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　　【摘要】　目的　探讨临床治疗扩张型心肌病的中药经验复方心肌 １ 号对大鼠异丙肾上腺素心肌损伤
的骨髓干细胞修复作用。 方法　采用Ｗｉｓｔｅｒ大鼠 ３０ 只，随机分为 ３ 组，健康对照组 １０ 只，每天同一时间皮
下注射生理盐水 ６ ｍｌ，连续 １８ ｄ；异丙肾上腺素模型组 １０只，连续 ３ ｄ腹部皮下注射异丙肾上腺素 １５ ｍｇ／ｋｇ，
后每天同一时间皮下注射生理盐水 ６ ｍｌ，连续 １５ ｄ；心肌 １号干预组 １０ 只，连续 ３ ｄ腹部皮下注射异丙肾上
腺素 １５ ｍｇ／ｋｇ，后予心肌 １号 ２０畅４ ｇ· ｋｇ －１ · ｄ －１灌胃，连续 １５ ｄ。 ３组大鼠在第 ４天尾静脉取血 １ ｍｌ，心肌 １
号干预组在心肌 １号灌胃第 １２天再次尾静脉取血 １ ｍｌ，分别加入 ＣＤ３４和 ＣＤ４４ 单克隆抗体，用流式细胞仪
检测外周血 ＣＤ３４和 ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例。 同时 ３组大鼠均在取血完成后腹腔注射 Ｂｒｄｕ（５０ ｍｇ／
ｋｇ）２次，间隔 ２ ｈ。 第 １８天之后再观察 ２周，在第 ３２天用戊巴比妥麻醉处死 ３ 组大鼠，取出大鼠心脏，分别
行 ＨＥ染色与 Ｂｒｄｕ免疫组化染色，在 Ｂｒｄｕ染色阳性的基础上再行 Ｂｒｄｕ、ＴＮＩ免疫组化双标染色，Ｂｒｄｕ染色阴
性的不再行双标染色。 结果　心肌 １号干预组外周血 ＣＤ３４ 和 ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例显著高于健
康对照组和异丙模型组及用药前，同时心肌组织免疫组化显示心肌 １号干预组有新生细胞生成，并且新生细
胞表达心肌特异性蛋白肌钙蛋白 Ｉ（ＴｎＩ）。 结论　（１）心肌 １号能提高实验大鼠外周血 ＣＤ３４、ＣＤ４４细胞占单
个核细胞的比例；（２）心肌 １号有促进实验大鼠新生细胞生成的作用；（３）新生细胞有心肌特异性蛋白 ＴｎＩ表
达。 心肌 １号可能有动员骨髓干细胞的增殖并释放入外周血中的作用，且动员的骨髓干细胞有归巢至受损
心肌并定向分化为心肌细胞可能。
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【Abstract】　Objective　Ｔｏ ｓｔｕｄｙ ｔｈｅ ｍｙｏｃａｒｄｉｕｍ ｒｅｇｅｎｅｒａｔｉｖｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｏｆ ｂｏｎｅ ｍａｒｒｏｗ ｓｔｅｍ ｃｅｌｌｓ ｍｏｂｉｌｉｚｅｄ
ｂｙ ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ａｆｔｅｒ ｍｙｏｃａｒｄｉａｌ ｉｎｊｕｒｙ ｉｎ ｒａｔｓ ，ｗｈｉｃｈ ｉｓ ｖｅｒｙ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅ ｉｎ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｏｆ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ
ｄｉｌａｔｅｄ ｃａｒｄｉｏｍｙｏｐａｔｈｙ ｉｎ ｃｌｉｎｉｃａｌ．Methods　Ｔｈｉｒｔｙ Ｗｉｓｔａｒ ｒａｔｓ ｗｅｒｅ ｒａｎｄｏｍｌｙ ｄｉｖｉｄｅｄ ｉｎｔｏ ３ ｇｒｏｕｐｓ：（１）ｐｌａｃｅｂｏ
ｇｒｏｕｐ（n ＝１０）：ｅａｃｈ ｒａｔ ｗａｓ ｉｎｊｅｃｔｅｄ ｎｏｒｍａｌ ｓａｌｉｎｅ ｔｈｒｏｕｇｈ ｓｕｂｃｕｔａｎｅｏｕｓ ｗａｙ ｆｏｒ １８ ｄａｙｓ．（２） ｉｓｏｐｒｏｔｅｒｅｎｏｌ ｇｒｏｕｐ
（n＝１０）：１５ ｍｇ· ｋｇ －１ · ｄ－１ ｉｓｏｐｒｏｔｅｒｅｎｏｌ ｗａｓ ｉｎｊｅｃｔｅｄ ｔｈｒｏｕｇｈ ｓｕｂｃｕｔａｎｅｏｕｓ ｗａｙ ｆｏｒ ３ ｄａｙｓ，ｔｈｅｎ ｉｎｊｅｃｔ ｎｏｒｍａｌ
ｓａｌｉｎｅ ｆｏｒ １５ ｄａｙｓ．（３） ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｇｒｏｕｐ ：１５ ｍｇ· ｋｇ －１ · ｄ－１ ｉｓｏｐｒｏｔｅｒｅｎｏｌ ｗａｓ ｉｎｊｅｃｔｅｄ ｔｈｒｏｕｇｈ
