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代谢分析

红花 - 甘草配伍对寒凝血瘀大鼠组织中能量代谢的影响 *
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（1. 西安医学院第一附属医院，西安 710077；2. 西北大学 生命科学学院，西安 710069）

摘要　目的：观察红花 - 甘草配伍对寒凝血瘀模型大鼠组织（心、肝、脾、肺、肾）中磷酸腺苷的代谢，探讨

红花 - 甘草配伍改善寒凝血瘀模型大鼠组织中能量代谢的作用。方法：选用 SD 大鼠随机分为空白对照

组、模型对照组、红花组和红花 - 甘草组，采用冷刺激的冷水冰浴方法制作寒凝血瘀大鼠模型。于造模成功

后开始灌胃给药，每日 1 次，连续灌服 15 d，于给药结束后 12 h，取血及心、肝、脾、肺、肾各组织，测定各组大

鼠的血液流变学参数，并采用 HPLC 法测定各组织中三磷酸腺苷（ATP）、二磷酸腺苷（ADP）、一磷酸腺苷

（AMP）的含量。结果：与模型对照组比较，红花组和红花 - 甘草组的全血粘度、血浆黏度明显降低，ATP、

ADP、AMP 含量明显增高，且“红花 - 甘草”组优于红花组（P<0.05）。结论：红花对机体的能量代谢异常有

改善作用；甘草能促进红花改善寒凝血瘀疾病的能量代谢障碍。
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Abstract  Objective： To investigate whether the combination of Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma 
could improve energy metabolism in the tissue of rats with blood stasis syndrome，Carthami Flos-Glycyrrhi- 
zae Radix et Rhizoma on adenosine phosphate metabolism of tissues including heart，liver，spleen，lung and kidney 
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寒凝血瘀证是寒湿之外邪侵袭机体，导致局部或

