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血栓性疾病是威胁人类生命健康的常见血液系统疾病)

血小板在凝血过程中通过血小板第三因子$
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%提供磷脂表

面#促进血液凝固#其表面信号转导分子在血小板促进止血*凝

血方面发挥着重要作用'
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)中药丹参是唇形科植物丹参的干

燥根#味苦#性微寒#归心*肝二经#具有祛瘀止痛*活血通经*清

心除烦之功效'
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血酶所致血小板活化的抑制作用#以及
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蛋白偶联信号转导

分子机制在其中所发挥的作用)现将研究结果报道如下)
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血小板活化是心肌梗死*脑卒中*深静脉血栓形成等血栓

性疾病的重要发病机制#因此抗血小板治疗是防治血栓性疾病

的主要措施'
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)血小板功能亢进表现为黏附*聚集和活化能

力增强#其分子调控网络涉及
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血小板表面存在多种跨膜受体#介导血小板与血管的黏附

及血小板对激活剂的反应#在血小板止血和促凝血功能方面具

有重要作用#其中最为主要的是
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蛋白信号转导途径'
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血小板激活剂与
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蛋白偶联受体相互作用后#可通过以下信
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+i 浓度增加和蛋白激酶$
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和
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蛋白促进血小板内微管改变#形成丝足

和层足#通过重组肌动蛋白细胞骨架#使血小板形态发生改变&
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%通过抑制
X1%

家族成员参与的腺苷酸环化酶的催化作用#

抑制环磷酸腺苷$

G7?4

%的合成#尤其当内皮细胞合成前列腺

素
Y+

$

4XY+

%和一氧化氮$
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水平升高'
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蛋白*相关信号分子#
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对血小板的影响
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检测结果显
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受体#以及
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肾上腺素能受体*

3e7+

受体转录水平较低#经凝血酶处

理后#各指标
'(R7

相对表达量明显升高$
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%#表明凝

血酶可诱导血小板上述各种蛋白的基因转录&经不同浓度
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处理后#血小板
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%#且随着
31&

(

7

浓度的增加#
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和
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可抑制上述各

种蛋白的基因转录#且具有一定的剂量依赖性)
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的作用
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%#其中凝血酶处理组表达
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种受体的细胞百分率最
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31&

(
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浓度升高#表达
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肾上腺素能

受体及
3e7+

受体的细胞百分率逐渐降低)由此可见#

31&
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7

对血小板活化过程中的聚集及促凝功能等均有影响#血小板

活化过程中
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和
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31&
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抑制)

综上所述#

X

蛋白及相关信号分子参与了
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抗血小

板作用#从基因和蛋白水平为采用
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防治血栓性疾病提

供了一定的理论依据)
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