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单味中药及其提取物治疗脊髓损伤机制研究进展
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［摘要］ 脊髓损伤多由外伤引起，常导致受损平面以下的运动、感觉、反射及括约肌功能障碍，是造成截瘫的主要原因。

随着现代社会交通、工业的不断发展，脊髓损伤的发病率正呈现逐年增高趋势，但目前却仍然缺乏较为理想的治疗药物。因

此，寻找疗效显著、安全可靠的药物治疗脊髓损伤是当今基础和临床研究的热点之一。中药具有经济安全、副作用少等特性，

被用于临床治疗脊髓损伤历史悠久。近期研究指出一些单味中药及其提取物能够有效减轻或改善局部血管功能紊乱、炎症反

应、氧化应激、细胞凋亡、轴突脱髓鞘、胶质瘢痕形成等继发性脊髓损伤病变，并从机制上肯定了其治疗脊髓损伤的科学性。本

文对上述研究中单味中药及其提取物促脊髓损伤修复的作用机制进行了归纳总结，包括中药可通过调节水通道蛋白-4（AQP-4），缺氧诱

导因子（HIF）-1α，血管内皮生长因子（VEGF）等表达改善脊髓水肿、缺血缺氧，调控炎症因子肿瘤坏死因子（TNF）-α，白细胞介

素（IL）-1β等抑制炎症反应，抗氧自由基损伤及脂质过氧化，抑制神经细胞凋亡，促进神经细胞修复再生，抑制胶质瘢痕形成等

多方面减轻脊髓组织病理损害、促进神经功能恢复。说明中药具有多靶点、多途径、多层次等独特治疗优势，其用以治疗脊髓

损伤、改善预后具有广阔研究前景。
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Research Progress of Single Traditional Chinese Medicine and Its Extract in Treatment of
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［Abstract］ Spinal cord injury（SCI） is mostly caused by severe trauma，which often leads to motor，

sensory，reflex and sphincter dysfunction from the injury plane. It is the main cause of paraplegia. With the

development of transportation and industry in modern society，the incidence of SCI is increasing year by year，but

there is still a lack of ideal treatment drugs. Therefore，finding effective，safe and reliable drug treatment for

spinal cord injury is one of the hotspots in basic and clinical research. Traditional Chinese medicine（TCM）has

the characteristics of cheapness and less side effects，and it has a long history to be used in clinical treatment of

spinal cord injury. Recent studies have shown that some single TCM and their extracts can effectively alleviate or

improve secondary spinal cord injury，such as local vascular dysfunction，inflammation，oxidative stress，cell

apoptosis，axonal demyelination，glial scar formation，and confirm the scientific nature of their treatment of

spinal cord injury. This paper summarized the mechanism of single TCM and its extracts in promoting the repair
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of spinal cord injury，including improving spinal cord edema，ischemia and hypoxia by regulating the expression

of aquaporin-4（AQP-4），hypoxia-inducing factor（HIF）-1α，and vascular endothelial growth factor（VEGF），

inhibiting inflammation by regulating tumor necrosis factor（TNF）-α，interleukin（IL）-1β，inhibiting anti-oxygen

free radical damage and lipid peroxidation. Chemicals，inhibit neuronal apoptosis，promote nerve cell repair and

regeneration，inhibit the formation of glial scars and other aspects to alleviate pathological damage of spinal cord

and promote the recovery of nerve function. It shows that traditional Chinese medicine has unique advantages

such as multi-target，multi-channel and multi- level. It has broad research prospects for treating SCI and

improving prognosis.