全身的血液循环障碍，伴随机体能量代谢障碍。而三

磷酸腺苷（ATP）是维持机体正常活动所需能量的能

源物质，机体组织中磷酸腺苷（ATP、ADP、AMP）化

合物的含量变化直接反映了机体的能量代谢水平，是

判断机体内病变或药效的一个重要指标［1-3］，磷酸腺

苷含量的升高对于提高机体的御寒和生存能力具有

极其重要的意义。

红花（Carthami Flos）为活血化瘀之品，活血止

痛，破瘀生新，具有扩张冠状动脉、降血压、抗凝血、

耐缺氧、抗炎镇痛、改善微循环等药理作用［4-5］。甘

草（Glycyrrhizae Radix et Rhizoma）为百药之首，长于

疏通血脉，消肿导毒，调和诸药，具有抗病毒、抗氧化、

抗真菌、抗肿瘤、抗诱变等多种作用［6-7］。红花 - 甘

草合用，临床上常用于活血通络、清热解毒、跌打瘀

肿、缓急止痛等。本实验以寒凝血瘀证大鼠为研究对

象，观察大鼠血液流变学指标及不同组织磷酸腺苷

（ATP、ADP、AMP）的含量表达变化，从能量代谢角

度探讨甘草对红花对机体能量代谢作用的影响，为红

花 - 甘草配伍的临床应用提供实验依据。

1　材料及方法

1.1　实验仪器　Agilent 1100 Series 高效液相色谱

系统（包括 G1312C 二元泵，G1315B DAD 检测器，

were observed. Methods： The SD rats were randomly divided into 4 groups，namely blank control group，model 
group，Carthami Flos group and Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma group. The blood stasis model rats 
were made with cold stimulation in cold water ice bath. The blank control group and model group were given saline. 
The Carthami Flos group and Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma group were given aqueous extract of 
Carthami Flos and aqueous extract of Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma respectively by intragastric 
administration once per day according to experimental design for 15 days. At the end of the drug administration for 
12 h，the blood and tissues （heart，liver，spleen，lung and kidney） were obtained and hemorheology parameters of 
rats were measured. The contents of adenosine triphosphate （ATP），adenosine diphosphate （ADP） and adenosine 
monophosphate （AMP） were determined by using high performance liquid chromatography （HPLC） method. 
Results：The whole blood viscosity and plasma viscosity were reduced in the dose group compared with the model 
group. The contents of adenosine phosphate in model rats after administration of the dose group were higher than 
those in model group，and the Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma group was better than that of the 
Carthami Flos group （P<0.05）. Conclusion: Carthami Flos and Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma 
herb-pair could improve the energy metabolism in rats with cold coagulation blood stasis，and the effect of Carthami 
Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma was stronger than that of Carthami Flos. 
Keywords：Carthami Flos；Glycyrrhizae Radix et Rhizoma；compatibility of traditional Chinese Medicine；ATP；
ADP；AMP；cold coagulation blood stasis；energy metabolism analysis；HPLC

Agilent Chemstation 工作站；Agilent 科技有限公司）；

KQ5200DE 型数控超声波清洗仪（江苏省昆山市超

声仪器有限公司）；GL-21M 高速冷冻离心机（长沙

湘仪离心机仪器有限公司）；Mettler Toledo XS105DU
型十万分之一电子天平（梅特勒托利多公司）；

Mettler PM 4600 电子天平（梅特勒托利多公司）；

DY89- Ⅱ型电动玻璃匀浆机（宁波新芝生物科技股

份有限公司）；Maxima 超纯水机（上海技舟化工科 
技有限公司）；YDS-10 型液氮生物容器（四川成

都金凤液氮容器有限公司）；NENCO- 减压旋蒸

仪（上海申生科技有限公司）；SHB- Ⅲ循环水式多

用真空泵（郑州长城科工贸有限公司）；VORTEX 
QILINBTER-6 快速混匀器（海门市其林贝尔仪器制

造有限公司）。

1.2　药品及试剂　红花、甘草药材（购于陕西省药材

公司，由西北大学生命科学学院房敏峰教授鉴定）；

5’- 三磷酸腺苷（ATP）二钠盐，5’- 二磷酸腺苷

（ADP）二钠盐，5’- 腺苷一磷酸（AMP）二钠盐（美

国 Sigma 公司，批号分别为 SLBB7195V，91M7002V，

SLBB5188V，纯度均≥ 99%）；甲醇为色谱纯。

1.3　动物及模型制作　SD 大鼠（SPF 级，陕医动字

第 08-018 号为合格证号），购自西安交通大学医学

院实验动物中心，体重为 220.0~240.0 g，饲养环境温
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湿度分别为（25±3）℃、（52±3）%。

SD 大鼠在实验室适应 7 d 后，随机选取 10 只

未予任何处理的正常大鼠为空白对照组，余 35 只正

常大鼠根据中医“寒邪致淤”之病因病机，采用冷刺

激的冷水冰浴方法制作寒凝血瘀证大鼠模型。适应

性喂养 1 周后，放入 0 ℃的冰水中，每天冷应激 5~7 
min，连续冷刺激 30 d 制作寒凝血瘀证模型。观察造

模大鼠症状及体征变化，同时对血浆粘度、全血粘度

及红细胞压积血液流变学参数进行检测及评价［8-12］。

与空白对照组比较，模型组对照组大鼠毛色萎

暗，精神不振，少动，且大部分出现腹泻；全血粘度

（ηL、ηM、ηH）和血浆粘度（ηP）均显著升高（P<0.01），
表明造模成功。

1.4　红花、红花 - 甘草供试品溶液制备　取干燥至

恒重的粉碎药材红花、红花 - 甘草（1∶1）各 200.0 
g，分别置于 3 000 mL 圆底烧瓶中，8 倍量水浸泡 40 
min，加热回流 3 次，每次 2 h，合并滤液，减压旋转蒸

