"

!

"#

&与
,K

组比较!

#

O R"

!

"9

!

##

O R"

!

"#

&与

,K M (J

组比较!

$

O R"

!

"#

图
!

#各组
NKO8"

*

&PJO

表达比较

%

#各组
+F,

*

KGF

水平比较$图
%

%#与
&2L

组比较!

(J

组*

,K

组及
,K M (J

组血清
KGF

降低!

(J

组及
,K M (J

组
+F,

升高$

O R "

!

"#

%) 与
(J

组比

较!各给药组
KGF

升高!

+F,

降低$

O R "

!

"#

%) 与

,K

组比较!各给药组
KGF

升高!

D?.D

组及
,)

组

+F,

降低$

O R "

!

"#

!

O R "

!

"9

%) 与
,K M (J

组比

较!各给药组
KGF

升高!

+F,

降低$

O R"

!

"#

%)

##注#与
&2L

组比较!

!

O R"

!

"#

&与
(J

组比较!

"

O R"

!

"#

&与

,K

组比较!

#

O R"

!

"9

!

##

O R"

!

"#

&与
,K M (J

组比较!

$

O R"

!

"#

图
%

#各组血清
KGF

*

+F,

水平比较

6

#各组
(Q

"

7

和
(Q

"

$

比较$图
6

%#与
&2L

组比

较!

(J

组*

,K

组及
,K M (J

组血清
(Q

"

7

升高!

(J

组及

,K M (J

组
(Q

"

$

升高$

O R"

!

"#

%) 与
(J

组比较!各给

药组
(Q

"

7

和
(Q

"

$

降低$

O R"

!

"#

%) 与
,K

组比较!各

给药组
(Q

"

7

降低$

O R"

!

"#

%) 与
,K M (J

组比较!各

给药组
(Q

"

7

和
(Q

"

$

降低$

O R"

!

"#

%)

##注#与
&2L

组比较!

!

O R"

!

"#

&与
(J

组比较!

"

O R"

!

"#

&与

,K

组比较!

#

O R"

!

"#

&与
,K M (J

组比较!

$

O R"

!

"#

图
6

#各组血清
(Q

"

$

*

(Q

"

7

水平比较

讨##论

复方木尼孜其颗粒满足目前
+(J(

研究多靶点干

预的基本需求'

6

$

7

(

!研究结果显示复方木尼孜其颗粒

对大鼠
+(J(

具有明显的保护作用) 上述作用可能与其

有效化学成分黄铜*酚*有机酸和氨基酸*皂苷*糖等靶

向干预有关) 随着复方木尼孜其颗粒剂量的增加!

NKO8"

的表达呈上升趋势'

8

(

) 为了增加结果的可信

性!用阿托伐他汀干预作为阳性对照'

$

$

#!

(

) 结扎大鼠

冠脉左前降支可导致整体心肌中
&PJO

水平升高!提

示神经源性机制参与心肌缺血的病理学过程) 痛觉干

预是急性心肌梗死治疗中的一项措施!它可通过降低交

感神经的过度活动而减轻患者的疼痛和烦躁!削弱神经

内分泌压力反应!减少心肌耗氧量'

#%

!

#6

(

) 而用复方木

尼孜其颗粒干预后
&PJO

明显下降!这与复方木尼孜

其颗粒改善心肌缺血!降低交感神经过度兴奋等疗效可
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!

$

"!%)##"

能相关'

#9

(

)

在本研究中!应用不同剂量的复方木尼孜其颗粒可

以明显增加
+(J(

大鼠的
KGF

!降低
+F,

水平!表明复

方木尼孜其颗粒可能通过防止氧自由基堆积及清除氧

自由基的机制来达到保护
+(J(

的作用!与以往研

究'

#7

!

