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犃犛１２１

脊髓电刺激治疗心肌缺血的作用机制

岳彩欣，张鸿雁；指导教师：丁晓慧

沈阳医学院２０１２级临床医学（英文班）

　　【目的】　明确心肌缺血时Ｐ物质（ｓｕｂｓｔａｎｃｅＰ，ＳＰ）和强啡肽（ｄｙｎｏｒｐｈｉｎ，ＤＹＮ）在中枢神经系统的信号传导，

阐明ＳＰ和ＤＹＮ在脊髓电刺激（ＳＣＳ）治疗心肌缺血的作用，以明确ＳＣＳ治疗心肌缺血、缓解心绞痛的作用机制，为

其临床应用推广奠定理论基础。

【方法】　将实验分为九组：正常对照组、心肌缺血组（ＣＡＯ）、ＳＣＳ组、ＣＡＯ＋ＳＣＳ组、假手术＋ｉｂｏｔｅｎｉｃａｃｉｄ组、

ＳＣＳ＋ｉｂｏｔｅｎｉｃａｃｉｄ组、ＳＣＳ＋ＣＡＯ＋ｉｂｏｔｅｎｉｃａｃｉｄ组、ＳＣＳ＋ｎｏｒｂｉｎａｌｔｏｒｐｈｉｍｉｎｅ组、ＳＣＳ＋ＣＡＯ＋ｎｏｒｂｉｎａｌ

ｔｏｒｐｈｉｍｉｎｅ组，制作大鼠急性心肌缺血模型，心肌缺血前１５ｍｉｎ在第一胸椎（Ｔ１）给予电刺激，连续刺激４５ｍｉｎ，心

肌缺血３０ｍｉｎ，在术后３ｈ取材，一部分动物新鲜取材［第四胸椎（Ｔ４）和脑干］，置－８０℃冷冻保存，进行ＲＴＰＣＲ

和蛋白质印迹检测，一部分大鼠经主动脉灌流固定，进行石蜡包埋用于免疫组化染色 。

【结果】　（１）心肌缺血致ＳＰ在脊髓胸段Ｔ４和脑干的表达增加；ＳＣＳ可降低心肌缺血所致ＳＰ表达的增加。

（２）ＳＣＳ可使心肌缺血时ＤＹＮ的表达增加。（３）在上颈髓给予选择性破坏神经细胞的ｉｂｏｔｅｎｉｃａｃｉｄ，抑制ＳＰ和

ＤＹＮ表达的改变。（４）在上颈髓给予阿片受体特异性阻滞剂ｎｏｒｂｉｎａｌｔｏｒｐｈｉｍｉｎｅ，抑制ＳＰ和ＤＹＮ表达的改变。

【结论】　ＳＣＳ在上颈髓产生下行抑制，从而抑制脊髓胸段，使抑制性神经递质ＤＹＮ表达增加，痛觉神经递质

ＳＰ表达降低，而且ＤＹＮ的增加来源于上颈髓神经元从而抑制ＳＰ的释放。

　　关键词：顽固性心绞痛；脊髓电刺激；Ｐ物质；强啡肽
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犘２犡７受体在肠易激综合征模型大鼠中的作用与机制