发至约 300 mL，作为红花、红花 - 甘草的供试品溶液

（相当于 2.0 g·mL-1 的红花生药），4 ℃冷藏备用。

1.5　对照品储备液的配制　精密称取 ATP、ADP 及

AMP 的对照品各 10.0 mg，分别置于 5.0 mL 的避光量

瓶中，用超纯水定容，制得质量浓度均为 2.00 mg·mL-1

的对照品母液；精密量取 2.00 mg·mL-1 的 ATP 对照

品母液 1.25 mL、ADP 对照品母液 2.0 mL 和 AMP 对

照品母液 2.5 mL，用超纯水稀释至 10.0 mL，配制成

含 ATP 为 250.0 μg·mL-1、ADP 为 400.0 μg·mL-1 和

AMP 为 500.0 μg·mL-1 的混合对照品溶液；取上述

混合对照品溶液适量，以超纯水将逐级倍比稀释，即

得系列质量浓度的混合对照品溶液（ATP 为 250.0、
125.0、62.5、31.25、6.25、1.25 μg·mL-1；ADP 为

400.0、200.0、100.0、50.0、10.0、2.0 μg·mL-1；AMP
为 500.0、250.0、125.0、62.5、12.5、2.5 μg·mL-1）；分

装，避光，-20 ℃保存备用。

1.6　实验分组、给药及取组织方案　30 只造模成

功的大鼠随机分为模型对照组（10 只）、红花组（10
只）、红花 - 甘草组（10 只）。空白对照组和模型对

照组灌服生理盐水 10.0 mL·kg-1，红花组灌服红花供

试品溶液 20.0 g·kg-1，红花 - 甘草组灌服红花 - 甘

草合煎液 20.0 g·kg-1。连续 15 d，于给药结束后 12 
h，用 10% 水合氯醛 5 mL·kg-1 腹腔麻醉大鼠，麻醉

后剖开腹腔，取心、肝、脾、肺及肾组织，置于锡箔纸中

包扎，立即置于液氮中保存。

1.7　组织供试品溶液的制备　取出液氮保存的各组

织，用 0 ℃的生理盐水洗净，精确称取 0.3 g 于预冷的

玻璃匀浆杯中，按 5 mL·g-1 加入预冷的 0.4 mol·L-1

的高氯酸溶液，迅速置于冰浴中制成匀浆液，8 000  
r·min-1 离心 10 min，取上清液，加入 1 mol·L-1 的氢

氧化钠调 pH 至 6.5，再次 8 000 r·min-1 离心 10 min，
用 0.45 μm 滤膜将上清液过滤，即成组织供试品溶

液。以上操作在 4 ℃下完成。

1.8　 色 谱 条 件　 色 谱 柱：Agilent TC-C18 色 谱 柱

（4.6 mm×250 mm，5 μm）；流动相：pH 为 6.5 的 20 
mmol·L-1 NaH2PO4-Na2HPO4 缓冲液（17.6 mmol·L-1 
NaH2PO4-2.4 m mol·L-1 Na2HPO4）- 甲醇（99∶1）；流
速：0.8 mL·min-1；柱温：25 ℃ ；检测波长为 254 nm；

进样量：20.0 μL。
2　结果

2.1　色谱图　在本文色谱条件下，ATP、ADP、AMP
均得到较好分离。磷酸腺苷混合对照品和标准心组

织中 ATP、ADP、AMP 的色谱图，见图 1。
2.2　线性关系考察　精密吸取“1.5”项系列质量浓

度的 ATP、ADP 及 AMP 混合对照品溶液 20.0 μL，
以拟定的色谱条件进样分析，记录峰面积，以磷酸腺

苷化合物的质量浓度（X，μg·mL-1）为横坐标，峰面

积（Y）为纵坐标进行线性回归，分别得 ATP、ADP 及

AMP 的回归方程：

Y=43.080X-6.048　　r=0.999 9
Y=54.520X-23.311　 r=0.999 8
Y=55.636X+7.203　　r=0.999 8

