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通脉养心丸对冠状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者
铁调素水平的影响 *

李雯妮 张春炳 王俊琳 葛丽娜 山洁慧 李 敏 刘建平△

(上海交通大学医学院附属仁济医院南院老年病科上海 201112)

摘要 目的：探讨通脉养心丸对冠状动脉粥样硬化性心脏病(CAD)伴慢性病贫血(ACD)患者铁调素水平的影响。方法：于 2015年 4

月 -2016年 6月在上海交通大学医学院附属仁济医院(南院)接受治疗的患者中选取 70例年龄≥ 40岁的冠状动脉粥样硬化性心

脏病伴慢性病贫血患者并随机分成两组，每组各 35人，分别服用通脉养心丸(II组)或未服用通脉养心丸(III组)。同时选取冠心病

患者不伴有慢性病贫血 40人为对照组(I组)，该组患者服用通脉养心丸。观察比较三组服药 8周前后的血铁调素及血红蛋白、铁

蛋白水平的变化。结果：服药前，II、III组的血 Hepc水平均明显高于 I组(P<0.05)。8周治疗后，II组患者血 Hepc表达明显下降，Hb

水平较治疗前显著升高(P<0.05)，其余两组血 Hepc表达与治疗前相比差异无统计学意义(P>0.05)；II组、III组血 Hepc水平显著高

于 I组(P<0.05)，III组的血 Hepc水平显著高于 II组；III组患者的 Hb水平明显低于 I组、II组(P<0.05)。结论：通脉养心丸能降低冠

状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者的铁调素水平，提高该类患者的血红蛋白值，对冠状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性

病贫血患者，尤其是轻度贫血患者有一定的治疗价值。
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Effect of Tongmai Yangxin Pill on the SerumHepcidin Level of Patients
withCoronaryAtheroscleroticHeartDisease andAnemia ofChronic Disease*

To investigate the effect of Tongmai Yangxin Pill on the serum hepcidin level of patients with Coronary

Atherosclerotic Heart Disease and Anemia of Chronic Disease. Seventy patients with Coronary Atherosclerotic Heart Disease

and Anemia of Chronic Disease whose age were above 40 years old were enrolled as the research group and divided into the medication

group (group II) (n=35) and the nonmedication group (group III)(n=35), while 40 CAD patients were enrolled as the normal control

group (group I). Before and after medication, the Hepc, Hb, etc levels were compared between two groups. Before medication,

the levels of Hepc in the two research subgroup were significantly higher than that of the control group (P<0.05). At 8 weeks after

treatment, the Hepc level of group II was significantly declined, and the level of Hb was increased than those before treatment (P <0.05);

the Hepc levels of group I and group III showed no significant difference (P>0.05), the Hepc levels of group II and group III were

obviously higher than that of the control group (P <0.05), the Hepc levels of group III was obviously higher than that of the group II(P<0.

05), the Hb level of group III was obviously lower than those of group I and group II (P<0.05). Tongmai Yangxin Pill could

reduce the level of Hepc and enhance the Hb levels of patients with Coronary Atherosclerotic Heart Disease and Anemia of Chronic

Disease. It was useful to the patients with Coronary Atherosclerotic Heart Disease and Anemia of Chronic Disease, especially patients

with mild anemia.
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前言

慢性病贫血 (anemia of chronic disease，ACD) 是在慢性感

染、慢性炎症、恶性肿瘤、自身免疫性疾病、手术、创伤等的基础

上伴发的轻、中度贫血，以无效造血和铁代谢紊乱为特征，临床

上也称之为炎症性贫血[1-3]。多项研究[4，5]表明 ACD的发病与铁

代谢异常密切相关，由于网状内皮系统铁异常升高，实验室检

测表现为血清铁和总铁结合力降低，血清铁蛋白增高，铁调素

4653窑 窑



现代生物医学进展 www.shengwuyixue.com Progress inModern Biomedicine Vol.17 NO.24 AUG.2017