［Key words］ spinal cord injury； traditional Chinese medicine； mechanism of action； research

progress

脊髓损伤（SCI）是一种破坏性的中枢神经系统

创伤，常导致损伤节段以下的运动、感觉、反射及括

约肌功能障碍，是造成截瘫的主要原因。随着现代

社会交通、工业的发展，其发病正呈增高趋势［1］。但

是，由于 SCI病理机制的复杂性，现今仍缺乏较为理

想的治疗药物。目前临床上治疗 SCI的药物以甲基

强的松龙（MP）应用最为广泛，MP 起效迅速、疗效

确切，而长期、大量地使用 MP 副作用较大，远期效

果难以衡量。此外，神经营养因子、神经节苷脂、氧

自由基清除剂和抗氧化剂等药物也常被用于 SCI的

治疗中，但这些药物作用较单一，效果亦不能令人

满意。因此，寻找疗效显著、安全可靠的药物治疗

SCI 是当今基础和临床研究的热点之一。传统中药

具有经济安全、副作用少等特性，被用以治疗 SCI历

史悠久。近期大量研究亦表明，传统中药如姜黄、

丹参、大黄、淫羊藿等及其提取物在治疗局部血管

功能紊乱、炎症反应、细胞凋亡、氧化应激、轴突脱

髓鞘、胶质瘢痕形成等 SCI 继发性病变及改善预后

方面具有独特优势，并且很多研究从机制上肯定了

其作用。本文综述了近 5 年来以单味中药及其提取

物治疗 SCI 的相关研究，并将其作用机制部分总结

归纳如下，以期对进一步的实验研究有所启示。

1 减轻脊髓水肿、缺血缺氧

SCI 发生后，原发性损伤不但可以引起神经元

坏死和神经纤维断裂，同时还会引起一系列脊髓血

管病变，致使脊髓出血水肿、脊髓内压不断增高，加

剧脊髓内微循环障碍、神经元缺血、缺氧，甚至造成

损伤局部液化坏死［2］。因此，在急性损伤后及时地

改善脊髓水肿及缺血缺氧状况，对保护残存的神经

细胞、减轻继发性病理损害具有重要意义。

1. 1 减轻脊髓水肿

1. 1. 1 血-脊髓屏障 血-脊髓屏障（BSCB）是血液

和脊髓的神经组织之间隔着一层功能性解剖结构，

在生理状态下介导血管和神经组织之间氧气、营养

物质与代谢废物交换，并保护中枢系统免受血液中

有害物质及免疫细胞的影响［3］。SCI 后，损坏的血

管或炎症反应可破坏 BSCB，导致脊髓出血、水肿和

氧化应激等继发性损伤［4］，BSCB 的修复可促进 SCI

后脊髓形态的重建和功能的恢复［5］。苑文超等［6］研

究表明，大黄可有效降低大鼠 SCI 后 BSCB 的通透

性，减轻脊髓水肿，对受损神经组织具有明显的保

护作用。曾欢欢等［7］实验发现，大黄素能够下调水

通道蛋白 -4（AQP-4）和基质金属蛋白酶（MMPs）-2

表达，减轻炎症反应，保护 BSCB，改善急性 SCI 后

水肿状况。

1. 1. 2 AQP-4 与脊髓水肿 AQP-4 主要分布于星

形胶质细胞的终足和血管内皮细胞，对维持机体的

水平衡起着重要作用，是脊髓水肿形成的重要参与

蛋白［8］。研究发现 SCI 后 AQP-4 大量表达可导致急

性脊髓水肿，而抑制 AQP-4 蛋白表达可减轻细胞水

中毒和脊髓水肿指数［9］。朱双龙等［10］以柴胡皂苷 α

治疗 SCI 模型大鼠，发现柴胡皂苷 α对急性 SCI 后

APQ-4 表达具有明显抑制作用，并推测该机制可能

与抑制核转录因子 -κB（NF-κB）信号通路有关。张

晨等［11］通过实验表明，藏花醛亦可通过诱导下调

APQ-4 表达继发性脊髓水肿程度，具有一定的神经

保护作用。

1. 2 改善脊髓缺血缺氧 缺氧诱导因子 -1α（HIF-

1α）是维持机体细胞内氧稳态的最重要调控因子之

一，只有在低氧条件下才能稳定表达，可以提升组

织细胞对缺氧环境的耐受能力［12］；血管内皮生长因

子（VEGF）是 HIF-1α的重要靶基因，可在血管内皮

细胞发生损伤时抑制其凋亡，并对其产生强烈的促

增殖作用，从而促进新生血管形成，改善损伤局部

缺血缺氧的状态，促进损伤的修复愈合［13］。有研究

认为 HIF-1α与 VEGF 在 SCI后神经功能恢复的过程
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中亦发挥重要作用［14］。刘杨等［15］以 SCI模型大鼠作

