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泰脂安胶囊对血脂的调节作用及其对血清氧化低密度脂蛋白的影响
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　　摘　要：目的　观察泰脂安胶囊的调脂疗效及其对血浆氧化低密度脂蛋白（ｏｘＬＤＬ）水平的影响。方法　观察６０例血脂异

常患者服用泰脂安胶囊３０、６０ｄ后总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、低密度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）、高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）

和ｏｘＬＤＬ水平的变化。结果　治疗３０、６０ｄ后，患者ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ、ｏｘＬＤＬ水平均低于治疗前（犘＜０．０５），ＨＤＬＣ水平则升

高（犘＜０．０５）。治疗６０ｄ，调节ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ和 ＨＤＬＣ水平的总有效率分别为８６．７％、９０．０％、８３．３％及８５．０％。结论　泰

脂安胶囊可明显改善高脂血症患者血脂代谢障碍，具有降低外周血ｏｘＬＤＬ水平和抗动脉粥样硬化作用。
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　　血脂异常是心脑血管疾病的重要危险因素，如给予患者积

极的调脂治疗，纠正血脂代谢异常，可预防心脑血管疾病的发

生。低密度脂蛋白（ＬＤＬ）经氧化修饰形成的氧化低密度脂蛋

白（ｏｘＬＤＬ）作为血管内皮细胞损伤指标日益受到广泛关注。

泰脂安胶囊是由植物女贞子叶中提取的有效成分制成的中成

药制剂。本研究分析了泰脂安胶囊的调脂疗效及其对血浆

ｏｘＬＤＬ水平的影响。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１２年１～６月于本院心脑血管内科门诊就