ATP、ADP 及 AMP 质量浓度分别在 1.25~250.0、
2.0~400.0 和 2.5~500.0 μg·mL-1 范围内线性关系良好。

取混合对照品溶液，加超纯水逐级稀释。进样测

定，求得 ATP、ADP 及 AMP 的检出限（S/N=3）分别

为 0.034、0.038、0.025 μg·mL-1。

2.3　准确度试验　从液氮中取出心、肝、脾、肺及肾

组织，各等分 9 份，精确称取 0.3 g 后置于预冷的玻璃

匀浆杯中，按 5 mL·g-1 加入预冷的 0.4 mol·L-1 的高

氯酸溶液，迅速置于冰浴中制成匀浆液。取已知含

量的匀浆液 1.0 mL，分别加入“1.5”项的混合对照品

溶液适量，配制成低、中、高不同含量的标准组织样

品，每个含量 3 份，按“1.7”项余后步骤操作处理样

品并测定，计算加样回收率，结果见表 1。结果显示，

各组织中的 ATP、ADP、AMP 的平均回收率均大于

90.0%，准确度试验符合测定要求。
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A. 磷酸腺苷混合对照品（adenosine phosphate mixed reference substances）　B~E. 心组织（空白对照组、模型对照组、红花组、红花 - 甘草组）［standard 

heart tissue （blank control group，model group，Carthami Flos group，Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et Rhizoma group）］

1. ATP　2. ADP　3. AMP

图 1　对照品与标准心组织样品的色谱图

Fig. 1　Chromatograms of the control and standard heart tissue samples
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表 1　心、肝、脾、肺及肾组织中磷酸腺苷的加样回收率（n=9）

Tab. 1　Recovery rates of adenosine phosphate in heart，liver，spleen，lung and kidney

组织

（tissues）
指标成分

（component）

原有量

（original quantity）/
μg

加入量

（addition quantity）/
μg

平均测得量

（average measured 
quantity）/μg

平均回收率

（average recovery 
rate）/%

RSD
/%

心（heart） ATP 67.25 85.00 146.50 93.2 1.6
70.00 131.91 92.4 1.7
55.00 117.99 92.2 3.9

ADP 97.25 136.00 224.71 93.7 1.5
112.00 200.61 92.3 0.73
88.00 178.99 92.9 2.1

AMP 149.32 170.00 307.15 92.8 1.4
140.00 279.34 92.9 1.2
110.00 250.07 91.6 1.8

肝（liver） ATP 45.55 60.00 100.35 91.3 2.1
45.00 87.31 92.8 3.4
40.00 81.56 90.0 3.5

ADP 72.57 96.00 160.82 91.9 2.2
72.00 138.96 92.2 1.9
64.00 131.84 92.6 2.4

AMP 110.32 120.00 222.52 93.5 3.6
90.00 192.09 90.8 1.8
80.00 183.98 92.1 4.1

脾（spleen） ATP 17.37 30.00 45.25 92.9 3.2
25.00 40.25 91.5 3.2
20.00 35.84 92.3 4.9

ADP 30.05 48.00 74.98 93.6 1.5
40.00 66.55 91.2 3.6
32.00 59.63 92.4 3.3

AMP 88.95 60.00 143.24 90.5 3.4
50.00 135.62 93.4 1.2
40.00 126.08 92.8 1.9

肺（lung） ATP 23.05 35.00 55.45 92.6 3.8
25.00 46.25 92.8 4.5
20.00 41.20 90.8 1.8

ADP 30.76 56.00 84.81 96.5 2.9
40.00 66.87 90.3 2.3
32.00 59.93 91.2 4.1

AMP 95.37 70.00 158.83 90.7 2.5
50.00 141.99 93.2 1.2
40.00 132.03 91.6 3.3

肾（kidney） ATP 14.10 25.00 38.84 99.0 1.0
20.00 33.67 97.8 2.8
15.00 27.85 91.7 0.73