为实验对象，证明丹参注射液可通过诱导上调 HIF-

1α和 VEGF 的表达改善脊髓损伤局部的缺血缺氧

环境，并指出该机制可能与磷脂酰肌醇-3 激酶/蛋白

激 酶 B/哺 乳 动 物 雷 帕 霉 素 靶 蛋 白（PI3K/Akt/

mTOR）信号通路相关。

2 调控炎症因子，抑制炎症反应

SCI 过程中伴有炎症因子的生成和释放、炎性

细胞在脊髓组织中的浸润聚集、微血管内皮功能障

碍、黏附分子表达升高，这些因素会引发炎症的级

联反应，进一步加重脊髓组织损伤［16-17］。因此，调控

炎症因子表达可以降低炎症反应，减轻局部的组织

损伤，促进损伤脊髓功能的恢复。

2. 1 致炎因子与抗炎因子 炎性因子主要由脊髓

损伤局部缺血坏死的神经元、胶质细胞释放产生，

目前研究较多的炎性因子包括有致炎因子肿瘤坏

死因子-α（TNF-α），白细胞介素（IL）-1β及 IL-10 等。

TNF-α是一个关键的炎症因子，介导上游和下游多

条炎症反应信号通路［18］。SCI 后，TNF-α可促进微

血管内皮细胞黏附分子的表达，诱导中性粒细胞和

单核细胞趋化因子的产生，导致白细胞聚集、黏附，

从毛细血管迁移到组织损伤区而加剧炎症反应，而

保持一定浓度的 TNF-α可以刺激神经突触产物，诱

导生长因子的分泌，帮助组织重构促进神经功能的

恢复［19］。 IL-1β是一种具有免疫调节作用、尤其是

调节急性期反应的细胞因子，可以和 TNF-α产生协

同作用，增加炎症细胞的浸润，加重损伤区的炎症

反应［20］。 IL-10 是具有免疫调节功能的抗炎细胞因

子，能够抑制 TNF-α，IL-1 等致炎因子合成进而抑制

炎症细胞激活以及向损伤区域迁移，还可以降低星

形胶质细胞产生的细胞因子和小胶质细胞激活时

向外递呈的抗原，能够降低 SCI后炎症的严重程度，

对 SCI引起的继发性损伤具有潜在的治疗作用［21］。

高枫等［22］研究证实，姜黄素可通过下调 Notch

信号通路降低 IL-6 和 TNF-α表达，减轻炎症反应，

从而对损伤神经组织起保护作用。孙建忠等［23］报

道指出，人参皂苷 Rg1 能 够 下 调 IL-1β 表 达 、上调

IL-10 表达，对抑制 SCI 后炎症反应具有一定治疗效

果。熊殷等［24］研究认为，山楂叶总黄酮能够显著降

低 SCI 大鼠脊髓组织 IL-1β，IL-10 和 TNF-α水平，通

过减轻炎症反应，减轻继发性损伤带来的炎症影

响，促进 SCI 大鼠脊髓神经功能恢复。张晨等［11］研

究表明，藏花醛可以在 SCI后显著诱导下调 IL-1β和

TNF-α的表达而上调 IL-10 的表达，有助于保护受

损的脊髓神经。都芳涛等［25］对 90 例 SCI 患者进行