诊的血脂异常患者６０例，男３８例、女２２例，年龄４５～６９岁，

平均５８．０岁；均符合《调整血脂药物的临床研究指导原则》
［１］

及《中国成人血脂防治指南（２００７年版）》
［２］提出的血脂异常诊

断标准；经询问病史及相关检查排除肾病综合征、甲状腺功能

低下、急慢性肝胆疾病、药物所致高脂血症、纯合子型家族性高

胆固醇血症、肝功能异常、严重心脑血管疾病、严重创伤及手术

患者、妊娠或哺乳期妇女、酗酒者；均摄入低盐低脂饮食。

１．２　方法

１．２．１　治疗　泰脂安胶囊（三九药业集团黄石制药厂）每粒重

０．３ｇ（含熊果酸３５ｍｇ），口服，每日３次，每次３粒，观察期为

６０ｄ；治疗期间合理控制饮食，不使用其他影响血脂代谢的药

物。于治疗前后检查血压、心率、体质量、心电图及肝、肾功能

和血脂水平，记录药物不良反应症状和体征变化。疗效评判标

准参照《调整血脂药物的临床研究指导原则》［１］：总胆固醇

（ＴＣ）下降至少２０％为显效，下降１０％～２０％为有效，未达到

有效标准为无效，上升至少１０％为恶化；三酰甘油（ＴＧ）下降

至少４０％为显效，下降２０％～４０％为有效，未达到有效标准为

无效，上升至少１０％为恶化；高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）上

升至少０．２６ｍｍｏｌ／Ｌ为显效，上升０．１０～０．２６ｍｍｏｌ／Ｌ为有

效，未达到有效标准为无效，下降至少０．１０ｍｍｏｌ／Ｌ为恶化。

总有效率＝（显效例数＋有效例数）／总例数×１００％。

１．２．２　相关指标检测　于治疗前及用药３０、６０ｄ时，采集受

试对象空腹８～１０ｈ后的次日晨起空腹静脉血３ｍＬ，离心取

血清，采用罗氏Ｐ８００全自动生化分析仪测定ＴＣ、ＴＧ、低密度

脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）及 ＨＤＬＣ。同时采集乙二胺四乙酸钠

（ＥＤＴＡＮａ）抗凝静脉血３ｍＬ，分离血浆标本，－２０℃保存用

于ｏｘＬＤＬ 定量检测。ｏｘＬＤＬ 检测采用酶联免疫吸附法

（ＥＬＩＳＡ），ＲＴ６０００型酶标仪购自深圳霄杜生命科学有限公司，

试剂盒购自上海荣盛生物制剂公司。各项操作严格按试剂盒

说明书进行，批内变异小于６．０％。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件分析数据。计量

资料以狓±狊表示，治疗前后比较采用配对狋检验；显著性检验

水准为α＝０．０５。

２　结　　果

２．１　治疗前后血脂和ｏｘＬＤＬ水平比较　治疗３０、６０ｄ后，患

者ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ、ｏｘＬＤＬ水平显著降低（犘＜０．０５），ＨＤＬＣ

水平显著增高（犘＜０．０５），见表１。

·０４· 国际检验医学杂志２０１３年１月第３４卷第１期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｊａｎｕａｒｙ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．１



