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中药莪术对大鼠十二指肠平滑肌收缩的影响 
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摘要：目的  探讨中药莪术(Curcumna Rhizoma)水提液对大鼠离体十二指肠平滑肌收缩运动的影响，并初步探索其作用

机制。方法  制作大鼠离体十二指肠标本，用恒温灌流的方法，使用 BL-420 生物机能实验系统观察不同浓度莪术对大鼠

离体十二指肠平滑肌的收缩效应。选适当终浓度莪术分别与阿托品、去甲肾上腺素、异丙肾上腺素、维拉帕米共同孵育，

观察莪术对它们引起平滑肌收缩作用的影响；制作不同浓度新斯的明肠管收缩作用的量效曲线，与莪术组进行对比，初

步探讨其可能的作用机制，并作胆碱酯酶活性测定辅助证明是否与新斯的明作用机制相似。结果  莪术可以对大鼠离体

十二指肠的收缩有兴奋作用，呈剂量依赖性；莪术可以部分被 M 受体阻断药阿托品阻断、β 受体激动药异丙肾上腺素和

钙通道阻滞剂维拉帕米对肠管收缩的抑制作用；对 α 受体激动药去甲肾上腺素无影响；与乙酰胆碱酯酶抑制剂新斯的明

的作用相似。结论  莪术明显促进大鼠离体十二指肠平滑肌收缩作用，呈剂量依赖性。其作用机制可能是通过抑制胆碱

酯酶，与 M 受体介导有关，同时还可能与抑制 α 和 β 受体有关。 
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Effect of Curcumae Rhizoma on Rat Duodenum Smooth Muscle Contraction 
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ABSTRACT: OBJECTIVE  To investigate the effect Curcuma Rhizoma on rat duodenum smooth muscle contraction and its 
mechanisms. METHODS  After isolated rat duodenum samples were prepared, it was observed that the effect of Curcuma 
Rhizoma at different concentrations on rat duodenum smooth muscle contraction using BL-420 biological and functional 
experimental system with constant perfusion way. It was observed that the effect of Curcuma Rhizoma at different optimum 
concentrations on smooth muscle contractile amplitudes induced by atropine, norepinephrine, isoproterenol, verapamil 
respectively. Dose-effect curve of different concentrations of neostigmine on intestinal contraction was recorded, comparing with 
that of Curcuma Rhizoma group. Cholinesterase activity was detected so as to assisting the proof that whether its one of 
mechanisms is similar to that of neostigmine. RESULTS  Curcuma Rhizoma facilitated significantly rat duodenum smooth 
muscle contraction in a dose-dependent manner; Curcuma Rhizoma antagonized partly the inhibitory effect on intesinal smooth 
muscle induced by a M receptor blocker(atropine), β receptor agitator(isoprenaline), calcium channel blocker(verapamil). 
However, it did not act on α receptor(norepinephrine). Its action was similar to that of the acetylcholin esterase activity which 
was inhibited by acetylcholin esterase inhibitor(neostigmine). CONCLUSION  The mechanisms of its effect may be mediated 
by M receptors by inhibiting cholinesterase. It also may be related to inhibition of α and β receptor. 
KEY WORDS: Curcumae Rhizoma; smooth muscle; facilitate; mechanisms 

 

胃肠道运动是消化系统最重要的功能之一，

而近年来我国的胃肠道疾病发病率呈递增趋势，

所以对胃肠道疾病的药物研究也受到关注，胃肠

道运动调节具有多靶点性，擅长于多靶点调节机

体功能的中医中药在胃肠动力障碍疾病中的运

用，越来越引起人们的关注。例如莪术(Curcuma 

Rhizoma，RC)，别名蓝心姜、黑心姜、姜七。原

名蓬莪荗，始载《药性论》。RC 性辛、苦、温，

归肝脾经，具有行气破血，消积止痛作用，在中

药书中一直被列为活血破瘀类药物，日本将其归

为助消化类，临床上可用于改善胃动力，加强胃

肠运动功能。通过在体实验发现莪术水煎剂对胃

电节律失常有改善作用，可提高胃窦、空肠组织

中胃动素的含量及降低血管活动肠肽的含量，具

有促进胃动力的作用[1]。但 RC 对离体十二指肠平

滑肌活动作用未见报道，本实验通过 RC 对大鼠
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离体十二指肠平滑肌收缩活动的影响，探讨其作