ｓｕｂｃｕｔａｎｅｏｕｓ ｗａｙ ｆｏｒ ３ ｄａｙｓ，ｔｈｅｎ ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ （２０畅４ ｇ· ｋｇ －１ · ｄ －１）ｗａｓ ｆｅｄ ｆｏｒ １５ ｄａｙｓ．Ｂｌｏｏｄ ｗａｓ
ｔａｋｅｎ ｆｒｏｍ ｔａｉｌ ｖｅｉｎ ｆｏｒ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ｔｏ ｍｅａｓｕｒｅ ｔｈｅ ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ ｏｆ ＣＤ ３４ ａｎｄ ＣＤ４４ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｍｏｎｏｎｕｃｌｅａｒ ｃｅｌｌｓ ｉｎ
ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ．Ａｌｌ ｒａｔｓ ｗｅｒｅ ｋｉｌｌｅｄ ａｆｔｅｒ ３２ ｄａｙｓ， ａｎｄ ｔｈｅ ｈｅａｒｔｓ ｗｅｒｅ ｔａｋｅｎ ｏｕｔ ｔｏ ｍａｋｅ ＨＥ ｓｔａｉｎ ａｎｄ Ｂｒｄｕ
ｉｍｍｕｎｏｈｉｓｔｏｃｈｅｍｉｃａｌ ｓｔａｉｎ．Results　Ｔｈｅ ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ ｏｆ ＣＤ３４ ａｎｄ ＣＤ４４ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｍｏｎｏｎｕｃｌｅａｒ ｃｅｌｌｓ ｉｎ
ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ｂｅｔｗｅｅｎ ｐｏｓｔ ａｎｄ ｐｒｅ唱ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｇｒｏｕｐ ，ｐｌａｃｅｂｏ ｇｒｏｕｐ， ｉｓｏｐｒｏｔｅｒｅｎｏｌ ｇｒｏｕｐ ｈａｄ
ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ （ P ＜０畅０１ ）．Ｍｙｏｃａｒｄｉｕｍ ｉｍｍｕｎｏｈｉｓｔｏｃｈｅｍｉｃａｌ ｓｔａｉｎ ｓｈｏｗｅｄ ｍａｎｙ Ｂｒｄｕ ｓｔａｉｎｅｄ ｃｅｌｌｓ ｉｎ
ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｇｒｏｕｐ ，ａｎｄ ｔｈｅ Ｂｒｄｕ ｓｔａｉｎｅｄ ｃｅｌｌｓ ｓｈｏｗｅｄ ＴｎＩ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ．Conclusions　Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ
ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｃａｎ ｉｍｐｒｏｖｅ ｔｈｅ ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ ｏｆ ＣＤ ３４ ａｎｄ ＣＤ４４ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｍｏｎｏｎｕｃｌｅａｒ ｃｅｌｌｓ ｉｎ ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｂｌｏｏｄ ，
ｐｒｏｍｏｔｅ ｔｈｅ ｇｅｎｅｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｎｅｗ ｃｅｌｌｓ ，ａｎｄ ｔｈｅ ｎｅｗ ｃｅｌｌｓ ｃａｎ ｅｘｐｒｅｓｓ ＴｎＩ （ｃａｒｄｉａｃ唱ｓｐｅｃｉｆｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎ）．
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　　近年来，利用骨髓干细胞再生心肌细胞治疗心血
管疾病引起的心肌损伤受到了广泛的关注，成为临床
和实验研究的热点之一。 本院心内科利用中药复方心
肌 １号治疗扩张型心肌病取得了良好的临床效果，能
缩小左心室舒张末期内径，提高左心室射血分数。 本
实验在异丙肾上腺素引起的大鼠心肌损伤模型