表１　　血脂异常患者泰脂安胶囊治疗前后各指标

　　比较（狀＝６０，狓±狊，ｍｍｏｌ／Ｌ）

指标 治疗前 治疗后３０ｄ 治疗后６０ｄ

ＴＣ ７．４１±３．５１ ５．０７±１．６１ ４．７３±１．３１

ＴＧ ２．５８±１．２２ １．７６±０．６４ １．４５±０．５２

ＬＤＬＣ ３．０８±０．５１ ２．７０±０．４６ ２．３０±０．４１

ＨＤＬＣ ０．６３±０．２０ ０．８９±０．２３ １．２６±０．０４

ｏｘＬＤＬ ６７．２８±６．１９ ４９．４６±５．０８ ４２．３４±４．８９

　　：与治疗前比较，犘＜０．０５。

２．２　血脂调节疗效比较　治疗６０ｄ后，调节ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ

和 ＨＤＬＣ水平的总有效率分别为８６．７％、９０．０％、８３．３％及

８５．０％，见表２。

表２　　血脂异常患者泰脂安胶囊治疗６０ｄ后

　　　疗效分析（狀＝６０）

指标 显效（狀） 有效（狀） 无效（狀） 恶化（狀） 总有效率（％）

ＴＣ ３０ ２２ ８ ０ ８６．７

ＴＧ ３７ １７ ６ ０ ９０．０

ＬＤＬＣ ３０ ２０ １０ ０ ８３．３

ＨＤＬＣ ２７ ２４ ９ ０ ８５．０

２．３　不良反应　６０例患者中，有２例在治疗过程中出现胃部

不适，口服奥美拉唑（２０ｍｇ／ｄ）３ｄ后症状消失；未出现明显

肝、肾功能异常及心电图异常，无其他严重或无法耐受的不良

事件发生，所有观察对象均完成临床观察。

３　讨　　论

泰脂安胶囊是从天然植物女贞子叶中提取有效成分，经科

学加工精制而成，主要有效成分熊果酸是存在于多种植物中的

天然三萜类化合物，具有抗肿瘤、护肝、心血管保护、血糖调节、

抗炎、抗病毒等生物活性［３４］，还能调节血脂，纠正血脂代谢异

常，显著减少主动脉粥样硬化斑块面积，具有抗动脉粥样硬化

的作用。本研究显示泰脂安胶囊具有降低ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ水

平和升高 ＨＤＬＣ水平的作用，与既往研究结果一致
［５７］。

本研究结果显示泰脂安胶囊可降低ｏｘＬＤＬ水平。ｏｘ

ＬＤＬ是ＬＤＬ氧化修饰形成的脂蛋白，是血管损伤过程中的重

要起始因子，可以从多方面、多途径损伤血管内皮细胞［８］。

ＬＤＬ经氧化修饰后，其受体识别位点发生变化，ｏｘＬＤＬ发挥

作用需特定受体的识别。凝集素样氧化低密度脂蛋白受体１

（ＬＯＸ１）是主要表达于血管内皮细胞及血管丰富组织的ｏｘ

ＬＤＬ特异受体。生理条件下，ＬＯＸ１可发挥结合或吞噬的清

除功能；病理条件下，ＬＯＸ１被炎性因子、氧化应激、流体剪切

力等刺激所诱导，从而介导ｏｘＬＤＬ对内皮细胞的损伤作

用［９］。有研究发现，ｏｘＬＤＬ引起的血管内皮舒张因子合成减

少和黏附分子表达增加可被ＬＯＸ１反义寡核苷酸抵消，进一

步证实ｏｘＬＤＬ与ＬＯＸ１的相互作用可能是引起血管内皮功

能障碍的重要分子机制［１０］。既往也有研究表明，急性缺血性

脑卒中病理过程中，ｏｘＬＤＬ通过氧化损伤、炎性反应等机制造

成血管损伤和血管内皮功能紊乱［１１１２］。泰脂安胶囊通过降低

外周血ｏｘＬＤＬ水平而减少ｏｘＬＤＬ造成的血管内皮损伤和功

能障碍，发挥抗动脉粥样硬化作用。

本研究证实泰脂安胶囊治疗高脂血症的疗效确切，可明显

改善患者血脂代谢障碍，降低外周血ｏｘＬＤＬ水平，未发现严

重的治疗相关不良反应，具有较好的应用前景，但其具体作用

机制尚需进一步的药理、药化和病理生理研究以阐明。
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［６］ 王勤．泰脂安胶囊对急性冠脉综合征患者炎症因子的影响［Ｊ］．北

方药学，２０１１，８（１０）：４５．

［７］ 黄婷，刘菊，刘靖．泰脂安胶囊与不同剂量阿托伐他汀联用对急性

冠状动脉综合征患者血清高敏Ｃ反应蛋白及血脂水平的影响

［Ｊ］．中国中医药科技，２０１０，１７（２）：１５６１５７．

［８］ ＭｅｈｔａＪＫ，ＣｈｅｎＪ，ＨｅｒｍｏｎａｔＰＬ，ｅｔａｌ．Ｌｅｃｔｉｎｌｉｋｅｏｘｉｄｉｚｅｄｌｏｗ

ｄｅｎｓｉｔｙｌｉｐｏｐｒｏｔｅｉｎｒｅｃｅｐｔｏｒｌ（ＬＯＸ１）：ａｃｒｉｔｉｃａｌｐｌａｙｅｒｉｎｔｈｅｄｅ

ｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆａｔｈｅｒｏｓｃｌｅｒｏｓｉｓａｎｄｒｅｌａｔｅｄｄｉｓｏｒｄｅｒｓ［Ｊ］．Ｃａｒｄｉｏｖａｓｃ

Ｒｅｓ，２００６，６９（１）：３６４５．

［９］ＳｃｈｗａａｇＳ，ＮａｂａｖｉＤＱ，ＦｒｅｓｅＡ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎ

ｍｉｇｒａｉｎｅａｎｄＪｕｖｅｎｉｌｅｓｔｒｏｋｅ：ａｃａｓｅｃｏｎｔｒｏｌｓｔｕｄｙ［Ｊ］．Ｈｅａｄａｃｈｅ，

２００３，４３（２）：９０９５．

［１０］ＷｅｉｃｈＫＭ．Ｓｔｒｏｋｅａｎｄｍｉｇｒａｉｎｅｔｈｅｓｐｅｃｔｒｕｍｏｆｃａｕｓｅａｎｄｅｆｆｅｃｔ

［Ｊ］．ＦｕｎｃｔＮｅｕｒｏｌ，２００３，１８（３）：１２１１２６．

［１１］王金松．血清氧化低密度脂蛋白、白细胞介素６水平与急性脑梗

死的相关性研究［Ｊ］．国际检验医学杂志，２０１０，３１（７）：７３９７４０．

［１２］徐佳杨，蔡辉．氧化低密度脂蛋白与动脉粥样硬化的研［Ｊ］．安徽

医药，２０１１，１５（２）：２２８２３０．

（收稿日期：２０１２０８０８
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误　　差

误差指测量值与真值之差，也指样本指标与总体指标之差。包括系统误差、随机测量误差和抽样误差。系统误差指数

据收集和测量过程中由于仪器不准确、标准不规范等原因，造成观察（检测）结果呈倾向性的偏大或偏小，是可避免或可通过

研究设计解决的。随机测量误差指由于一些非人为的偶然因素使观察（检测）结果或大或小，是不可避免的。抽样误差指由

于抽样原因造成样本指标与总体指标的差异，是不可避免但可减少的。
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