用的量效关系及可能机制。 

1  材料 

1.1  药品与仪器 

BL-420 生物机能实验系统和恒温水浴槽(成

都泰盟生物有限公司提供)；754 紫外可见分光光

度计(上海菁华科技仪器有限公司)；盐酸异丙肾上

腺素(中国天丰药厂，批号：9011031)；硫酸阿托

品(天津金耀氨基酸有限公司，批号：0710151)；

甲硫酸新斯的明(上海信宜金朱药业有限公司，批

号：060405)；重酒石酸去甲肾上腺素(广东珠海远

程医药有限公司，批号：091103)；盐酸维拉帕米(上

海和丰制药有限公司，批号：090801)；莪术(生药

材，由大连奇运生药房提供，经课题组成员共同

鉴定)。 

1.2  动物 

SD 成年健康大鼠，体质量(200±20)g，♀♂

兼用，由大连医科大学动物实验中心提供。实验

动物合格证号：SCXK(辽)20100002。 

2  方法和结果 

2.1  标本制备 

RC 水提液的制备及浓度的确定：取生药莪术

100 g，水煎 3 次，合并提取液加热浓缩，称量 RC

水提液体积，计算得出每 100 mL 相当于 80 g 的生

药量。参照 RC 临床常用剂量为成人 10 g·d1，假

设服药后主要成分全部吸收循环到体内，以此浓

度为基准。根据人体与动物的换算标准，确定 RC

的浓度范围。 

十二指肠平滑肌条的制备：大鼠禁食 12 h，

颈椎脱臼致死，剖腹，以胃幽门与十二指肠交界

处为起点剪取肠管，将其剪成约 1 cm 的肠段，用

克氏液轻柔洗净，置于盛有克氏液的浴管中，调

节基本张力为 1 g 左右，恒温(37±0.5)℃水浴，通

气钩以每秒 1~2 个气泡的速度持续通混合气(950 

mL·L1 O2 和 50 mL·L1 CO2)。小肠平滑肌收缩活

动及变化信号经张力换能器引至 BL-420 生物机

能实验多道生理信号采集处理系统。 

2.2  方法 

2.2.1  不同浓度 RC 对大鼠离体十二指肠平滑肌

收缩的影响  标本张力稳定后，在浴槽中依次加

入不同浓度的 RC 水提液，其终浓度分别为 0.01，

0.1，1，10 g·L1。观察、记录 5 min 内的收缩曲线，

重复 4 次，取均数作为实验数据。莪术对大鼠十

二指肠平滑肌的收缩活动有兴奋作用，呈剂量依

赖关系，结果见图 1。正常条件下对照台氏液组，

肠管的收缩幅度为(2.84±0.99)mm，加入终浓度为

0.01 g·L1 的 RC 水提液，肠管收缩幅度增至(2.89

±1.19)mm，差异具有统计学意义(P<0.01)。分别

加入终浓度为 0.1，1 g·L1 的 RC 水提液后，肠管

收缩幅度增加，但差异不具有统计学意义。加入

终浓度为 10 g·L1 的 RC 水提液后，肠管收缩幅度

明显增加，增至(4.02±1.13)mm，差异具有统计学

意义(P<0.01)。 

 
图 1  不同浓度莪术对离体小肠平滑肌条收缩幅度影响

( sx  ，n= 4) 

与台氏液组比较，1)P<0.01；与 1 g·L1 莪术组比较，2)P<0.01 
Fig 1  Effects of different concertration groups of RC on the 
contractile amplitude of isolated small intestinal strip( sx  , 

n=4) 
Compared with Tyrode group, 1)P<0.01; compared with 1 g·L1 RC group, 
2)P<0.01 