［１］
基础

上，观察中药复方心肌 １ 号对大鼠心肌细胞损伤的干
预作用及机制，探讨其对骨髓干细胞修复作用。

材料和方法

１．动物模型与分组：制备大鼠心肌损伤模型［１］ ：３０
只清洁级健康雄性Ｗｉｓｔａｒ大鼠，体重 １８０ ～２００ ｇ（由浙
江省人民医院动物中心提供），随机分为 ３组：（１）健康
对照组：１０ 只，皮下注射生理盐水 ６ ｍｌ／ｄ，连续 １８ ｄ；
（２）异丙肾上腺素模型组：１０ 只，连续 ３ ｄ 腹部皮下注
射异丙肾上腺素 １５ ｍｇ／ｋｇ，后每天同一时间皮下注射
生理盐水 ６ ｍｌ／ｄ，连续 １５ ｄ；（３）心肌 １ 号干预组：１０
只，连续 ３ ｄ腹部皮下注射异丙肾上腺素 １５ ｍｇ／ｋｇ，第
４天取血后予心肌 １ 号 ２０畅４ ｇ· ｋｇ －１ · ｄ －１灌胃，连续
１５ ｄ。 ３ 组大鼠均在第 ４ 天尾静脉取血 １ ｍｌ，心肌 １ 号
干预组在心肌 １号灌胃第 １２ 天再次尾静脉取血 １ ｍｌ，
分别加入 ＣＤ３４和 ＣＤ４４ 单克隆抗体，用流式细胞仪检
测外周血 ＣＤ３４ 和 ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例。
同时 ３组大鼠均在取血完成后皮下注射 Ｂｒｄｕ（５０ ｍｇ／
Ｋｇ）２ 次，间隔 ２ ｈ。 第 １８ 天之后再观察 ２ 周，在第 ３２
天用戊巴比妥麻醉后处死 ３组大鼠，取出大鼠心脏。

２．试剂：异丙肾上腺素：上海禾丰制药有限公司；
心肌 １号中药复方：黄芪，茯苓，麦冬等，将上述药材用
自来水浸泡 ３０ ｍｉｎ 后，煎煮 ２ 次，取 ２ 次滤液合并，蒸
发浓缩至生药含量 ２畅０４ ｇ／ｍｌ，４ ℃冰箱保存，临用前充
分摇匀并加热至室温；Ｂｒｄｕ 试剂：美国 Ｓｉｇｍａ 公司；
ＣＤ３４单克隆抗体：美国 Ｂａｃｋｍａｎ 公司；ＣＤ４４ 单克隆抗
体、Ｂｒｄｕ单克隆抗体均购自美国 Ｓａｎｔａ Ｃｒｕｚ 公司；肌钙
蛋白Ⅰ单克隆抗体购自英国 Ａｂｃａｍ公司。

３．大鼠外周血 ＣＤ３４和 ＣＤ４４ 细胞的检测：３ 组大
鼠均在第４天尾静脉取血１ ｍｌ，心肌１号干预组在心肌
１号灌胃第 １２ 天尾静脉取血 １ ｍｌ，分别加入 ＣＤ３４ 和
ＣＤ４４单克隆抗体，用流式细胞仪检测外周血 ＣＤ３４ 和
ＣＤ４４细胞占单个核细胞的比例。

４．心肌组织切片 ＨＥ染色和 Ｂｒｄｕ、心肌肌钙蛋白 Ｉ
（ＴｎＩ）免疫组化双标染色的制作：第 ３２ 天在戊巴比妥
麻醉后处死 ３ 组大鼠，取出大鼠心脏，４％多聚甲醛固
定后逐级乙醇脱水，常规石蜡包埋，于左心室近心尖 １／