Groups Number(n) Age Scr(mg/dL) DBIL(滋mol/L) TBIL(滋mol/L) ALT(IU/L)

I 40 58.5± 7.3 84.31± 17.52 3.89± 1.34 13.71± 4.27 34.91± 7.25

II 35 55.2± 6.8 82.43± 13.69 3.62± 1.55 14.53± 4.38 35.45± 7.71

III 35 54.6± 5.9 83.49± 16.27 3.54± 1.69 15.12± 3.35 38.52± 8.43

P 35 0.569 0.362 0.568 0.522 0.679

表 1三组患者的基本资料比较

Table 1 Comparison of the baseline information among three groups of patients

(Hepcidin，Hepc)的表达增加[6-8]。Hepc是在 2000年发现的富含

半胱氨酸的小分子抗菌肽，由肝细胞产生，在维持机体铁稳态

中发挥着关键性作用，Hepc合成障碍可引起铁过载性贫血，而

Hepc合成过多可导致炎症性贫血和慢性肾病性贫血等[9,10]。因

此，Hepc的异常增生可促进铁代谢的紊乱，诱发 ACD的发生

和进展[11]。一些动物和体外实验研究显示在慢性炎症状态时，

细菌、致炎症因子和细胞因子可上调肝 Hepc mRNA的表达[12]。

ACD可能是由于机体中 Hepc升高影响了铁的代谢[13]，从而阻

碍了血红蛋白的合成和红细胞生成，最终导致贫血的产生。本

研究通过观察通脉养心丸对冠状动脉粥样硬化性心脏病伴慢

性贫血患者铁调素水平的影响，旨在探讨该类患者服药后慢性

贫血改善的程度，并对其改善程度与 Hpec的变化进行相关性

分析，报道如下。

1 材料与方法

1.1 研究对象

从 2015年 4月 -2016年 6月在上海交通大学医学院附属

仁济医院(南院)接受治疗的患者中选取 70例年龄≥ 40岁的冠

状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者。其中，男 43例，

女 27例，平均年龄(53.7± 6.4)岁。入选患者已排除甲状腺功能

异常；严重肝、肾功能损害；6月内有急性心肌梗塞病史；严重

心功能不全；其他恶性心律失常；严重急、慢性感染；重度贫血

患者；目前使用铁剂或者输血治疗[14]；有近半年有糖冠状动脉

粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者皮质激素或免疫抑制剂

使用史；妊娠妇女等。

入组患者随机分成两组，每组 35例，以服用通脉养心丸者

为 II组，未服用通脉养心丸者为 III组。另外，选取冠心病患者

不伴有慢性病贫血 40人为对照组(I组)，该组患者服用通脉养

心丸，包括男 23例，女 17例，平均年龄(58.5± 7.3)岁。三组入选

对象的性别、年龄比较差异无统计学意义(P>0.05)。入组冠状动

脉粥样硬化性心脏病患者均正规使用冠心病药物治疗(阿司匹

林、他汀类药物及 茁受体阻滞剂等)。

1.2 检测方法

三组研究对象血 Hpec通过酶联免疫法进行检测，Hpec检

测试剂盒由上海康朗生物科技有限公司提供。血红蛋白(Hb)、

红细胞(RBC)、红细胞平均体积(MCV)、平均红细胞血红蛋白量

(MCH)、血清铁蛋白(SF)、血清铁(SI)、总铁结合力(TIBC)、直接

胆红素(DBIL)、总胆红素是(TBIL)、血肌酐(Serum creatinine)、谷

丙转氨酶 (ALT) 均由仁济医院检验科采用全自动化生化仪检

测。通脉养心丸购于天津中新药业集团股份有限公司乐仁堂制

药厂。

1.3 统计学分析

采用 SPSS13.0对相关数据进行分析。正态分布的计量资

料用平均数± 标准差表示，多组间比较采用单因素方差，进一

步两两比较采用 SNK-q检验，非正态分布计量资料组间比较

采用Wilcoxon秩和检验，以 P<0.05为差异有统计学意义。

2 结果

在进行 8 周药物治疗前，各组临床检测指标 (ALT、Scr、

