
·实验研究·
隔药饼灸对动脉粥样硬化兔主动脉内皮细胞
过氧化酶体增殖物激活型受体γ的影响

常小荣1 张 亮2 郁保生1 符 凌2 岳增辉1 何新群2

（1．湖南中医药大学针灸推拿学院、基础医学院，湖南省长沙市含浦科教园区
象嘴路，410208；2．湖南中医药大学2007级硕士研究生）

基金项目：国家自然科学基金资助项目（30973802；30873308） ；国家重点基础研究发展计划（ “973”计划）
资助项目（2009CB522904） ；长沙市科技计划产学研合作资金专项重点项目（ k1005020-31）

*通讯作者：xrchang1956＠163.com，（0731）88458187

［摘 要］ 目的 观察隔药饼灸对动脉粥样硬化（ AS）兔主动脉内皮细胞过氧化酶体增殖物激活型受体γ（ PPARγ）的影响，探
讨隔药饼灸延迟AS 形成的作用机理。 方法 通过高脂饲料喂养及免疫损伤法建立兔AS 模型。将75只新西兰大耳白兔随机
分为5组，每组15只，即空白组（空白对照组） ，模型组（ AS 模型组） ，直接灸组（ AS 模型＋艾炷直接灸） ，隔药饼灸组（ AS 模型
＋隔药饼灸） ，西药组（ AS 模型＋阿托伐他汀） 。 治疗16周后检测兔主动脉内皮细胞PPARγ表达。 结果 模型组主动脉内皮
细胞PPARγ的蛋白表达明显低于空白组、西药组和隔药饼灸组，且有统计学意义（ P＜0.05或P＜0.01） ；与直接灸组比较，西
药组和隔药饼灸组PPARγ平均灰度值降低（ P＜0.05） ；西药组与隔药饼灸组比较差异无统计学意义（ P＞0.05） 。 结论隔药饼
灸能通过激活AS 兔主动脉内皮细胞PPARγ的蛋白表达，起到延迟AS 斑块形成的作用。
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ABSTRACT Objective T o observe the effect of herbal-cake-isolated moxibustion on the expression of peroxisome prolifera-
tor-activated receptor γ（ PPARγ） in aortic endothelial cells of atherosclerosis （ AS） rabbits and explore its functional mecha-
nism in delaying the AS formation．Methods T he AS models w ere established through high-fat diet and immunologic injury．
Seventy-five New Zealand w hite rabbits w ere randomized into5groups，i．e．blank control group，model group，direct moxi-
bustion group，herbal-cake-isolated moxibustion group，and atorvastatin group，w ith15rabbits in each．T he expression of
PPARγin aortic endothelial cells w as measured after treatment of16weeks．Results T he PPARγexpression of the model
group w as low er than the blank control group，atorvastatin group，and herbal-cake moxibustion group w ith a significant dif-
ference （ P＜0.01or P ＜0.05） ．Compared w ith the direct moxibustion group，the average grey degree of PPARγof the ator-
vastatin group and herbal-cake-isolated moxibustion group w as decreased （ P＜0.05） ．T here w as no significant difference be-
tw een the atorvastatin group and herbal-cake-isolated moxibustion group （ P＞0.05） ．Conclusion T he herbal-cake-isolated
moxibustion is able to activate the PPARγexpression in aortic endothelial cells of AS rabbits to delay the formation of
atherosclerotic plaque．
Key Words herbal-cake-isolated moxibustion；atherosclerosis；peroxisome proliferator-activated receptor γ（ PPARγ）

  动脉粥样硬化（ artherosclerosis，AS） 的形成与
脂质代谢异常所致的慢性炎症性过程密切相关，动
脉血管受损后的炎症反应是AS 发生发展的核心，
近年来研究表明，过氧化酶体增殖物激活型受体
（ peroxisome proliferator-activated receptor，
PPAR）是干预此过程的关键靶点［1］。 PPAR 在细胞

核内识别内、外源性配体后，调控靶基因转录，引起
具有逆向转运胆固醇功能的基因表达增加，抑制巨
噬泡沫细胞在血管壁的聚集及抑制炎症反应来发挥

抗AS 的作用［2－3］。 所以目前研究认为，PPAR 是抗
AS 的潜在治疗靶点［4］。 我们前期研究证实，隔药饼
灸具有明显降脂作用、调节血管黏附分子的表达及
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抗动脉血管内皮损伤等作用［5－6］。 本研究以新西兰
大耳白兔为受试对象，在使其形成AS 的过程中施
以隔药饼灸进行干预治疗，观察隔药饼灸是否可以
通过激活PPAR 的表达，从而达到延缓AS 形成的作
用。
1 材料与方法
1.1 实验动物