#8

(一致)

+(J(

过程中可检测到异常增多的
(Q

"

7

和
(Q

"

$

!在应用了不同剂量的复方木尼孜其颗粒之后发

现炎症因子明显降低) 在阿托伐他汀干预组也发现了

炎症因子的明显降低) 表明复方木尼孜其颗粒具有明

显的抗炎作用!并可以通过抑制炎症介质的释放从而抑

制中性粒细胞的浸润!同时可增加心肌保护性蛋白的表

达!改善心肌缺血降低交感神经过度兴奋等降低
&PJO

表达!防止氧自由基堆积及清除氧自由基的机制来抗氧

化!从而达到对
+(J(

的保护作用) 复方木尼孜其颗粒

的心肌保护作用与阿托伐他汀相当)

新疆医科大学研究团队以中国传统医学理论为指

导!以肿瘤*高血压病*糖尿病*重症哮喘等复杂性疾病

为核心!通过多因素的复合作用建立上述疾病所对应

的动物模型'

#$

$

!"

(

!模拟出异常体液的表现!并对此模

型建立的可行性和可重复性进行系统评价) 为呼吸*

免疫及肿瘤等疾病从维吾尔医学角度来分析和研究提

供了有效*科学的研究平台'

!#

!

!!

(

) 但在心血管方面有

待于进一步更深层次研究!故本研究在前期研究的基

础上!建立异常体液载体动物
+(J(

模型!此模型为两

种经典模型的合并!各存在建模过程中死亡的风险!本

组实验动物建模成功率
:9b

以上!此模型建立具有很

强的可重复性!可用于后期研究中) 观察不同剂量的

复方木尼孜其颗粒对
+(J(

的保护作用!证实复方木尼

孜其颗粒可以有效提高心肌组织中保护性蛋白

NKO8"

的表达!抑制炎症介质的释放!为心肌的保护

机制提供了证据)

复方木尼孜其颗粒通过增加保护性蛋白
NKO8"

!

降低
&PJO

的表达!抑制炎症介质的释放!清除在体

内产生并堆积的氧自由基达到预防及治疗大鼠
+(J(

)

不同剂量的木尼孜其颗粒对
+(J(

均具有保护作用!具

体机制需要进一步的深入研究)

利益冲突#无)

参 考 文 献

'

#

(#

Q?- ]

!

cD>L. &

!

cD>L. &

!

;0 >34 N;>0 /D2EB X@2

"

0;?L 8" ?LD?Y?0/ E>@W?2=V2EV0; L;E@2X02/?/

0D@2-.D @;X@;//?L. >-02XD>.V ?L =V2E>@W?>3 ?/

"

ED;=?>H@;X;@S-/?2L ?LI-@V

'

'

(

4 (L 1?0@2 &;33 F;A Z?

"

23 ,L?=

!

!"#7

!

9!

$

7

%#

7:"

$

7:$4

'

!

(#

Q? +

!

]-; Q

!

K-L N

!

;0 >34 +V2E>@W?>3 X@20;E0?A;

;SS;E0/ 2S 3

"

E>@L?0?L; 2L ?/ED;=?>

"

@;X;@S-/?2L ?LI-

"

@V ?L X>0?;L0/ _?0D @D;-=>0?E A>3A-3>@ D;>@0 W?/

"

;>/; -LW;@.2?L. E>@W?>E /-@.;@V

'

'

(

4 ' &>@W?2

"

0D2@>E 1>/E ,L;/0D

!

!"#7

!

%"

$

7

%#

#6$9

$

#6:%4

'

%

(#

`2Y>/D?.>_> '4 &3?L?E>3 0@?>3/ ?L D;>@0 0@>L/X3>L0>

"

0?2L

#

)D; ;A23-0?2L 2S ;A?W;LE; ?L ?==-L2/-X

"

X@;//?2L

'

'

(

4 ' N;>@0 Q-L. )@>L/X3>L0

!

!"#8

!

%7

$

#!

%#

#!$7

$

#!:"4

'

6

(#

+>?=>?0?>?3? ,

!

KD>Y?0? ,

!

,Y-W-@;D;=>L +

!