ADP 27.15 45.00 70.15 95.6 2.3
32.00 56.64 92.2 1.8
24.00 49.40 92.7 2.2

AMP 88.73 50.00 134.59 91.7 2.2
40.00 125.42 91.7 1.9
30.00 115.80 90.2 1.5

2.4　精密度试验　精密吸取低、中、高质量浓度

（ATP 为 6.25、62.5、250.0 μg·mL-1，ADP 为 10.0、
100.0、400.0 μg·mL-1，AMP 为 12.5、125.0、500.0  
μg·mL-1）的 ATP、ADP 及 AMP 混 合 对 照 品 溶 液

20.0 μL，分别于同 1 d 内连续进样 6 次，测定 ATP、
ADP 及 AMP 的峰面积，计算日内 RSD，进行日内

精密度试验；另连续 6 d，每天进样 1 次，测定 ATP、
ADP 及 AMP 的峰面积，计算日间 RSD，进行日间精
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密度试验。结果低质量浓度 ATP、ADP 及 AMP 的

日内和日间精密度分别为 0.91%、0.30%、0.20% 和

1.3%、0.58%、0.23%，中质量浓度 ATP、ADP 及 AMP
的日内及日间精密度分别为 2.3%、0.17%、0.11% 和

1.1%、1.1%、0.17%，高质量浓度 ATP、ADP 及 AMP
的日内及日间精密度分别为 1.6%、0.29%、0.15% 和

0.89%、0.48%、0.12%；表明其精密度良好。

2.5　稳定性试验　冻融稳定性试验：从液氮中取出

心、肝、脾、肺及肾组织，按“1.7”项方法制备组织供

试品溶液，置于 -80 ℃冷冻，24 h 后于 4 ℃下解冻，

以拟定色谱条件进样 20.0 μL；再将组织供试品溶液

重新冷冻 24 h 后于 4 ℃下解冻，以拟定色谱条件进

样 20.0 μL；如此重复 6 次，测定各组织中 ATP、ADP
及 AMP 的含量，结果心、肝、脾、肺及肾组织中 ATP、
ADP、AMP 的 RSD 分别为 1.1%、1.0%、0.62%，2.9%、

1.7%、1.3%，3.3%、1.6%、0.66%，2.3%、1.4%、0.45%
及 1.6%、0.97%、0.34%，表明组织供试品溶液在此条

件下稳定。

短期稳定性试验：从液氮中取出心、肝、脾、肺及

肾组织，按“1.7”项方法制备组织供试品溶液，置于 4 
℃冷藏 2、4、6、8、10、12 h，以拟定色谱条件进样 20.0 
μL，测定并计算各组织中 ATP、ADP 及 AMP 的含