２处，与纵轴垂直切取 ４ μｍ厚切片 ２张，分别行 ＨＥ染
色与 Ｂｒｄｕ免疫组化染色，在 Ｂｒｄｕ染色阳性的基础上再
行 Ｂｒｄｕ、ＴｎＩ免疫组化双标染色，观察染色阳性的细胞。
Ｂｒｄｕ染色阴性的不再行双标染色。

５．统计学分析：实验数据以均数±标准差（珋x ±s）
表示，多样本均数间的两两比较采用 ＬＳＤ唱t 检验，用
ＳＰＳＳ １４畅０ 软件进行统计学处理，以 P ＜０畅０５ 为存在统
计学差异。

结　　果

１畅３组大鼠外周血 ＣＤ３４ 和 ＣＤ４４细胞占单个核细
胞的比例检测结果：（１）心肌 １ 号用药前外周血 ＣＤ３４、
ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例 （０畅８６６ ±０畅２７７，
４畅８７７ ±１畅６３７）与异丙模型组（０畅７７６ ±０畅３６７，５畅９２１ ±
２畅２０５）、健康对照组（０畅４７６ ±０畅２１８，５畅４９８ ±３畅２７５）相
比无统计学差异（P ＞０畅０５）。 （２）心肌 １ 号用药 １２ ｄ
后外周血 ＣＤ３４、ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例分别
为（２畅４０５ ±０畅７０６，３８畅１３ ±８畅１７１ ）显著高于异丙模型
组，组间两两比较有统计学差异（P ＜０畅０１）。 （３）心肌
１号用药前后外周血 ＣＤ３４、ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的
比例有统计学差异（P ＜０畅０１）。 （４）异丙模型组与健
康对照组相比外周血 ＣＤ３４、ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞
的比例无统计学差异（P ＞０畅０５）。 见表 １，２。

表 1　外周血 ＣＤ３４细胞占单个核细胞的比例（珋x ±s）

组别 外周血 ＣＤ３４ 细胞占单个核细胞的比例
健康对照组 ０ uu畅４７６ ±０ 弿畅２１８

异丙肾上腺素模型组 ０ uu畅７７６ ±０ 弿畅３６７

心肌 １ 号组 用药前 ０ uu畅８６６ ±０ 弿畅２７７

用药后 ２ kk畅４０５ ±０ 厖畅７０６ ａｂ

　　注：与健康组及异丙肾上腺素模型组相比，ａP ＜０畅０１；与用药前比

较，ｂP ＜０畅０１

表 2　外周血 ＣＤ４４细胞占单个核细胞的比例（珋x ±s）
组别 外周血 ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例

健康对照组 ５ uu畅４９８ ±３ 弿畅２７５

异丙肾上腺素模型组 ５ uu畅９２１ ±２ 弿畅２０５

心肌 １ 号组 用药前 ４ uu畅８７７ ±１ 弿畅６３７

用药后 ３８ 摀摀畅１３ ±８ 厖畅１７１ ａｂ

　　注：与健康组及异丙肾上腺素模型组相比，ａP ＜０畅０１；与用药前比

较，ｂP ＜０畅０１

　　２畅３ 组大鼠心肌组织 ＨＥ 染色结果：健康对照组
ＨＥ染色见心肌无病理损伤，余两组 ＨＥ 染色可见散在
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的心肌细胞混浊肿胀、间质水肿、炎症细胞聚集，及多
发的、局灶、片状的凝固性坏死灶和疤痕形成。 见图
１ ～３。

３畅３ 组大鼠心肌组织 Ｂｒｄｕ、ＴｎＩ 免疫组化双标染色
结果：免疫组织化学切片于光镜下 ４００ 倍放大观察，健
康对照组和异丙模型组未见 Ｂｒｄｕ 染色阳性的细胞，心
肌 １号干预组可见 Ｂｒｄｕ 染色阳性的细胞，在此基础上
行双标染色，仍可见双标染色阳性的细胞，染色阳性的
细胞细胞核呈棕褐色，胞浆呈粉红色，见图 ４ ～７。

讨　　论

儿茶酚胺引起的心肌损伤是心力衰竭、心肌梗死
等许多心血管疾病的重要环节之一，异丙肾上腺素为β
受体激动剂，能使心率加快，心肌耗氧量增加，氧自由
基的释放增加，导致心肌损伤。 异丙肾上腺素皮下注
射造成的大鼠心肌损伤实验模型，可应用于探讨心肌
损伤的发生机理以及新型药物保护心肌损伤的实验研