;0 >34

<SS;E0/ 2S W?SS;@;L0 W2/;/ 2S K>AW> +-LT?U 2L =V

"

2E>@W?>3 ?/ED;=?>

"

@;X;@S-/?2L ?LI-@V ?L @>0/ _?0D

>YL2@=>3 K>AW> /VLW@2=;

'

'

(

4 P;L;0 +23 J;/

!

!"#6

!

#%

$

%

%#

68!:

$

68%94

'

9

(#

,Y-W-L>?Y? +

!

+-3>0? ,

!

,?/?B>;@ K

!

;0 >34 +V2

"

E>@W?>3 X@20;E0?A; ;SS;E0/ 2S +-LT?U ?L =V2E>@W?>3

?/ED;=?>

"

@;X;@S-/?2L ?LI-@V @>0/ _?0D >YL2@=>3

/>AW> /VLW@2=;

'

'

(

4 P;L;0 +23 J;/

!

!"#9

!

#6

$

!

%#

%6!7

$

%6%94

'

7

(#

+>?=>?0?>?3? ,

!

Q? '

!

,?Y?Y-3> ,

!

;0 >34 (LD?Y?0?2L 2S

L-E3;>@ S>E02@ B>XX> Z X>0D_>V X@20;E0/ =V2E>@

"

W?>3 ?/ED;=?>H@;X;@S-/?2L ?LI-@V ?L @>0/ -LW;@

0@;>0=;L0 _?0D >YL2@=>3 K>AW> +-LT?U

'

'

(

4 ,= '

)@>L/3 J;/

!

!"#$

!

#"

$

#

%#

88

$

$94

'

8

(#

KD>Y?0? ,

!

,?Y?Y-3> ,

!

)-;@^-L ,

!

;0 >3 4 )D;@>

"

X;-0?E ;SS;E0 >LW =;ED>L?/= 2S >E0?2L 2S >YL2@

"

=>3 K>AW> +-LT?U ?L W;A;32X=;L0 2S W;.;L;@>0?A;

>0D;@2/E3;@20?E >2@0?E A>3A; W?/;>/;

'

'

(

4 +;W KE?

+2L?0

!

!"#8

!

!%

#

66%#

$

66%:4

'

$

(#阿布都乃比"麦麦提艾力! 艾力"艾比布拉!木拉提"

阿布都热合曼! 等
4

维医异常黑胆质载体心肌缺血再灌

注损伤动物模型的建立及心脏超微结构的改变'

'

(

4

中

国中西医结合杂志!

!"#9

!

%9

$

9

%#

9:"

$

9:64

'

:

(#

,YW-3/?W ,

!

\3;0ED;@ ,

!

QV>33 \4 N;>0 /D2EB X@2

"

0;?L !8 ?/ /X>0?>33V W?/0@?Y-0;W ?L 0D; D-=>L X3>

"

E;L0> >LW W;E@;>/;W W-@?L. 3>Y2@

'

'

(

4 OQ2K GL;

!

!"#%

!

$

$

$

%#

;8##!84

'

#"

(#

a>L. )

!

KD? *

!

*-=>?;@L?V>T? c4 <LD>LE;W >L0?

"

0-=2@ ;SS?E>EV >LW @;W-E;W 02^?E?0V 2S >YL2@=>3

K>AW> +-LT?U 2L 0-=2@ Y;>@?L. =?E; 0@;>0;W _?0D

ED;=20D;@>XV

'

'

(

4 GLE20>@.;0

!

!"#8

!

$

$

96

%#

:!7$!

$

:!7:$4

'

##

(#

Q? d

!

KD? +

!

Q? Z4 ,L>LW>=?W; ;LD>LE;/ ;^X@;/

"

/?2L 2S D;>0 /D2EB X@20;?L 8! 02 X@20;E0 >.>?L/0

?/ED;=?>

"

@;X;@S-/?2L ?LI-@V ?L @>0 D;>@0

'

'

(

4 '

ODV/?23 KE?

!

!"#%

!

7%

$

#

%#

68

$

9%4

'

#!