量；结果心、肝、脾、肺及肾组织中 ATP、ADP、AMP 的

RSD 分 别 为 0.30%、0.29%、0.18%，2.0%、1.1%、1.1%，

1.3%、0.57%、0.21%，0.62%、0.66%、0.20% 及 1.0%、

0.69%、0.22%，表明组织供试品溶液在 12 h 内仍 

稳定。

长期稳定性试验：从液氮中取出心、肝、脾、肺

及肾组织，按“1.7”项方法制备组织供试品溶液，置

于 -80 ℃保存，分别于冻存 1、2、4、6、8 周后解冻，

以拟定色谱条件进样 20.0 μL，测定并计算各组织中

ATP、ADP 及 AMP 的含量；结果心、肝、脾、肺及肾组

织 中 ATP、ADP、AMP 的 RSD 分 别 为 3.3%、2.2%、

1.6%，4.2%、3.5%、2.6%，4.0%、4.2%、2.1%，3.9%、

5.0%、2.2% 及 2.9%、4.3%、1.8%，表明组织供试品溶

液在 8 周内仍稳定。 
2.6　定量限　精密吸取“1.5”项中混合对照品溶液，

逐级稀释，分别进样 20.0 μL，信噪比 S/N=10 时测

得 ATP、ADP 及 AMP 的定量限分别为 0.114、0.125、
0.083 μg·mL-1。

取 ATP、ADP 及 AMP 的定量限浓度溶液分别于

同 1 d 内连续进样 6 次，进行日内精密度试验；另连

续 6 d，每天进样 1 次，进行日间精密度试验。结果表

明，ATP 的日内和日间精密度分别为 1.8% 和 2.0%，

ADP 的日内及日间精密度分别为 1.6% 和 1.7%，

AMP 的日内及日间精密度分别为 1.5% 和 1.8%，表

明其精密度良好。

于 ATP、ADP 及 AMP 的定量限浓度溶液中分

别加入不同质量浓度的混合对照品溶液，每个浓度 3
份，按加样回收率测定法测定，结果见表 2。结果显

示，ATP、ADP、AMP 的定量限的平均回收率均大于

98.0%，准确度试验符合测定要求。

表 2　磷酸腺苷定量限的加样回收率（n=9）

Tab. 2　Recovery rates of the quantitative limit of adenosine phosphate

指标成分

（component）

原有量

（original quantity）/
μg

加入量

（addition quantity）/
μg

平均测得量

（average measured 
quantity）/μg

平均回收率

（average recovery ）/
%

RSD/
%

ATP 0.114 0.135 0.248 99.3 0.75
0.115 0.227 98.3 0.88
0.095 0.210 100.7 1.6

ADP 0.125 0.152 0.277 99.8 1.4
0.128 0.254 101.0 0.89
0.104 0.229 100.0 0.96

AMP 0.083 0.100 0.182 99.3 1.5
0.080 0.162 98.3 0.73
0.070 0.153 99.5 1.7

2.7　血液流变学检测及各组织中 ATP、ADP 和 AMP 
的含量测定结果　表 3 结果显示：与空白对照组 
比较，模型对照组血液流变学指标均显著升高

（P<0.05）。与模型对照组比较，红花组和红花 - 甘草

组血液流变学指标均降低，但红花 - 甘草组血液流

变学指标的改善显著优于红花组（P<0.05）。
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表 3　大鼠血液流变学参数（x±s，n=10）

Tab. 3　 Parameters of hemorheology in rats

分组（groups）
ηL/（mPa·s-1）

（10 s-1）

ηM/（mPa·s-1）

（60 s-1）

ηH/（m Pa·s-1）

（150 s-1）

ηP/
（m Pa·s-1）

红细胞压积

（red cell pressure 
product）/%

空白对照组（blank control group） 10.52±0.97 5.46±0.69 4.03±0.55 1.97±0.25 56.35±0.72
模型对照组（model group） 11.76±0.88** 6.85±0.72* 5.75±0.63* 2.53±0.33** 58.02±0.59
红花组（Carthami Flos group） 11.45±0.77 6.12±0.48ΔΔ 5.22±0.82ΔΔ 2.21±0.47ΔΔ 57.85±0.66
红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae Radix et 

Rhizoma group）
11.06±0.57+# 5.83±0.82++# 4.72±0.56++## 2.01±0.86++# 57.47±0.58

　注（note）：每组 10 只；与空白对照组对比，*P<0.05，**P<0.01；与模型对照组比较，ΔP<0.05，ΔΔP<0.01，++P<0.01；与红花组比较，# P<0.05，## P<0.01
（10 rats in each group，compare with the blank control group，*P<0.05，**P<0.01；compare with the model control group，ΔP<0.05，ΔΔP<0.01，++P<0.01；
compare with the Carthami Flos group，#P<0.05，##P<0.01）