了随机对照试验，发现应用川芎嗪干预后，患者脑

脊液中 TNF-α与 IL-1β的表达降低，证明川芎嗪可

改善 SCI后的炎症反应。

2. 2 NF-κB 与炎症反应 NF-κB 主要产生于神经

系统内，是促炎症信号通路上的主要调控者，其激

活可导致炎症反应扩大，加重组织细胞损伤［26］。有

研究指出［27］，SCI 后产生的氧自由基等可激活神经

细胞、微血管内皮细胞和胶质细胞中 NF-κB，NF-κB

活化后进入胞核与靶序列结合，诱导下游相关致炎

因子如 TNF-α，IL-1β，IL-6 等大量表达，引发损伤区

的炎症反应，增加组织损害程度。因而在脊髓损伤

的早期抑制 NF-κB 的激活可减轻炎症反应，有利于

损伤后神经的修复。郝琴等［28］用姜黄素对 SCI大鼠

进行干预，发现姜黄素可以显著降低 NF-κB 的活

性，可以从抑制炎症反应方面发挥保护神经作用。

曾欢欢等［29］研究表明，大黄素亦可抑制 NF-κB 的激

活，从而减少 TNF-α，IL-1β，IL-6 表达，减轻炎症反

应，促进 SCI后运动功能的恢复。

3 抗氧自由基损伤及脂质过氧化

一般情况下，人体组织含有内少量活性氧自由

基以行使免疫和信号转导等生理功能，但过多的活

性氧自由基生成就会导致人体正常细胞和组织的

损伤。SCI 发生后，氧自由基大量产生，其引起的氧

化应激是直接和随后导致细胞损伤的关键因素［30］。

脊髓组织中不饱和脂肪酸含量较高，对氧自由基引

起的脂质过氧化反应尤为敏感，自由基对细胞膜双

磷脂结构进行过氧化作用，生成多种脂质过氧化

物，能够加剧细胞膜的损伤，并引起溶酶体及线粒

体的破裂。丙二醛（MDA）是脂质过氧化反应的终

产物，会引起核酸、蛋白质等生命大分子的交联聚

合，具有细胞毒作用［31-32］。超氧化物歧化酶（SOD）
是超氧自由基的特异性清除酶，能明显减少自由基

介导的脂质过氧化损伤，稳定溶酶体膜，从而对细

胞起保护作用［33］。因此，机体内 MDA 和 SOD 的表

达可以准确反映氧自由基损伤及脂质过氧化情况。

程斌等［34］研究认为，人参皂苷 Rb1 干预可提升

SCI 大鼠脊髓组织中 SOD 及细胞色素 C 氧化酶

（COX）活性、减少 MDA 生成，从而减轻脊髓缺血再

灌注损伤后神经细胞线粒体损伤。孙建忠等［23］报

道指出，人参皂苷 Rg1 能够下调 MDA 表达、上调

SOD 表达，有效抑制 SCI 后氧化应激。任宪盛等［35］

在以淫羊藿苷治疗 SCI 大鼠，发现淫羊藿苷可明显

降低 MDA 含量并提高 SOD 活性，减轻脂质过氧化
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损伤。濮琦琳等［36］研究认为，川芎嗪注射液能提高