(#

F?>2 Q*

!

cD>2 QQ

!

d? \

!

;0 >34 N;>0 /D2EB X@20;?L

8" ?LW-E;W YV D;>0 /0@;// X@20;E0/ D;0;@202X?E>3

"

3V 0@>L/X3>L0;W D;>@0/ ?L @>0/

'

'

(

4 +23 +;W J;X

!

!"#!

!

7

$

6

%#

8!:

$

%!4

'

#%

(#

K>YY>.D K

!

N;L@V K>3T=>L ++

!

`32L;@ J,

!

;0

>34 J;=20; ?/ED;=?E X@;E2LW?0?2L?L. S2@ E2@2L>@V

>@0;@V YVX>// .@>S0 2X;@>0?2L/

'

'

(

4 ,LL )D2@>E

K-@.

!

!"#%

!

:7

$

!

%#

8!8

$

%74



"!%*##" 中国中西医结合杂志
!"#$

年
$

月第
%$

卷第
$

期
&'()*+

!

,-.-/0 !"#$

!

1234 %$

!

52

!

$

'

#6

(#李岩! 吕志敢
4

去甲肾上腺素对心肌细胞
&PJO

表达

变化的影响'

'

(

4

中西医结合心脑血管病杂志!

!"##

!

:

$

7

%#

!#6

$

!#94

'

#9

(#

)>=

)

/ Kc<5)<K4 &V02B?L; .;L; ;^X@;//?2L ?L

D-=>L E232@;E0>3 E>@E?L2=>

'

'

(

4 O>0D232.V GL

"

E232.V J;/

!

!""9

!

##

$

!

%#

#!6

$

#%"4

'

#7

(#

+?0/-2B> `

!

`?B-0>L? )

!

+?_> a

!

;0 >34 <^X@;//?2L

2S &PJO L;-@20@>L/=?00;@ >LW A>/E-3>@ .;L;/?/

=>@B;@ =J5, ?/ >.;

"

W;X;LW;L0 ?L /-X;@?2@ E;@

"

A?E>3 .>L.3?> 2S /;L;/E;LE;

"

>EE;3;@>0;W X@2L;

=?E;

'

'

(

4 5;-@2/E? Q;00

!

!"#8

!

776

#

#66

$

#9#4

'

#8

(#

,?B;=- ,

!

,=>0 5

!

a-/-X ,

!

;0 >34 ,00;L->0?2L

;SS;E0 2S >YL2@=>3 K>AW> +-LT?U 2L 3?A;@ >LW

D;>@0 02^?E?0V E>-/;W YV ED;=20D;@>XV ?L =?E;

'

'

(

4 <^X )D;@ +;W

!

!"#7

!

#!

$

#

%#

%$6

$

%:"4

'

#$

(#

a>L. )

!

,?=>?0? +

!

K- F

!

;0 >34 <LD>LE;W ;SS?E>EV

_?0D @;W-E;W 02^?E?0V 2S ED;=20D;@>XV W@-. 9

"

S3-

"

2@2-@>E?3 YV /VL;@.?/0?E 0@;>0=;L0 _?0D >YL2@=>3

K>AW> +-LT?U S@2= [V.D-@ =;W?E?L;

'

'

(

4 Z+&

&2=X3;=;L0 ,30;@L +;W

!

!"#8

!

#8

$

#

%#

!"#4

'

#:

(#

cD;L P

!

[X-@ N

!

'?L. *

!

;0 >34 <SS;E0 2S >YL2@=>3

/>AW> =-LT?U

!

> 0@>W?0?2L>3 [?.D-@ D;@Y>3 =;W?

"

E?L;

!

2L X-3=2L>@V S-LE0?2L >LW >U->X2@?L/ 2S

&GOF @>0 =2W;3 _?0D >YL2@=>3 K>AW> /VLW@2=;

'

'

(

4 <A?W Z>/;W &2=X3;=;L0 ,30;@L>0 +;W

!

!"#8

#

8#87!7%4

'

!"