刘　彬，李星宇；指导教师：马　蓓

第二军医大学２０１１级临床医学五年制

　　【目的】　肠易激综合征（ＩＢＳ）是一种以腹痛或腹部不适伴排便习惯改变为特征而无器质性病变的常见功能性

肠病，在我国发病率约为１０％，严重影响了患者的正常生活。已知Ｐ２Ｘ７受体参与多种炎症及神经损伤导致的慢

性疾病，但在ＩＢＳ发病过程中的作用尚不清楚。本实验重点研究Ｐ２Ｘ７受体在ＩＢＳ模型大鼠中的表达及Ｐ２Ｘ７受

体激动剂（ＢｚＡＴＰ）与拮抗剂（ＢＢＧ）对ＩＢＳ的可能作用，探究Ｐ２Ｘ７受体与ＩＢＳ之间的联系与机制，为ＩＢＳ的临床

治疗提供新的治疗靶点。

【方法】　采用两种ＩＢＳ动物模型：（１）成年ＳＤ大鼠结直肠内注射３０％的三硝基苯磺酸（ＴＮＢＳ）乙醇溶液（４０

ｍｇ／ｋｇ）进行诱导；（２）对出生１０ｄ的ＳＤ幼鼠进行０．５％乙酸溶液灌肠，培育８～１０周。动物分组：（１）正常对照

组，ＴＮＢＳ模型组，ＢＢＧ＋ＴＮＢＳ模型组；（２）正常对照组，乙酸模型组，ＢＢＧ＋乙酸模型组和ＢｚＡＴＰ组。ＢＢＧ＋

模型组（包括ＴＮＢＳ模型和乙酸模型）即模型大鼠连续４ｄ注射Ｐ２Ｘ７受体拮抗剂ＢＢＧ（２００ｎｍｏｌ／Ｌ，０．５ｍＬ）；Ｂｚ

ＡＴＰ组即正常大鼠腹腔注射Ｐ２Ｘ７受体激动剂ＢｚＡＴＰ（１ｍｍｏｌ／Ｌ，０．４ｍＬ）。采用腹壁撤退反射（ＡＷＲ）和内脏

运动反射（ＶＭＲ）分别检测大鼠的肠道痛觉敏感性，应用蛋白质印迹法测定肠道组织与背根神经节（ＤＲＧ）中Ｐ２Ｘ７

受体的蛋白表达量。应用ＳＰＳＳ软件对实验数据进行统计处理。

【结果】　（１）与正常对照组相比，ＴＮＢＳ模型组ＶＭＲ幅值显著增加（犘＜０．０５），ＤＲＧ中的Ｐ２Ｘ７受体蛋白表

达量无变化，而肠道组织中的Ｐ２Ｘ７受体蛋白表达量显著增加（犘＜０．０５）；与ＴＮＢＳ模型组相比，给予Ｐ２Ｘ７受体

拮抗剂ＢＢＧ后ＶＭＲ幅值显著降低（犘＜０．０５）。（２）与正常对照组相比，乙酸模型组ＡＷＲ显著增高（犘＜０．０１），
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ＶＭＲ在结直肠压力为２０、４０、６０、８０ｍｍＨｇ（１ｍｍＨｇ＝０．１３３ｋＰａ）时分别升高５９％、６０％、９１％、９９％（犘＜０．０５）；

与乙酸模型组相比，给予Ｐ２Ｘ７受体拮抗剂ＢＢＧ后，ＡＷＲ降低５２．７８％（犘＜０．０１），ＶＭＲ在结直肠压力为２０、４０、

６０、８０ｍｍＨｇ时分别降低５１％、４６％、６８％、６６％（犘＜０．０５）；与正常对照组相比，ＢｚＡＴＰ组ＡＷＲ显著增高（犘＜

０．０５）。

【结论】　Ｐ２Ｘ７受体激动剂显著增加大鼠的肠道痛觉敏感性，而在ＩＢＳ模型大鼠全身给予Ｐ２Ｘ７受体拮抗剂

能够显著降低肠道痛觉敏感性，同时Ｐ２Ｘ７受体在ＩＢＳ模型大鼠肠道组织中表达显著增加。这些结果表明，肠道

Ｐ２Ｘ７受体在ＩＢＳ肠道高敏感的发生和发展中起到重要作用，并提示在ＩＢＳ的临床治疗中，应用Ｐ２Ｘ７受体拮抗剂

可能将显著降低ＩＢＳ的腹痛等不适症状，进而改善患者的生活质量，因此Ｐ２Ｘ７受体作为ＩＢＳ临床治疗的潜在药

物作用靶点，对其作用机制的研究具有重要的理论价值和临床指导意义。

　　关键词：肠易激综合症；Ｐ２Ｘ７受体；腹壁撤退反射；内脏运动反射；肠道高敏感

犃犛１２３

茶多酚与犃犜犘联合作用对兔心肌缺血再灌注的影响

徐　哲，杨建新；指导教师：商战平

泰山医学院２０１１级临床医学

　　【目的】　研究外源性给予茶多酚（ＴＰ）和ＡＴＰ对兔心肌缺血再灌注心肌损伤模型的保护作用，以及两者联合

作用的保护程度比较。

【方法】　６０只家兔随机均分成５组：假手术处理组、缺血再灌注对照处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚处理组、茶

多酚与ＡＴＰ联合处理组。观察茶多酚和ＡＴＰ及两者联合作用对缺血再灌注后血流动力学参数指标中左心室的

收缩与舒张的最大速率（±ｄｐ／ｄｔｍａｘ）、心率（ＨＲ）、左心室舒张期末压（ＬＶＥＤＰ）、左心室收缩期峰压（ＬＶＳＰ），血液

中丙二醛（ＭＤＡ）、超氧化物歧化酶（ＳＯＤ）、乳酸脱氢酶（ＬＤＨ）、心肌型肌酸激酶同工酶（ＣＫＭＢ）及基质金属蛋白

酶２（ＭＭＰ２）蛋白表达的影响。

【结果】　茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与 ＡＴＰ联合处理组左心室的收缩与舒张的最大速率明显好于

缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处理组心率及其恢复率明显

好于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处理组丙二醛含量明显

低于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处理组超氧化物歧化酶

含量明显高于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处理组乳酸脱

氢酶含量明显低于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处理组丙

二醛生成抑制率明显低于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚与ＡＴＰ联合处

理组心肌型肌酸激酶同工酶含量明显低于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）；茶多酚处理组、ＡＴＰ处理组、茶多酚

与ＡＴＰ联合处理组基质金属蛋白酶２表达明显低于缺血再灌注对照处理组（犘＜０．０５）。

【结论】　ＡＴＰ和茶多酚在心肌缺血再灌注损伤时对心肌均有保护作用，联合使用有一定的加强效果。

　　关键词：ＡＴＰ；茶多酚；心肌缺血；再灌注损伤；基质金属蛋白酶２

犃犛１２４

犖犃犔犘３炎症小体促进高脂血症发展

强　乐
１，郑淑予２，薛梦雯２；指导教师：史小莲

１．西安交通大学医学部２０１０级口腔医学七年制

２．西安交通大学医学部２０１０级临床医学七年制

　　【目的】　在前期体外实验基础上建立两种不同的高脂血症模型，观察血胆固醇（ＴＣ）和甘油三酯（ＴＧ）的升高
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