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大黄素降糖及改善脂质代谢的实验研究
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摘要 目的：探讨大黄素对 2型糖尿病模型 db/db小鼠血糖及血脂水平的影响。方法：4周龄 16只 db/db雄性小鼠随机分为治疗组
和对照组，每组 8只；治疗组经灌胃每天给予 100mg/kg大黄素；对照组灌胃给予相仿体积的生理盐水，开始 10天每天算进食量，
每周测空腹血糖及体重 1次，连续干预 8周，干预前及实验结束前 1周测胰岛素耐量，干预结束后于颈动脉取血测血脂水平
（HDL-C、LDL-C、TG、TC）。结果：①大黄素干预不影响 db/db小鼠的进食量，与对照组比较，P>0.05；②大黄素可显著减轻 db/db小
鼠体重，与对照组比较，P<0.05；③大黄素可改善 db/db小鼠胰岛素敏感性，降低小鼠的空腹血糖水平，与对照组比较，P<0.05或
P<0.01；④大黄素可降低 db/db小鼠血 TG、TC、LDL-C水平，P<0.01。结论：大黄素可有效地改善 db/db小鼠的糖脂紊乱状态，其降
糖及改善血脂代谢机制值得进一步深入研究。
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ABSTRACT Objective: To study the effects of emodin to the glucose and lipid levels on type 2 diabetic model db/db mice. Methods: 4
-week- old db / db mice were randomly divided into treatment group and control group, each group 8 mice; treatment group were given
100mg/kg per day by administration; the control group were given similar volume of saline, To start, count food intake per day for 10
days, fasting blood glucose and body weight were measured every week, all the mice were intervention for 8 weeks, before intervention
and the end of the experiment the amount the insulin tolerance were tested, at the end of measurement,the mice were anesthesia with ure-
thane, get the blood from carotid and blood lipid levels were measured(HDL -C, LDL-C, TG, TC). Results:① Emodin does not affect the
db/db mice's food intake, compared with control group, p> 0.05;② emodin can significantly reduce the db/db mice's body weight, com-
pared with control group, P<0.05; ③ emodin can improve the db/db mice's insulin sensitivity, lower fasting glucose levels, com- pared
with control group, P<0.05 or P<0.01; ④ emodin reduced db/db mice serum TG, TC, LDL-C level, P<0.01. Conclusion: Emodin
can effectively improve the db/db mice glycolipid disordered states and its hypoglycemic and could improve blood lipid metabolism, the
emodin deserves further study.
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前言

目前，人类的健康面临的糖尿病威胁正日趋严重，糖尿病

患病率和糖尿病患者数正在人类中快速增长。根据国际糖尿病
联盟（International Diabetes Federation，简称 IDF）统计，目前全
球有糖尿病患者 2.33亿，而且正以每年新发 700万患者的速
度猛涨，预计到 2025年全球将有 3.80亿人患糖尿病。目前，中
国已成为世界上糖尿病人数目最多的国家。现时，糖尿病仍不
能根治，控制血糖，防治慢性并发症是治疗的根本。糖尿病慢性
并发症可致全身众多重要器官损害[1，2]，严重影响着患者的生活

质量及寿命，并极大程度地增加医疗开支[3,4]。因此，糖尿病已成
为中国人亦是全球人类的生活和生存的共同威胁。
许多天然药物证实具有良好的降糖效应，大黄是常用的天

然药物，实验研究证实大黄具有良好的降糖效应[5]，但其中的成

分众多，其降糖的机制难以明确，制约其进一步的开发。目前西
方发达国家也越来越多的关注传统药物的挖掘开发。大黄素是
大黄中含量较多的活性成分，体外实验证实其能显著改善 FFA
引起的 IR[6]，少量整体实验研究报道其有降糖作用但未见详细

报道[7]。本研究利用目前公认的 2型糖尿病模型 db/db小鼠进
行整体动物研究，探讨大黄素对 2型糖尿病糖脂代谢紊乱的影
响。

1 材料及方法
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1.1 实验动物及分组
6周龄 db/db雄性小鼠 16只，购于南京青紫兰科技有限公

司，小鼠先进行适应性饲养 1周后随机分为 2组，对照组 8只，
治疗组 8只。
1.2 仪器与试药
大黄素，购于 Sigma公司；强生血糖计及血糖试纸购于美

国强生公司；LX -20 型全自动生化分析仪 (美国 Beckman -
coulter公司)。
1.3 干预方法
治疗组：db/db小鼠每天给予大黄素 100mg/kg，大黄素以

生理盐水溶解，一次性给药；对照组：每天给予与治疗组体积相

仿的生理盐水灌胃，一次性灌胃。所有小鼠共干预 8周。
1.4 观察指标
所有小鼠于干预前及干预结束前 1周进行胰岛素耐量试
验；开始干预前测体重，开始试验时连续记录 10天进食量；每
周同一天测 1次鼠尾空腹血糖值；干预结束后以乌拉坦麻醉后
颈动脉取血测 TC、TG、HDL-C、LDL-C。
胰岛素耐量的检测方法：不禁食，每次检测时间固定，于腹