健康新西兰大耳白兔75只，雌雄各半，体重1.8
～2.2kg，3月龄，由湖南东创实验动物中心提供（动
物合格证号：医动检证字2006－0001） ，普通饲料由
湖南东创实验动物中心提供。 每只分笼饲养于湖南
中医药大学实验动物中心，饲养温度20～25℃，相对
湿度50％～70％。
1.2 施灸材料及药饼制作

艾炷：选用苏州东方艾绒厂生产的“神灸300
灸”艾炷（型号：东方1型，艾炷下有3mm 厚的纸制
底盘，可直接粘于穴位上） 。 隔药饼灸的药物组成及
药饼制作：将丹参、山楂、郁金、大黄、泽泻（购自湖南
中医药大学第一附属医院药房）各等份碾成粉末，陈
醋调匀成糊状，制成厚约3mm，直径为1cm 的药饼。
1.3 实验药物及主要试剂

阿托伐他汀钙片（北京嘉林药业股份有限公司
产品，国药准字：H19990258，批号：090203440） 。 牛
血清白蛋白、胆固醇（ Sigma 公司） ；卵清白蛋白、血
脂试剂（罗氏公司） ；胆酸钠（上海蓝季科技发展有限
公司） ；PPARγ放免试剂盒，SABC 免疫组化染色试
剂盒，DAB 显色试剂盒（武汉博士德生物工程有限
公司） 。
1.4 造模方法

采用高脂饲养加免疫反应损伤法［7－8］。 每天喂
高脂饲料（15％蛋黄粉、5％猪油、2％胆固醇、0.5％
胆酸钠、77.5％普通饲料，由湖南中医药大学实验动
物中心加工成颗粒饲料） ，并于第1、3、5d 各从耳缘
静脉注射牛血清白蛋白125mg／kg 体重，共3次；同
时用卵清白蛋白进行皮下注射（每次2.5mg／kg，两
天1次，共5次） 。 每只兔进食量按30g／（ kg·d） 给
予，并根据体重增减不断调整进食量。各兔均自由饮
水。 共饲喂16周，每周称体重1次并记录。
1.5 动物分组及处理方法

将75只兔按随机数字表法分为5组，空白组、模
型组、直接灸组、隔药饼灸组、西药组各15只。

空白组和模型组每天喂饲基础饲料，不进行任
何干预。直接灸组每天喂饲高脂饲料，并进行艾炷直

接灸。 选穴：Ⅰ组：巨阙、天枢（双） 、丰隆（双） ；Ⅱ组：
心俞（双） 、肝俞（双） 、脾俞（双） 。取穴定位参照《实验
针灸学》［9］及拟人比照法制订。 直接灸法：于造模的
第1d 同时施加灸法治疗，取穴定位后剪毛，将直径
0.5cm 的艾炷直接粘于穴位上，点燃施灸，待艾炷燃
完余热散尽后再换另一壮。每穴连续灸3壮（约15～
20min） ，每日1次，Ⅰ组、Ⅱ组穴位隔日交替施灸，连
续治疗16周。 隔药饼灸组每天喂饲高脂饲料，并进
行隔药饼灸。 隔药饼灸法：取穴定位后剪毛，穴位敷
上药饼后，将艾炷的垫盘除去，再将艾炷放在药饼上
施灸，其余操作同直接灸组。西药组每天喂饲高脂饲
料，并在高脂饲料中每日加入阿托伐他汀1mg／kg。
1.6 指标检测方法

兔处死后，快速将主动脉从根部分离至腹主动
脉分叉处断离。取主动脉弓下1.5～3.5cm、长约2cm
的一段组织，纵向剪开摊平，放入4％多聚甲醛液内
固定，4℃保存。 将固定后的组织材料进行洗涤与脱
水；进行适当的透明处理；然后浸蜡与包埋；包埋好
的蜡块用刀片修成规整的方形或长方形，进行贴片
与烤片后待检。

用免疫组化法检测兔主动脉内皮细胞 PPARγ
表达（检测单位：湖南中医药大学基础医学院实验中
心） 。所有标本均在MIAS 医学图像分析系统内放大
相同倍数，每个标本计数1张切片，每个切片计数1
个视野，以阳性细胞染色的灰度值来表示抗原的表
达量。灰度值越大则蛋白表达越弱，反之则蛋白表达
越强。每个切片重复测量3遍并取其平均值，记录并
进行结果统计。
1.7 统计学方法