TBIL、DBIL) 比较差异无统计学意义，II组、III组血 Hepc水平

均明显高于对照组(P<0.05)，详见表 1。8周治疗后，与治疗前相

比，II组患者血 Hepc表达水平明显下降(P<0.05)，其余两组血

Hepc表达与治疗前相比差异无统计学意义；与 I组相比，II组、

III组血 Hepc水平仍均升高(P<0.05)；与 II组相比较，III组的血

Hepc仍旧为高水平表达(P<0.05)，见表 2。8周治疗后，II组患

者 Hb水平较治疗前显著升高(P<0.05); III组患者的 Hb水平明

显低于 I组、II组相(P<0.05)，见表 2。

3 讨论

在各类常见的贫血疾病中，最为多发的即为缺铁性贫血和

慢性病贫血[15]，该类疾病的发生和发展往往是由于铁代谢紊乱

所引起的。铁代谢直接参与了人体氧化代谢、细胞增殖及运输、

存储等等。2002年，Nicolas等发现了血编码 Hepcidin基因受

到炎症反应、缺氧、贫血等影响，该基因受到此类因素影响而起

到调节，血 Hepc在慢性病贫血中呈现高表达，较敏感的反映机

体内某种生物学过程、特殊疾病状态[16]。ACD具有 SI、TIBC降

低、单核巨噬细胞系统等指标升高的特点，在发病时，体内血

Hepc浓度明显升高，破坏了体内的铁平衡，阻碍了铁的转运[15]。

有研究表明铁代谢的失衡会加重细胞铁沉积的可能，而铁沉积

会成为动脉粥样硬化发生和发展的损害因素[17]，其具体机制目

前尚不明确。同时，有实验证明 Hepc表达与内皮损伤具有相关

性[18,19]。血 Hepc对于预测动脉斑块的稳定性及治疗冠状动脉病

疗效的评估[20]也已经开始受到广大学者的关注。

冠状动脉粥样硬化性心脏病患者是由于是冠状动脉血管

发生动脉粥样硬化病变而引起血管腔狭窄或阻塞，造成心肌缺

血、缺氧或坏死而导致的心脏病。炎症、栓塞等其他机制也可能

导致管腔狭窄或闭塞，继而诱发疾病的发生和发展。国内外研

究表明冠状动脉粥样硬化性心脏病对机体造成的损伤与其慢

性炎症状态有关，参与白介素 -6与其相关信号的表达，而白介
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Groups Time
Hepc

(滋g/L)
Hb

(g/L)

RBC(×

1012/L)

MCV

(fl)
MCH (pg)

SF

(滋g/L)
SI(滋
mol/L)

TIBC

(滋mol/L)

I Before treatment 33.54± 8.54
112.34±

10.67
4.21± 0.34 85.47± 3.24 28.27± 1.73 145.43± 58.63 15.42± 3.17 58.49± 7.87

After treatment 30.57± 9.68
118.63±

11.43
4.36± 0.27 86.12± 2.83 28.97± 2.11 153.53± 67.28 15.60± 3.52 57.33± 8.32

P >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05

II Before treatment
50.23±

12.68
82.23± 5.21 3.14± 0.34 83.22± 2.72 31.56± 3.79 284.23± 97.76 3.68± 1.54 42.78± 9.74

After treatment 42.33± 8.35a 93.29± 4.36d 4.23± 0.28 82.54± 1.67 32.16± 2.87
228.47±

72.34a
6.57± 2.04b 53.14± 8.56

P <0.05 <0.05 <0.05 >0.05 >0.05 <0.05 <0.05 <0.05

III Before treatment 55.46± 9.67 83.74± 7.52 3.26± 0.25 80.37± 1.48 33.65± 2.23 294.40± 89.79 3.86± 2.78
41.08±