脊髓组织中 SOD 活性且抑制 MDA 的生成，有明显

的抗自由基损伤能力，对大鼠急性脊髓损伤早期具

有保护作用。

4 抑制神经细胞凋亡，促进神经细胞修复再生

神经细胞的过度凋亡与氧化应激、炎症反应等

多种继发性损伤有关，是 SCI 过程中重要的病理改

变，而在之后的康复中，神经细胞的再生能力较弱，

不利于脊髓功能的重建［37］。因而抑制神经细胞凋

亡、促进神经细胞修复再生是目前临床上治疗 SCI，

促进脊髓功能恢复的重要手段之一。

4. 1 调控凋亡相关蛋白 组织细胞凋亡与半胱氨

酸蛋白酶（Caspase）家族和 B 淋巴细胞瘤 -2（Bcl-2）
家族密切相关［38］。 Caspase-3 为 Caspase 族的关键

酶，在凋亡信号传导中常作为公共凋亡效应分子发

挥最后的枢纽作用，被称为“死亡执行蛋白酶”［39］。

Bcl-2 是主要的抗凋亡基因，可以抑制多种途径的凋

亡，Bcl-2 相关 X 蛋白（Bax）属于 Bcl-2 家族，是 Bcl-2

的拮抗基因，能够直接和线粒体膜结合，形成线粒

体跨膜通道，促进细胞色素 C 释放，激活 Caspase 系

统，进而促使细胞发生凋亡［40］。

郝 琴 等［28］研 究 发 现 ，姜 黄 素 可 以 显 著 降 低

Caspase-3 及 Bax 的表达同时促进 Bcl-2 的表达，具

有保护神经作用。ZHAO 等［41］以脊髓缺血再灌注

损伤大鼠为实验对象，证明人参皂苷 Rb1 可减少

Caspase-3 表达、降低 Bax/Bcl-2 比值，能够有效减少

脊髓神经细胞凋亡。卢国良等［42］经实验指出，人参

皂苷 Rg1能促进细胞外调节蛋白激酶 1/2（ERK1/2），

p38 丝裂原活化蛋白激酶（MAPK），c-Jun氨基末端

激酶（JNK），Janus蛋白酪氨酸激酶/转录活化因子

（JAK/STAT）等信号通路的激活，调控 Bax/Bcl-2 比

值，对脊髓压迫损伤模型大鼠病灶中促凋亡/抗凋亡

的平衡具有调节作用。张晨等［11］研究表明，藏花醛

亦可有效调控 Bax 和 Bcl-2 的表达，抑制神经细胞

凋亡。

4. 2 促神经营养因子表达 神经营养因子（NTFs）
是一类对神经细胞的发育、分化、存活、执行功能以

及凋亡起重要作用的多肽类生长因子，可以在神经

细胞损伤后发挥修复及抑制凋亡的作用，对于 SCI

后的神经组织修复过程具有重要影响［43］。既往研

究发现，多种中药单体及复方能够促进 NTFs 表

达［44-45］，目前这一发现亦被运用于中药治疗 SCI 的

相关实验中。

乔苏迟等［46］研究认为，刺五加皂苷能够促进脊

髓组织中脑源性神经营养因子（BDNF）和神经生长

因子（NGF）表达，利于损伤神经细胞的修复，对大

鼠急性损伤的脊髓具有保护作用。胰岛素样生长

因子 -1（IGF-1）也是一类明确具有神经保护作用的

NTFs，与其受体 IGF-1R 结合后可进一步启动胞内

信号转导机制，从而抑制神经细胞凋亡、促进轴突

的再生及生长［47］。刘杨等［48］通过实验证实，丹参注

射液能够显著提升 SCI 大鼠脊髓组织内 IGF-1 及

BDNF 浓度，可以促进损伤局部的修复，并推测丹参

注射液的有效成分丹酚酸 B 发挥了主要治疗作用。

4. 3 修复轴突脱髓鞘病变 少突胶质细胞是中枢

神经系统中髓鞘的主要组成部分，SCI 发生早期，多

种原因导致少突胶质细胞凋亡，引起轴突脱髓鞘改

变，而髓鞘的缺失将会抑制神经冲动的传导，最终

影响神经功能正常发挥［49］。近期实验研究表明，中

药干预对于 SCI 后脱髓鞘病变具有一定保护作用，

有利于受损脊髓神经功能的恢复。蒋锦等［50］报道

指出姜黄素能够明显减轻鞘膜水肿，使大多数神经

纤维的髓鞘趋于正常。郑利强等［51］研究发现，黄芪

多糖治疗亦可改善 SCI 后脱髓鞘状态，并促使病变

后疏松的髓鞘排列更为紧凑。

4. 4 诱导干细胞定向分化 神经干细胞（NSCs）是
一种存在于神经系统中具有分化功能的细胞，能够

被诱导分化成神经元，对损伤的脊髓神经组织具有