采用SPSS16.0统计软件进行数据处理。 计量
资料用均数±标准差（ x±s） 表示，所有数据都进行
正态性和方差齐性检验。满足正态性时，采用单因素
方差分析，组间比较若方差齐时采用方差分析-LSD
检验，方差不齐时用方差分析-T amhane’s T2检
验。
2 结果

表1示，与空白组比较，模型组 PPARγ平均灰
度值明显升高（ P＜0.01） 。与模型组比较，西药组和
隔药饼灸组PPARγ平均灰度值降低，差异有统计学
意义（ P＜0.05或P＜0.01） ；直接灸组较模型组低，
但差异无统计学意义（ P＞0.05） ；与直接灸组比较，
西药组和隔药饼灸组PPARγ平均灰度值降低（ P＜
0.05） ；西药组与隔药饼灸组比较差异无统计学意义
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（ P＞0.05） 。 表明西药、隔药饼灸可以使PPARγ平
均灰度值降低，两种方法均能明显提高PPARγ在主
动脉内皮细胞上的蛋白表达，且作用相近。

表1 各组兔主动脉内皮细胞PPARγ
  平均灰度值比较（ x±s）

组别 兔数 平均灰度值

空白组 10 108.180±30.748
模型组 10 191.520±46.933▲▲
直接灸组 10 173.380±58.591▲▲
隔药饼灸组 10 150.200±43.473▲△*
西药组 10 140.020±45.355△△*

  注：与空白组比较，▲P＜0.05，▲▲P＜0.01；与模型组比较，
△P＜0.05，△△P＜0.01；与直接灸组比较，*P＜0.05
3 讨论

PPAR 是近年来在AS 基础研究中颇受瞩目的
一类核转录因子，AS 是包含炎症、脂质和内分泌代
谢紊乱等的复杂过程，最新的研究进展越来越显示
出PPAR 位于这些作用的交叉点。 PPAR 是调节脂
质代谢、脂肪生成、胰岛素敏感、炎症反应、细胞生长
和分化的重要因子。 PPAR 有α、β／δ和γ3个亚型，
在人体的各个组织中，PPAR 的3种亚型均有所表
达，包括组成血管壁的细胞，如血管内皮细胞、血管
平滑肌细胞和单核／巨噬细胞等。 此外，在AS 的损
伤处，也检测到了PPARα和PPARγ［10］。

AS 过程是一个血管受损伤后的炎症反应过
程，炎症反应贯穿了 AS 发生、发展的整个过程。
PPAR 信号通路在AS 发生发展过程中，起到了非常
重要的作用。PPAR 通过影响基因转录、翻译及信号
转导途径在调节炎症反应过程中主要起抗炎效应，
通过配体依赖方式及非配体依赖方式，精确地调控
靶基因ATP 结合转运子-1（ ABCA-1） 、基质金属蛋
白酶（ MMPs） 、核因子-κB（ NF-κB） 的表达，最终达
到干预AS 形成、稳定斑块、重塑血管内皮的作用。

本研究主要观察隔药饼灸是否可以通过激活

AS 兔主动脉内皮细胞PPARγ的蛋白表达，起到延
迟AS 斑块形成的作用机制。 实验结果表明，隔药饼
灸可以通过激活 PPARγ的蛋白表达，之后 PPARγ
再通过抑制炎症因子，调节全身脂质代谢，增加胆固
醇的逆转运，以及抑制巨噬泡沫细胞在血管壁的聚
集，从而可以抗炎、抑制血管平滑肌增殖迁移，最终
保护血管内皮细胞，起到延迟AS 斑块的作用。 提示
隔药饼灸对AS 有预防和治疗作用。

隔药饼灸属于灸法中的间接灸，即在选定的穴

位上贴敷药饼，再将艾炷置于药物之上，通过艾灸
的热力作用，将药物的有效成分透过皮肤渗入腧穴，
由艾灸燃烧时的物理因子和药饼的药化因子，与腧
穴的特殊作用、 经络的特殊途径相结合，而产生的
一种综合效应，即达到疏通经络、 调和气血、 调理
脏腑的功能。 经络腧穴对机体的调节是灸法作用的
内因，艾灸时艾的燃烧和所隔药物是灸法作用的外
因，两者缺一不可。 本研究结果可为临床合理应用
隔药饼灸治疗AS 提供一定的实验依据，也将提高
艾灸治疗AS 的临床疗效，充分发挥艾灸的临床作
用和优势。
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