表 4 结果显示：与空白对照组比较，模型对照组

各组织 ATP、ADP 及 AMP 含量降低（P<0.01），表明

模型对照组大鼠出现能量代谢障碍；与模型对照组

比较，红花组和红花 - 甘草组的 ATP、ADP 及 AMP

含量均升高；红花 - 甘草组与红花组比较，ATP、ADP
及 AMP 含量均升高，提示红花可以提高机体的能量

代谢，红花 - 甘草组改善寒凝血瘀疾病的能量代谢

障碍更为显著。

表 4　心、肝、脾、肺及肾组织样品中磷酸腺苷的含量测定（μg·g-1，x±s，n=10）

Tab. 4　Determination of adenosine phosphate in heart，liver，spleen，lung and kidney tissue samples
样品（sample） 组别（group） ATP ADP AMP

心

（heart）
空白对照组（blank control group） 341.05±9.08 504.03±12.87 759.12±20.31
模型对照组（model control group） 104.15±4.71** 355.61±10.94** 562.34±15.37**

红花组（Carthami Flos group） 177.31±4.12ΔΔ 400.44±11.90ΔΔ 584.46±9.77Δ

红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae 
Radix et Rhizoma group）

277.85±6.76++## 435.13±14.78++## 615.61±22.00++#

肝

（liver）
空白对照组（blank control group） 230.63±7.63 319.76±9.40 595.41±12.63
模型对照组（model group） 85.73±3.97** 242.34±9.05** 500.63±15.42**

红花组（Carthami Flos group） 123.50±4.53ΔΔ 277.75±8.08ΔΔ 527.90±19.80Δ

红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae 
Radix et Rhizoma group）

182.00±4.08++## 288.47±10.96++ 542.67±12.43++

脾

（spleen）
空白对照组（blank control group） 81.32±4.38 142.05±5.58 468.84±13.21
模型对照组（model group） 63.29±2.89** 111.17±5.33** 443.52±9.88**

红花组（Carthami Flos group） 73.34±2.85ΔΔ 126.22±4.23ΔΔ 449.27±15.58
红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae 

Radix et Rhizoma group）
75.75±2.95++ 130.55±6.57++ 452.36±18.38

肺

（lung）
空白对照组（blank control group） 119.56±5.18 128.29±2.73 532.15±13.05
模型对照组（model group） 87.23±3.36** 97.35±4.55** 498.67±15.08**

红花组（Carthami Flos group） 92.46±4.73 104.78±4.50Δ 505.94±16.14
红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae 

Radix et Rhizoma group）
96.39±3.46++ 110.17±7.35++ 513.13±18.30

肾

（kidney）
空白对照组（blank control group） 70.57±3.72 136.69±3.24 451.13±20.05
模型对照组（model group） 50.71±3.00** 105.47±6.75** 411.06±8.99**

红花组（Carthami Flos group） 57.53±1.47ΔΔ 116.48±3.89ΔΔ 420.78±16.90
红花 - 甘草组（Carthami Flos-Glycyrrhizae 

Radix et Rhizoma group）
61.35±5.17++ 125.82±4.24++# 425.35±16.51

　注（note）：每组 10 只；与空白对照组比较，**P<0.01；与模型对照组比较，ΔP<0.05，ΔΔP<0.01，++P<0.01；与红花组比较，#P<0.05，##P<0.01（10 rats 
in each group，compared with the blank control group，**P<0.01；compared with the model group，ΔP<0.05，ΔΔP<0.01，++P<0.01；compared with the Carthami 
Flos group，#P<0.05，##P<0.01）

3　讨论

机体的生理功能活动需要持续的能量供给，ATP
等能量物质的充分供给是维持机体正常功能和完整

结构的保证。能量的产生、存储和利用一旦发生障
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碍，机体的功能必将受到损害。机体需要充足的血氧