究［１］ 。 本实验异丙肾上腺素 １５ ｍｇ／ｋｇ连续 ３ ｄ腹部皮
下注射造成的大鼠心肌损伤 ＨＥ 染色可见心内膜下坏
死，大量炎症细胞浸润，间质水肿及多发的、局灶的、片
状的凝固性坏死病变和瘢痕形成，证实造模成功。
干细胞可以分为胚胎干细胞和骨髓干细胞两大

类，后者又包括造血干细胞和间充质干细胞。 造血干
细胞是多能干细胞，具有无限自我复制能力和向多种
细胞分化的潜能。 间充质干细胞是存在于骨髓中的非
造血干细胞，能分化为骨、软骨、神经元、肌腱、韧带以
及脂肪、心肌细胞、内皮细胞和神经细胞等中胚层来源
的组织［２唱３］ 。 动物实验和初期的临床研究均展示了两
种干细胞在心肌损伤治疗方面的前景

［４］ ，但是选用何
种干细胞效果好众说纷纭，国外有研究认为间充质干
细胞在缩小损伤面积和改善心室重构方面优于造血干

细胞［５］ 。 另外，对于两种干细胞的鉴定，一般认为
ＣＤ３４为骨髓造血干细胞的特异性标志，而间充质干细
胞缺乏特异性的表面标志，目前肯定的是间充质干细
胞不表达典型的骨髓造血干细胞抗原如 ＣＤ４５、ＣＤ３４、
ＣＤ３８、 ＣＤ５４ 和 ＣＤ１４， 而表达 ＣＤ２９、 ＣＤ４４、 ＣＤ７１、
ＣＤ９０、ＣＤ１０５、ＣＤ７３ 等［６唱８］ 。 因此本实验选用 ＣＤ３４ 和
ＣＤ４４两个指标作为外周血中骨髓造血干细胞和间充
质干细胞的鉴定，评估心肌 １ 号对两种干细胞是否有
动员作用。 本实验测定结果表明心肌 １ 号用药前外周
血中 ＣＤ３４和 ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例与健康
对照组、异丙肾上腺素模型组相比无统计学差异（P ＞
０畅０５），而用药后显著高于异丙肾上腺素模型组和用药
前（P ＜０畅０１），提示心肌 １ 号能提高实验大鼠外周血
ＣＤ３４、ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例，可能有动员两

种骨髓干细胞入外周血的作用。 同时健康对照组与异
丙肾上腺素模型组、心肌 １ 号用药前相比外周血
ＣＤ３４、ＣＤ４４ 细胞占单个核细胞的比例无统计学差异
（P ＞０畅０５），这说明异丙肾上腺素造成心肌损伤后干细
胞虽有一定的自体动员能力，但这种动员能力很弱。

Ｂｒｄｕ是 ＤＮＡ前体胸腺嘧啶核苷酸的类似物，在细
胞周期 Ｓ期它可与内源性胸腺嘧啶核苷竞争掺入 ＤＮＡ
中，并随标记细胞增殖传代［９］ 。 只要细胞不消亡，掺入
的 Ｂｒｄｕ在细胞核的 ＤＮＡ中能永久存留，能有效地表明
细胞的来源且易于被抗体识别，并可选择适合的双标
记或多标记方法，同时显示两种以上的标记物质。 心
肌细胞为终末细胞，不具有增殖和分化的功能，因此理
论上不能在原有心肌细胞中发现标记有 Ｂｒｄｕ 的细胞，
惟一有机会呈 Ｂｒｄｕ 染色阳性的细胞就是因“归巢作
用”整合入心肌的骨髓干细胞。 本实验异丙肾上腺素
模型组无 Ｂｒｄｕ染色阳性的细胞，这说明异丙肾上腺素
模型组自体动员的骨髓造血干细胞潜能较弱，不能正
确地归巢至受损心肌，从而不能达到修复损伤心肌的
效果。 这可能与异丙肾上腺素模型组自体动员的骨髓
干细胞数量相对较少（未达到统计学上的差异），随着
心肌损伤时间的延长而逐渐消亡有关。 而心肌 １ 号干
预组 Ｂｒｄｕ免疫组化染色阳性，结合用药后外周血骨髓
干细胞有升高，说明 Ｂｒｄｕ 染色阳性的细胞可能为归巢
至心肌的骨髓干细胞。 但是干细胞具有向多种细胞分
化的潜能，归巢至心肌后有可能转化为成纤维细胞、脂
肪细胞等，并不一定能转化为有功能的心肌细胞，因此
对 Ｂｒｄｕ 染色阳性的细胞是否能定向分化为“心肌细
胞”需进行鉴定。
对于心肌细胞可通过电镜下形态学特征，心肌特

