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十味诃子片防治大鼠肾结石的实验研究
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摘要：目的：了解十味诃子片对防治由乙二酰胺喂饲法至大鼠肾结石形成的作用。 方法：通过给大鼠喂含乙二酰胺饲料 30%d
造模，研究给予十味诃子片不同剂量组和空白模型组对由乙二酰胺喂饲法至大鼠肾结石的动物数 、结石率及湿肾组织中草酸和钙

含量的指标。 结果：给药组较之模型组在肾结石数量、结石率、湿肾组织中草酸和钙含量方面均有减少或降低，且与剂量有一定关

系。 结论：表明十味诃子片高剂量组能明显防治大鼠肾结石。
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人体结石为砂石样或结块停滞在人体内某些部
位，主要是人体异常矿化所致的以钙盐或脂类积聚
而成，如尿酸沉积、代谢方面引起的钙盐沉积、感染、
异物沉积等。 目前临床中主要以泌尿系结石为主，
其中以肾结石最为普遍， 是十分常见的临床疾病。
肾结石的发病率居高不下（南方 24%左右， 北方
14%左右），且复发率极高。 据统计，愈后复发率达
60%~80%[1]，发病急，发病时疼痛剧烈。 随着人们生
活水平和健康要求的不断提高，人们对肾结石的认
识和预防日见重视，肾结石对人体危害巨大，其中草
酸盐结石约占 90%。 西医治疗肾结石主要是手术和
体外碎石，对患者身体损伤较大。 中医治疗本病目
前主要是应用清热利湿行气和破血破气加益气药促
使结石移动排出，但疗效慢。 目前不少中医师采用
藏药结合中医的方法尝试，也有不错的效果，如十味
诃子片，为此，我们进行了该药防治大鼠肾结石的研
究。
1%%%%实验材料
1.1%%%% 实 验 药 材 十 味 诃 子 片 （国 药 准 字
Z20080520；0.5%g/片；组成：诃子、藏茜草、渣驯、刀
豆、豆蔻、红花、山矾叶、紫草茸、獐牙菜、圆柏膏），乙
二酰胺（上海化学试剂厂提供，批号 111017）。 解剖
显微镜；大鼠灌胃器；量筒（10%ml）；手术剪；镊子；注
射器（1%ml）；小鼠灌胃器；全自动生化仪（北京普朗
PUZS-300）。
1.2%%%%实验动物 健康 Wistar大鼠，雌雄各半（江西
省实验大小鼠生产基地 -江西中医药大学实验动物
科技中心提供）
2%%%%实验方法

40只 Wistar大鼠，随机分成四组，每组动物数
10只，雌雄各半。 四组动物均采用乙二酰胺混合饲
料饲养（12%乙二酰胺和 88%营养全价饲料充分拌
匀，制成颗粒，烘干）14%d，实验组分别给予十味诃子
片 1%g/㎏、2%g/㎏、4%g/㎏， 相当于成人用量的 60、

120、240倍， 临用前用蒸馏水配成混悬液适量，灌
胃。空白模型组给予等量的生理盐水，灌胃[2~3]。饲养
14%d后处死大鼠，迅速取出两肾，观察肾结石情况。
随后用吸水纸将肾吸干，肾体称重，加 1M%HCL 至
10%ml，匀浆，2~4℃静置 48%h，高速离心 20%min，取上
清液，用变色酸比色法检测草酸的含量 [4]，用普朗
PUZS-300全自动生化仪测定钙的含量，计算单位肾
组织中草酸和钙的含量（精确到小数点后 3位）。
3%%%%实验结果

通过观察和测量结果表明， 空白模型组大鼠肾
实质内均有大量草酸钙结石， 绝大多数结石分布不
连接，结石率为 100%；实验组部分大鼠肾脏有少量
散在结晶沉淀物或有小的游离结晶， 结石率分别为
90%、70%、40%，说明十味诃子片可以防止乙二酰胺
诱发肾结石的形成，特别是大剂量给药，从而使大鼠
肾结石的形成率显著降低（P＜0.05）。十味诃子片对
大鼠肾结石的防治有一定的作用， 而且随剂量的加
大效果增强， 实验组与空白模型组比较均有显著差
异。 实验表明大剂量组降低肾组织中草酸和钙的含
量十分明显（P＜0.05）。 见表 1。

表 1%%%%对大鼠肾结石的肾结石数、肾组织中草酸和钙的含量比较（x%±s）

4%%%%讨论
目前结石病发生十分普遍，特别是泌尿系中，肾

结石的发病率更是居高不下， 是十分常见的临床疾
病，发病急，疼痛剧烈。 随着人们生活水平和健康要
求的不断提高， 人们对肾结石的认识和预防日见重
视。 目前治疗的方法不少，如手术、碎石、服用中药
等，人类对抗体内结石最早的疗法是药物排石，该法
对小结石有一定效果，但治疗的时间（下转第 90页）

组别 n 结石动物数
（只）

结石率
（%）

草酸含量
（mg/g）

钙含量
（滋mol/g）

大剂量组（4%%g/kg）
中剂量组（2%%g/kg）
小剂量组（1%%g/kg）
空白模型组

10
10
10
10

4
7
9
%%10

40
70
90
%%100

5.768±0.237
14.492±4.287
19.232±4.651
20.221±0.685

5.955±1.271
12.053±3.114
15.327±1.162
16.365±1.232
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（上接第 85页）长，有的结石过大或位置不理想而无
法排出。 目前治疗肾结石一般采用中西医结合的方
法。 十味诃子片属于藏药，藏药药力强、效果快、天
然、无污染，目前藏药的出色疗效被广大患者所接
受，临床应用越来越广泛。十味诃子片是采用藏药秘
典《四部医典》中的名方，诃子现已收载于《中国药
典》，被蒙医、藏医誉为蒙、藏药中的甘草。 通过药理
实验进一步证实，十味诃子片具有对用乙二酰胺喂
饲法至大鼠肾结石的防治作用。 用乙二酰胺喂饲法
灌服大鼠，以结石主要指标钙和草酸的含量来设定
研究其差异性，目前还是比较认同的[5]。 实验方法也

较简单、 结果准确， 从实验结果来看大剂量组（4%
g/kg）对大鼠肾结石的防治效果最好。
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容受性低的主要病机是肾虚血瘀， 兼心血不足，自
拟二补助育汤， 从整体上调节肾 -天癸 -冲任 -胞
宫生殖轴，从而有利于孕卵的着床及发育[33]。

综上所述，不孕症的西医治疗方法主要包括药
物治疗、手术治疗及辅助生殖技术治疗，各种新的
技术如卵浆置换、核移植、治疗性克隆和胚胎于细
胞体外分化等胚胎工程技术也开始应用于不孕症
的治疗。 但西医治疗仍然存在如卵巢的过度刺激、
双胎或多胎妊娠及促排卵药物对胚胎的影响等相
关问题。 中医诊治不孕主要从肝、脾、肾论治，在调
经助孕、诱导排卵、提高子宫内膜容受性、降低西药
的毒副作用等方面发挥其优势。 不孕症的治疗仍是
现代医学治疗难点，是未来临床和研究中需要进一
步探索的领域。
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