10.53

After treatment
52.17±

10.24bc
82.68±

7.43ac
3.19± 0.32 81.27± 2.13 31.75± 2.95

276.19±

90.32a
4.24± 2.69bc

42.46±

9.41ac

P >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 <0.05 >0.05 >0.05

表 2三组患者治疗前后临床指标资料的比较

Table 2 Comparison of the clinical variables among the three groups of patients before and after treatment

素 -6的表达会影响 Hepc的调节作用[21,22]。

通脉养心丸在状动脉粥样硬化性心脏病患者的治疗过程

中有着较好的疗效[23]，能有效的缓解患者胸痛、心慌气短、体倦

乏力、早搏等症状，对于控制和缓解心绞痛的发作均具有明显

的临床疗效。王怡等[24]对于通脉养心丸的药理学研究中发现通

脉养心丸可增加抗心肌缺血、抗血栓形成、增强耐缺氧能力等

作用。在抗大鼠心肌细胞缺氧损伤的作用及机理研究[25]中，药

物的使用能有效提高出现缺氧损伤心肌细胞活力，通过减少乳

酸脱氢酶(LDH)、肌酸激酶(CK)的释放从而降低缺氧损伤心肌

细胞凋亡率。肖扬的研究中小鼠的心肌细胞使用通脉养心丸

后，能一定程度上抑制细胞内钙离子浓度[26]及心肌细胞钙超

载，降低炎症因子白介素 -6(IL-6)、白介素 1(IL-1茁)的表达，升
高超氧化物歧化酶(SOD)活性及一氧化氮(NO)浓度等作用。

本次研究结果显示研究组中冠状动脉粥样硬化性心脏病

伴慢性病贫血的患者血 Hepc水平均明显高于对照组(P<0.05)，

说明在 ACD中，血 Hepc呈现高表达性，与国内外的多项研究

结果一致。Hepc是一种活性多肽，在肝脏细胞内合成，对于铁

的调节，尤其是铁的吸收、存储和利用之间的起到关键的平衡

作用[27]。而 Hepc的失衡对 ACD的发病起着重要的作用。在 I

组和 II组患者服用通脉养心丸治疗 8周后，与治疗前相比，II

组中的患者血 Hepc表达水平明显下降 (P<0.05)，其余两组血

Hepc表达无显著变化；II组患者 Hb指标升高(P<0.05)，贫血症

状得到改善。在治疗 8周后，与 I、II组相比，III组血 Hepc仍旧

呈现高表达，Hb值未见明显改善，说明仅使用常规冠心病药物

治疗患者基础疾病，并不能有效的缓解患者慢性病贫血的症

状；与 I、III组相比，II组的 Hb较服药前升高，血 Hepc虽然仍

是较高水平表达，但是较治疗前已是明显下降，说明通过通脉

养心丸的治疗能降低患者血 Hepc水平，从而改善慢性病贫血

的程度。I组患者通过使用 8周通脉养心丸后，其血液中 Hepc

值有下降趋势，但是无统计学意义，可能与用药时间及患者本

身疾病的治疗有一定的关系，血 Hepc对于冠心病的预测是否

具有较高的敏感性，仍需进一步的研究证明。

综上所述，本次研究结果提示通脉养心丸能减低冠状动脉

粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者的铁调素水平，提高该类

患者的血红蛋白，对冠状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血

患者，尤其是轻度贫血患者具有一定的治疗价值。本次研究仍

旧有一定的局限性，入组患者基本为慢性病轻度贫血，用药治

疗时间为 8周，实验入组患者样本量较小，对于通脉养心丸对

于冠状动脉粥样硬化性心脏病伴慢性病贫血患者，尤其是中、

重度贫血的患者是否有效，治疗效果如何，还需要更多深入、大

量的研究来加以佐证，而冠状动脉粥样硬化性心脏病与慢性病

贫血之间是否存在协同机制，也需进一步研究证明。
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