2.2.2  RC 对阿托品引起的大鼠离体十二指肠收

缩作用的影响  阿托品是 M 胆碱受体阻断药，可

竞争性地拮抗 Ach 或其他胆碱受体激动药对 M 受

体的激动作用。加入 RC 10 g·L1 后，观察其对阿

托品引起的肠管收缩作用的影响，判断 RC 的作用

机制是否与 M 受体有关。 

肠管收缩、稳定后滴加阿托品溶液(终浓度为 

1×10-6 mol·L1)孵育，于 1 min 后滴加 RC(终浓度

为 10 g·L1)，观察并记录 5 min 内的收缩曲线，结

果见图 2。阿托品 1×106 mol·L1 对大鼠离体肠管

收缩有强烈抑制作用，收缩幅度由空白对照 台氏

液组的(5.52±0.43)mm 降至(1.26±0.30)mm，差异

具有统计学意义(P<0.01)。加入 RC 水提液 10 g·L1

后收缩幅度增至(5.11±0.04)mm，差异具有统计学
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意义(P<0.01)，并且与正常组比较差异不具有统计

学意义。据此推测，RC 对抗或逆转 M 受体阻断

剂阿托品对大鼠离体十二指肠收缩的抑制作用，

机制可能与 M 受体介导有关。 

 
图 2  不同浓度莪术对阿托品引起的离体小肠平滑肌条收

缩幅度影响( sx  ，n=4) 

台氏液组相比较，1)P<0.01；与 1×10-6 mol·L1 阿托品组相比较，2)P<0.01 

Fig 2  Effects of different concertration groups of  RC  on 
the contractile amplitude of isolated small intestinal strip 
induced by atropine( sx  , n=4) 
Compared with Tyrode group, 1)P<0.01; compared with 1×10-6 mol·L1 
atropine group, 2)P<0.01 

2.2.3  RC 与新斯的明对大鼠离体十二指肠作用

比较  新斯的明(neostigmine)是抗胆碱酯酶药，可

与 Ach 竞争与 AchE 的结合，抑制 AchE 活性，

使胆碱能神经末梢释放的 Ach 破坏减少，表现出

M 样和 N 样作用，尤其对胃肠道平滑肌兴奋作用

较强。为证明莪术的作用机制是否与抗胆碱酯酶

活性有关，实验得出以不同浓度的新斯的明溶液

和 RC 对肠管收缩作用的量效曲线，两者进行对

比，来进行初步探讨。 

2.2.3.1  RC 与新斯的明对大鼠离体十二指肠作用   

肠管收缩、稳定后滴加不同浓度的新斯的明溶液

(终浓度分别为 0.005，0.05，0.5 μmol·L1)孵育，

观察、记录 5 min 内的收缩曲线并绘制量效关系

图，与 RC 组进行对比，结果见图 3。由结果可知，

新斯的明对大鼠离体十二指肠有兴奋作用，并且

与剂量呈正向关系。相邻两浓度间对肠管的兴奋

作用差异均具有统计学意义(P<0.01)。分别取加入

终浓度为 0.01，1，10 g·L1 的 RC 所得到的收缩曲

线，做量效关系图，RC 相邻两浓度间对肠管的收

缩差异均具有统计学意义(P<0.05 或 P<0.01)。对

两种药物的量效关系图进行比照，可见两者对肠

管都有兴奋作用，新斯的明作用更强。但二者的

作用走势基本相同，需进一步做有关实验，以进

一步证明 RC 的作用机制中是否可能具有对乙酰

胆碱酯酶的抑制作用。 

 
图 3  不同浓度莪术、新斯的明对离体小肠平滑肌条收缩

幅度影响( sx  , n=4)  

与相邻浓度组比较，1)P<0.05，2)P<0.01 

Fig 3  Effects of different concentration groups of RC and 
neostigmine on the contractile amplitude of isolated small 
intestinal strip( sx  , n=4)  
Compared with the contiguously concentration group, 1)P<0.05, 2)P<0.01 