异性蛋白的表达，离子通道、离子流与电生理，药理学
检测等方面进行鉴定

［１０］ ，本实验选择 ＴｎＩ 的表达来对
心肌细胞进行鉴定。 结果显示心肌１ 号干预组 Ｂｒｄｕ染
色阳性的细胞胞质表达 ＴｎＩ，呈双标染色阳性，提示心
肌 １号干预组动员的骨髓干细胞能成功归巢至受损心
肌，并且能向心肌细胞分化。 但是本实验中细胞胞质
ＴｎＩ染色阳性的细胞很多，未见胞质染色阴性的细胞，
因此不能排除正常心肌细胞胞质重叠至 Ｂｒｄｕ 染色阳
性的细胞胞质致双标染色假阳性的可能，需进一步采
用更精确的方法来对心肌细胞的转化进行鉴定，如电
镜下观察细胞的形态学特征、进行细胞培养等。
中医药治疗多种心血管疾病引起的心肌损伤有悠

久的历史，具有临床应用安全和长期有效的特点。 据
研究，许多中药复方、单味中药及中药单体都具有诱导
细胞分化的成分，如黄芪中的有效成分黄芩甲苷能诱
导骨髓间充质干细胞向神经元、心肌细胞分化，对异丙
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肾上腺素诱导的大鼠心肌损伤具有保护作用
［１１］ 。 国内

冼绍祥等［１２］经过研究也发现黄芪甲苷可诱导间充质干

细胞分化成心肌样细胞。 中药黄芪为补气药，对心血
管系统有降压、强心、保护心肌细胞、抗病毒、抗生物氧
化、清除氧自由基等作用，可减少氧自由基对心肌细胞
的损伤，减少受损心肌乳酸脱氢酶（ＬＤＨ）的漏出，减轻
线粒体活性的抑制，临床上使用黄芪注射液治疗病毒
性心肌炎、心力衰竭等患者已取得一定的疗效［１３］ 。 茯
苓为利水消肿药，有运脾祛湿、培中固里的功效，现代
医学证实茯苓能利尿，减轻心力衰竭患者的水肿症状，
同时增加心肌血流量，提供心肌营养。 小剂量麦冬能
够增强大鼠心肌收缩力，增加冠状动脉血流量，提高搏
出量，同时能降低受损心肌 ＬＤＨ 的漏出，对心肌细胞
有保护作用。 通过提高 ＮＯ 表达水平保护血管内皮细
胞，扩张外周血管，提高缺氧耐受力。

本实验心肌１号灌胃后外周血 ＣＤ３４ 和 ＣＤ４４细胞
占单个核细胞的比例显著上升，同时免疫组化双标染
色显示有新生细胞生成并且表达心肌特异性蛋白 ＴｎＩ，
提示其对心肌损伤保护作用的机制可能为动员骨髓干

细胞入外周血及诱导骨髓干细胞归巢至受损心肌并向

心肌细胞分化。 骨髓干细胞向心肌细胞的分化不是随
意的，它受复杂的网络调控，信号分子、细胞因子、化学
诱导剂、激素和细胞内转录因子等多种因素均对定向
分化有影响。 心肌 １号是否与其刺激心肌分泌某些诱
导细胞因子有关，有待进一步研究。

本实验在同一动物体上对骨髓干细胞的动员、归

巢、分化三个阶段分别进行了初步研究，为应用中医药
治疗多种心血管疾病引起的心肌损伤提供了新的理论

依据，提示中药诱导骨髓干细胞分化为心肌细胞的研
究与临床应用有着广阔的前景。 但是本实验对心肌细
胞的鉴定方面及心肌 １号诱导骨髓干细胞定向分化的
机理未进行进一步研究，这些都有待于今后的进一步
研究来完善。
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