(#

cD>L. &

!

,Y-W-3> ,

!

,_-0? +

!

;0 >34 O3>/=> X@2

"

0;?L/ >/ X20;L0?>3 0>@.;0/ 2S >YL2@=>3 K>AW> /VL

"

W@2=; ?L >/0D=> X>0?;L0/ 0@;>0;W _?0D -L?U-; [?

"

.D-@ X@;/E@?X0?2L

'

'

(

4 <^X )D;@ +;W

!

!"#8

!

#6

$

#

%#

!78

$

!894

'

!#

(#

K-L 5

!

*>L. N

!

*>L. Q4 O@20;E0?A; ;SS;E0/ 2S .D

"

@;3?L >.>?L/0 2^?W>0?A; /0@;//

!

?LW-E?Y3; L?0@?E 2^

"

?W; /VL0D>/; >LW ?LS3>==>0?2L ?L > =2-/; =2W;3

2S +(J( A?> 0D; N+PZ# >LW )QJ6H5\

"

#Z X>0D_>V

'

'

(

4 +23 +;W J;X

!

!"#7

!

#6

$

%

%#

!876

$

!88"4

'

!!

(#

`2D=202 )

!

G/>B? K

!

`>-S=>L FZ

!

;0 >34 &>@W?>E

/-@.;@V 2-0E2=;/ ?L >YW2=?L>3 /23?W 2@.>L 0@>L/

"

X3>L0 @;E?X?;L0/

'

'

(

4 ,LL )D2@>E K-@.

!

!"#$

!

#"9

$

%

%#

898

$

87!4

$收稿#

!"#8

$

"#

$

#"

#在线#

!"#$

$

"8

$

#6

%

责任编辑#

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

&

&

&

&

赵芳芳

第六次世界中西医结合大会征文通知!第二轮"

第六次世界中西医结合大会于
!"#$

年
#!

月
7

)

:

日在上海富悦大酒店召开&本次大会的主题

是*中西医结合 构建人类健康共同体+&大会由中国中西医结合学会'上海市科学技术协会主办&上海

市中西医结合学会'上海中医药大学承办&会议将全面展示近
9

年世界结合医学"包括中西医结合#的

最新成果和研究进展&并邀请国内外著名专家学者进行精彩报告&通过相互交流和共同提高&促进医

学创新$ 现将征文相关事宜通知如下$

征文内容#"

#

#中西医结合理论内容&包括对结合医学学术地位与作用的认识&对新形势下发展

结合医学的思路'途径和方法的理论探讨与经验总结("

!

#近
9

年来结合医学在临床研究'基础研究'

药学研究'教学研究'学科建设'政策研究等方面取得的重要成果和宝贵经验("

%

#结合医学各临床专

业学科新诊疗经验的总结和分析&中西医结合新技术'新方法的推介与评价&以及实现科研成果向临

床应用转化的新经验与新模式("

6

#中西医结合优势病种临床诊疗路径的实践经验与临床共性问题的

探讨&中西医结合标准化研究("

9

#结合医学的未来研究&以及其他促进结合医学发展的相关研究$

征文要求#"

#

#未正式发表的论文&突出科学性'先进性'实用性'原创性'证据充分&对专业实践

和行业管理具有一定指导意义("

!

#中英文摘要各
$""

%

#"""

字("

%

#投稿前成为大会官网正式注册

用户并详细填写真实信息&务必注明作者所属专业委员会"专业#'工作单位'职务职称'通讯地址'电

子邮箱和手机号码等信息$

投稿方式#网上投稿&登录大会网址
D00XeHH___4_?=E2!"#$4E2=f

点击*征文投稿+进行分类投

稿$ 截稿日期%

!"#$

年
#"

月
%#

日$ 联系人% 胡旭东 "

);3

%

#%"7#:$#!6$

#

f

罗朵生 "

);3

%

#%97""$"#"9

#&座机%

"#"

$

76"!978!

&地址%北京市东直门内南小街
#7

号&邮编
#""8""

$