2.2.3.2  胆碱酯酶活性测定  血液中的胆碱酯酶

可催化乙酰胆碱水解，在一定条件下，水解的乙

酰胆碱量与酶的活性成正比，因此在反应体系中

加入一定量的乙酰胆碱，可被血液中的胆碱酯酶

催化水解，然后测定剩余的乙酰胆碱量，便可得

知已水解的乙酰胆碱量，从而根据正比关系测出

胆碱酯酶的活性。在血液中加入一定量的不同浓

度莪术，便可根据测定的胆碱酯酶活性来推测莪

术是否对血液中胆碱酯酶有抑制作用[2]。 

RC 中浓度和 RC 低浓度比较，差异具有统计

学意义(P<0.05)；RC 高浓度和 RC 中浓度比较，

差异具有统计学意义(P<0.01)。随着全血中莪术浓

度的提高，所测得的胆碱酯酶活性大小呈递减状

态，进一步证明莪术对胆碱酯酶有抑制作用。结

果见图 4。 
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图 4  不同浓度莪术对大鼠血清胆碱酯酶活性的影响

( sx  ，n=3) 

与相邻浓度组比较，1)P<0.05，2)P<0.01 
Fig 4  Effects of different concentration groups of RC on the 
cholinesterase activity in rat serum( sx  , n=3) 
Compared with the contiguous concentration group, 1)P<0.05, 2)P<0.01 

2.2.4  RC 对去甲肾上腺素引起的大鼠离体十二

指肠收缩作用的影响  去甲肾上腺素(NA)是 α 受

体激动药，是 NA 能神经末梢释放的主要神经递

质，对 α1 和 α2 受体具有强大的激动作用，可使平

滑肌细胞超级化，不易形成动作电位，平滑肌收

缩兴奋性降低。观察 10 g·L1 对其是否起拮抗作

用，验证 RC 的作用机制是否通过 α 受体作用。 

肠管收缩、稳定后滴加盐酸 NA 溶液(终浓度

为 1×107 mol·L1)孵育，于 1 min 后滴加 RC(终浓

度为 10 g·L1)，观察并记录 5 min 内的收缩曲线，

结果见图 5。由结果可知，NA 对大鼠十二指肠的

收缩有显著抑制作用，收缩幅度降至 (3.47±

0.36)mm，有显著差异(P<0.01)；加入 RC 10 g·L1 

后，幅度变为(3.97±0.43)mm，无统计学意义。结

果表明 RC对 NA 引起的肠管收缩抑制有阻断作

用，判断 RC 的作用机制可能与 α 受体有关。 

2.2.5  RC 对异丙肾上腺素引起的大鼠离体十二

指肠收缩作用的影响  异丙肾上腺素(isoprenaline)

是 β 受体激动药，对 β1、β2 受体均有强大的激动

作用，使平滑肌细胞浆内 cAMP 浓度升高，Ca2+

浓度下降，平滑肌收缩兴奋性降低。以 RC 10，20 

g·L1 对其进行阻断，验证 RC 的作用机制是否通

过 β 受体作用。 

肠管收缩、稳定后滴加异丙肾上腺素溶液(终

浓度为 1×106 mol·L1)孵育，于 1 min 后分别滴加

RC(终浓度为 10，20 g·L1)，观察、记录 5 min 内

的收缩曲线，结果见图 6。由结果可知，异丙肾上

腺素使肠管收缩幅度显著下降(P<0.01)，而加入

RC 10 g·L1后，肠管收缩幅度由(0.76±0.19)mm 增 

 
图 5  不同浓度莪术对去甲肾上腺素引起离体小肠平滑肌

条收缩幅度影响( sx  , n=4) 

与台氏液组相比较，1)P<0.01 
Fig 5  Effects of different concentration groups of RC on the 
contractile amplitude of isolated small intestinal strip induced 
by NA( sx  , n=4) 
Compared with Tyrode group, 1)P<0.01 