提供能量以维持其正常的功能，缺血使细胞氧供和氧

耗之间失去平衡，引起机体缺氧，继而氧化代谢受抑

制，致使高能磷酸化合物（如 ATP）合成减少，细胞内

乳酸堆积、H+ 累积，细胞功能随之发生改变，产生心

脑血管疾病［13］。机体组织中 ATP、ADP 及 AMP 的

含量变化直接反映了机体的能量代谢水平，是判断机

体内病变或药效的一个重要指标。因此，测定正常、

病理及给药情况下的组织能量代谢对心脑血管疾病

的诊断、治疗及预后判定起到极其重要的作用［14］。

血液高凝状态是心脑血管疾病重要的发病机制之一。

血液粘稠度增高时，血流缓慢，不仅使微循环灌注减

少，而且促进血栓形成，加重心绞痛，甚至诱发心肌梗

死。因此，监测血液流变学指标和能量代谢物质水平

有助于评估心脑血管疾病的危险程度、临床疗效及 
预后［15］。

本研究组以前应用 NMR 代谢组学技术研究发

现，寒凝血瘀模型大鼠体内的葡萄糖，乳酸，丙酮酸、

肌酸等水平明显增加，能量代谢紊乱［16］。Bravo［17］

冷水应激大鼠发现，大鼠肝线粒体内的 ATP 含量明

显减少。本实验研究表明，与空白对照组比较，寒凝

血瘀模型大鼠的血液流变学指标均增高，心、肝、脾、

肺、肾组织中的磷酸腺苷含量均明显下降，而心和肝

组织中的 ATP 含量下降最为显著。进一步证明，寒

凝血瘀证机体内能量代谢出现明显障碍。

有文献报道［18］，红花黄色素可以升高 Langendorff
模型大鼠心室肌组织 ATP 含量，进而缓解心肌缺氧

性损伤。徐开蕾等［19］研究红花注射液颈动脉灌注脑

梗死大鼠，能明显遏制大鼠脑线粒体腺苷酸含量的降

低，可显著改善因缺血、缺氧所致的脑线粒体氧化磷

酸化功能下降，纠正能量代谢紊乱和减少呼吸氧耗，

在一定程度上保护线粒体功能和结构的完整，从而

实现对脑组织的保护作用，减轻脑梗死的损伤程度

甚至再缺血的可能。吕莉等［20］报道 PCr 分子中含高

能磷酸键，可通过 Lohmann 反应使 ADP 磷酰化形成

ATP，理论上可能改善血液流变学。陈铎葆等［21］报

道红花水提物等显著降低大鼠高、低切变率的全血粘

度、血浆粘度和红细胞的聚集性，对血液流变学具有

较强的改善作用。本研究发现，给大鼠灌服红花水提

液后，红花组大鼠的血液流变学指标均低于模型对照

组，磷酸腺苷含量高于模型对照组，说明，红花能通过

纠正大鼠机体能量代谢紊乱，从而起到治疗或改善寒

凝血瘀证的作用。

本研究还发现，给大鼠灌服后，红花 - 甘草组的

的血液流变学指标均低于红花组，磷酸腺苷含量高

于红花组。陆逸超等［22］研究甘草可以提高 cAMP 的

含量，对心肌能量代谢有一定调节趋势，对阿霉素诱

导的小鼠急性心肌损伤有一定的对抗作用。缪萍等
［23］研究甘草 - 附子配伍和附子单用都可以有效调节

心衰大鼠的心肌能量代谢紊乱，延缓慢性心衰的发展，

但甘草 - 附子配伍比附子单用效果更好。安晓晶等［24］

采用大鼠动静脉旁路血栓实验证实，红花总黄酮和甘

草总黄酮均有一定抗血栓形成作用，两者联用有明显

协同抗炎镇痛作用可能与其协同活血化瘀作用相关。

本实验结果提示，甘草与红花配伍后，能进一步提高

寒凝血瘀大鼠组织的磷酸腺苷含量，更能促进红花改

善寒凝血瘀疾病的能量代谢障碍，其作用机制有待进

一步深入研究和探讨。
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