腔注射胰岛素生理盐水（将 6U胰岛素溶于生理盐水中，临用
前新鲜配制，按 0.75U/kg给药）测 0min、15min、30min、45min、
60min鼠尾血糖值。统计比较时以 15min、30min、45min、60min
鼠尾血糖值与起始血糖值的百分比进行比较。
1.5 统计及制图方法
以 prism3.0制图，所有计量资料以均数±标准误表示，以

SPSS11.0进行统计分析，两组均数间比较以 t检验比较，多组
均数比较以单因素方差分析比较，以 P<0.05为差异有显著性。

2 结果

2.1 大黄素对 db/db小鼠进食量的影响
通过计算前 10天的进食量，得知两组小鼠的进食量无显

著性差异，P>0.05。

2.2 大黄素对 db/db小鼠体重的影响

经大黄素干预 3周后，两组小鼠的体重开始出现较显著差
异，P<0.05，说明大黄素干预可减轻 db/db小鼠的体重。

2.3 大黄素对小鼠空腹血糖的影响
从图 3可知，大黄素干预前两组 db/db小鼠的空腹血糖值

均明显升高，但两组间无显著性差异，于第 5周开始，治疗组小
鼠空腹血糖值下降较明显，与对照组比较，差异显著，P<0.05，
且随着时间的延长，差异有进一步增加的趋势。

2.4 大黄素对小鼠胰岛素耐量的影响
从图 4可知，干预前两组小鼠的胰岛素耐量曲线基本一

致，并体现了 db/db小鼠胰岛素敏感性较差的状态，两组小鼠
的相关数值无显著性差异，P>0.05；经大黄素干预后，小鼠的胰
岛素敏感性得到明显改善，差异显著，P<0.05。
2.5 大黄素对 db/db小鼠血脂水平的影响
从表 1结果可知，经大黄素连续 8周干预后两组 db/db小

鼠的血脂水平差异显著，对照组小鼠的 TG、TC、LDL-C的血浆

Fig.1 The effect of emodin to the food intake of db/db mice(x±s )

注：与治疗组比较，*P>0.05

Note: Compared to the treatment group, *P>0.05

Fig.2 The effect of emodin to the body weight of db/db mice(x±s)

注：与治疗组比，#P>0.05；*P<0.05

Note: Compared to the treatment group, #P>0.05；*P<0.05

Fig.3 The effect of emodin to the Fasting blood glucose of db/db

mice(x±s )

注：与治疗组比，#P>0.05；*P<0.05

Note: Compared to the treatment group, #P>0.05；*P<0.05
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水平显著高于治疗组，P<0.01。说明大黄素有降低 db/db小鼠血 脂的作用。

Fig.4 Insulin tolerance test at the beginning Fig.5 Insulin tolerance test after 7weeks

注：与治疗组比较，#P>0.05，*P<0.05

Note:Compared to the treatment group, #P>0.05，*P<0.05

Groups N TG TC HDL-C LDL-C

Treatment 8 1.86±0.11 22.86±5.51 2.34±0.28 3.86±0.62

Control 8 3.09±0.38## 38.14±6.26## 2.28±0.18* 5.69±1.01##

Note:Compared to the treatment group,#P<0.05,##P<0.01;*P>0.05

Table 1 Effect of emodin on lipid levels of db/db mice(x±s ,mmol/L)

3 讨论

肥胖、脂代谢紊乱、胰岛素抵抗、糖尿病四者之间关系密切[8]。
肥胖导致脂代谢紊乱，IR是 2型糖尿病的先兆表现，其结果使
糖尿病发展和加重，过氧化脂质与糖基化血红蛋白导致血管的

损伤，使血管极易形成动脉粥样硬化斑块，导致后期的脑卒中、
心肌梗死、肾功能衰竭等的发生，严重影响机体的健康和寿
命[9,10]。db/db小鼠是目前公认的 2型糖尿病模型。本实验研究
进一步证实，db/db小鼠血糖显著升高，存在脂质代谢紊乱，胰
岛素敏感性下降。

在我国，大黄素(6 -甲基 - 1, 3, 8 -三羟基蒽醌)是一种可自
大黄、虎杖等多种中草药之中提取的天然产物。古代中医理论
中大黄、虎杖等中药具有清热通便的作用，现代药理研究表明，
大黄、虎杖等中药具有抗菌、抗炎、降血脂、降血糖、抗肿瘤[11-12]

等药理作用，但中草药中的成分复杂，仅大黄中目前研究的活

性成分就有多种，如大黄多糖、大黄酸、大黄酚、芦荟大黄素、大
黄素、大黄素甲醚等，影响对这些作用机制的进一步探讨及开
发利用。大黄素是大黄、虎杖中含量较多的成分，由于其属游离
型的蒽醌类物质，因此其泻下通便的作用较弱，关于大黄素的

药理作用，目前研究资料也极其丰富，如心血管药理作用、胃肠
道药理作用、抗菌、降脂、抗肿瘤、抗纤维化[13-16]等，有研究表明

大黄素体外可改善胰岛素抵抗，但无整体实验研究证据，我们

以 db/db小鼠模型进行考察后表明，大黄素确有显著的降糖效
果，并可降低 db/db小鼠的体重，降低血脂水平，改善胰岛素抵
抗，值得进一步深入研究。
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·重要信息·
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枢神经系统和心血管系统疾病诊断中的应用情况，重点阐述了分子成像在监测基因治疗、活体细胞示踪以及
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