至(0.86±1.07mm)，差异具有统计学意义(P<0.05)。

追加 RC 水提液，使累计终浓度为 20 g·L1，肠管

收缩幅度增至(1.08±0.36)mm，与 10 g·L1 比较，

增加差异不显著；三者与正常 Tyrode 组比较差异

具有统计学意义(P<0.01)。结果表明，RC 的促进

收缩作用可被异丙肾上腺素拮抗，所以初步判断，

RC 的作用机制可能与作用 β 受体有关。 

2.2.6  RC 与维拉帕米引起的大鼠离体十二指肠

收缩作用的比较  维拉帕米(verapamil)是钙通道

阻滞药，作用于钙通道膜内侧，抑制肠管收缩。

加入 RC，观察其能否阻断 RC 的作用，从而判断

RC 的作用机制是否与作用钙通道有关。 

肠管收缩、稳定后滴加维拉帕米(终浓度为

1×107 mol·L1) 孵育，1 min 后滴加 RC(终浓度

10 g·L1)，观察并记录 5 min 内的曲线变化，结果

见图 7。由结果可知，维拉帕米对肠管的收缩有明

显抑制作用，加入 RC 后，收缩振幅由(1.96±

0.46)mm 增至(2.21±0.44)mm，差异显著(P<0.01)，

具有统计学意义。结果表明，RC 促进收缩作用可

部分被维拉帕米拮抗，但细胞浆钙离子浓度变化，

不仅通过质膜上电压和受体门控的通道入胞，还

通过胞内肌浆网钙触发钙释放通道介导的钙释

放。对 RC 的作用机制是否与细胞膜上钙通道有关，

还需做进一步的其他实验手段多方面进行验证。 
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图 6  不同浓度莪术对异丙肾上腺素引起离体小肠平滑肌

条收缩幅度影响( sx  ，n=4) 

与台氏液组相比较，1)P<0.01；与 1×10-6 mol·L1 异丙肾上腺素组比较，
2)P<0.05 
Fig 6  Effects of different concentration groups of RC on the 
contractile amplitude of isolated small intestinal strip induced 
by iso( sx  , n=4) 
Compared with Tyrode group, 1)P<0.01; compared with 1×106 mol·L1 
isoprenaline group, 2)P<0.05 

 

 
图 7  不同浓度莪术对维拉帕米引起离体小肠平滑肌条收

缩幅度影响( sx  ，n=4) 

与台氏液组相比较，1)P<0.01；与 1×106 mol·L1 维拉帕米组比较，
2)P<0.05 
Fig 7  Effects of different concentration groups of RC  on 
the contractile amplitude of isolated small intestinal 
stripinduced by verapamil( sx  , n=4) 
Compared with Tyrode group, 1)P<0.01; compared with 1×106 mol·L1 
verapamil group, 2)P<0.05 

3  讨论 

胃肠道运动是消化系统生理功能的重要组成

部分，也是消化系统最重要的功能之一，其调节

机制非常复杂，包括中枢神经系统的作用、肠神

经系统的作用以及众多脑肠肽(胃肠激素)的调节。

胃肠动力障碍性疾病主要病理过程包括胃排空延

迟及肠道排空减慢，胃肠协调运动紊乱等，其功

能紊乱是引起消化系症状的重要因素之一[3]。正因

为胃肠运动调节的多靶点特性，擅长于多靶点调

节机体功能的中医中药，在胃肠动力障碍疾病中

的运用，越来越引起人们的关注[4]。 

中药的研究一直是近年来比较受关注的课

题 [5]，中药对胃肠道疾病的作用机制一直在探讨

中，其中理气药、温里药等机制已比较明确。RC 性

辛、苦、温，归肝脾经，具有行气破血，消积止

痛作用，在中药书中一直被列为活血破瘀类重要

药物。《日华子本草》：“治一切血气，开胃消

食，通月经，消瘀血，止扑损痛，下血及内损恶

血等。”莪术中主要为挥发油类成分[6-7]。其中温

郁金含有 β-榄香烯、α-蒎烯、β-蒎烯、樟脑、1，

8-桉叶醇、龙脑、莪术醇、异莪术烯醇等。广西莪

术含有 α-蒎烯、β-蒎烯、柠檬烯、龙脑、樟脑、

丁香酚、姜烯、莪术醇、莪术酮、芳姜酮、姜黄

酮、去水莪术酮等，RC 具有降脂、抗炎、镇痛、

抗肿瘤等一系列药理作用[8-9]。近年对大鼠的整体

实验研究表明，RC 具有改善胃动力，加强胃肠功

能的报道[10]，这些研究为 RC 的临床应用提供了

一定的实验依据。中医临床观察结果进一步表明，

RC 不仅对于胃病，而且对于肠道的促进运动作

用也是明显的[11]。本次实验结果显示，RC 对大

鼠离体十二指肠平滑肌的收缩有促进作用，并且

具有剂量相关性，并进一步探讨其可能机制。消

化道平滑肌上的胆碱受体均属 M 受体，阿托品是

经典的 M 受体阻断剂，实验中 RC 的兴奋作用部

分被阿托品阻断，提示其作用机制可能与 M 受体

介导有关。RC 与胆碱酯酶抑制剂新斯的明的作用

趋势相似，胆碱酯酶活性测定结果进一步显示，

随着全血中 RC 浓度的提高，胆碱酯酶活性下降，

初步提示，RC 可抑制胆碱酯酶活性。NA 为 α 受

体激动剂，其孵育肠管后，RC 对肠管的收缩效应

不再出现明显变化，提示 RC 对肌条的促进作用
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也可能与 α受体有关。NA 是 β受体激动剂，其孵

育肠管后，RC 对有明显作用，但振幅低于正常情

况的肠管收缩，所以初步断定 RC 的作用与抑制 β

受体也有关。离子通道的信号传递是细胞外信号

调控胃肠道平滑肌细胞活动的一种重要途径，有

赖于 Ca2+、Na+、K+ 等多种离子的存在，其中 Ca2+

是肠道平滑肌的兴奋一收缩耦联者。现已明确，

Ach 是胃肠道最重要的神经递质之一，其可以与毒

蕈碱的 M 型受体结合。副交感神经节后纤维释放

Ach 作用于平滑肌 M 受体后可开放质膜钙通道，

产生内流，致平滑肌收缩[12]。实验中加入钙离子

通道阻断剂维拉帕米后，肠平滑肌的收缩效应有

明显减弱，并可部分被 RC 阻断，但由于促进钙通

道释放的机制复杂，所以 RC 是否可促进钙通道释

放还有待进一步研究。肠管的收缩从离体实验着

手，可排除中枢神经、体液因素等的影响，能更

好地观察中药的作用。本实验对于 RC 的研究还不

是很全面，其起作用的有效组分、作用的最佳剂

量，以及在胃、肠调节方面的差异等问题尚需要

进一步研究，其在细胞分子生物学方面的研究，

如进一步证明是否最终影响到胞浆内钙浓度的变

化，是否影响对粗细丝滑动启动产生影响，如肌

球蛋白磷酸化如何变化等，可能是今后的方向之

一。 

总之，RC 可以对大鼠离体十二指肠的收缩有

兴奋作用，呈剂量依赖性。RC 可以部分被 M 受

体阻断药阿托品阻断、α 受体激动药 NA、β 受体

激动药异丙肾上腺素和钙通道阻滞剂维拉帕米对

肠管收缩也能起到抑制作用，与乙酰胆碱酯酶抑

制新斯的明的作用相似。可知，中药 RC 有明显剂

量依赖性促进大鼠离体十二指肠平滑肌收缩的作

用，其作用机制可能是抑制胆碱酯酶促进乙酰胆

碱的释放，与 M 受体介导有关；还可能与抑制 α

受体和 β 受体多靶点途径有关。 

中药是多组分、多靶点作用的。本次实验只

是初步进行研究，对于功能性胃肠病的中药研发，

还需要做其中不同单一成分的药效的解析等实验

研究，为更好揭示 RC 及中医活血化瘀理论与胃肠

道功能的关系，为 RC 等中药现代化、国际化奠定

基础。 
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