一定的修复治疗作用［52］。 SCI 发生后，促内源性

NSCs 增殖、分化为神经元是改善脊髓神经功能的

重要环节，对治疗 SCI 具有重要意义［53］。赵然等［54］

研究发现，中药丹参可以激活哺乳动物雷帕霉素靶

蛋 白（mTOR），诱 导 NSCs 增 殖 、分 化 为 神 经 元 ，

mTOR 被 激 活 后 ，又 可 调 节 性 地 升 高 PI3K/Akt/

mTOR 等多条信号转导通路的活性，并进一步促进

其下游的其他靶蛋白因子表达，从而有助于脊髓组

织损伤的修复和功能的重建。孙建忠等［55］将人参

皂苷 Rg1 与大鼠 NSCs 共培养，结果显示人参皂苷

Rg1能够显著增加 NSCs 的增殖率，同时促进移植神

经干细胞内 BDNF 的表达而降低转化生长因子-β的

表达，表明人参皂苷 Rg1对大鼠 NSCs 具有一定的促

进增殖和保护作用。

4. 5 促轴突生长及再生 SCI 后神经功能恢复的

基础是轴突通过发芽、生长、延伸等方式与靶细胞

重建联系，实现神经再支配、功能再恢复的过程。

而影响这一过程的因素不仅是神经细胞再生修复

能力较弱，还与损伤区域出现大量炎症介质、过氧

化物、钙离子及神经生长抑制因子有关［56］。髓磷脂
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相关抑制物 Nogo-A 被认为是最主要的髓磷脂相关

轴突生长抑制蛋白，能够与受体结合启动信号级联

反应，引起生长锥溃变，从而抑制轴突再生［57-58］。李

志君等［59］报道指出，银杏叶提取物可以抑制急性

SCI 后 Nogo-A 蛋白表达，对 SCI 的早期修复具有促

进 作 用 。 脊 髓 组 织 内 突 触 分 化 诱 导 基 因 1

（SynDIG1）是近年来新发现的与突触相关的一种跨

膜蛋白，其功能与调节 AMPA 受体及 N-甲基 -D-天

冬氨酸（NMDA）受体有关，通过操控神经细胞中的

SynDIG1 表达水平，可以改变突触的数量和质量，

能够在突触的重塑过程中发挥重要作用［60］。孙丹

华等［61］研究发现虫草素可促使 SynDIG1 大量表达，

从而调节神经突触分化、发育及兴奋性传递作用，

显著改善损伤区域的微环境。

5 抑制胶质瘢痕形成

脊髓损伤后，脊髓内神经传导通路遭到破坏，

损伤部位周围的星形胶质细胞反应性活化增生，同

时内源性神经干细胞增殖分化成星形胶质细胞并

迁移到损伤处，形成胶质瘢痕［62］。胶质瘢痕不仅是

限制神经元再生及轴突延伸的物理屏障，还能产生

抑制因子影响神经元存活和轴突生长［63］。胶质纤

维酸性蛋白（GFAP）是星形胶质细胞的标志性蛋

白，有研究表明，降低 GFAP 表达可抑制星形胶质细

胞生长与胶质瘢痕形成 ，从而促进神经功能恢

复［64-66］。曹文鹏等［67］研究发现姜黄素可明显降低

SCI模型大鼠脊髓组织内 GFAP 表达，表明姜黄素可

抑制抑制星形胶质细胞的过度活化。于宝龙等［68］

对丹参酮ⅡA 抑制星形胶质细胞增殖的相关机制机

制进行研究，指出 MAPK 信号通路的 JNK 通路是丹

参酮ⅡA 实现对星形胶质细胞增殖调控的依赖性途

径。肖雪飞等［69］通过实验证明，天麻素可以显著降

低 GFAP 表达、维持脊髓形态、减少 Nissl 小体崩解，

提示天麻素可以在 SCI 后抑制星形胶质细胞活化、

减轻脊髓结构损伤及神经元破坏。

6 总结与讨论

现代中医学者认为［70］，SCI 后一系列病理改变

多由督脉受损，瘀血留著，枢机统率失职，三阳经气

血逆乱所致，而“血瘀”贯穿于 SCI的全过程，为其基

本病机。故中医治疗 SCI 多以活血化瘀为大法，另

据其病症差异，辅以行气、养血、补肾等综合治疗。

在目前应用单味中药及其提取物治疗 SCI的相关研

究中，以活血化瘀类药物为实验主体的研究亦占据

主导地位，这一定程度上印证了中医治疗 SCI 重视

以“血瘀”为病机的观点。与此同时，具有活血化瘀

作用而尚未经研究的中药还有很多，说明利用中药

治疗 SCI还有极大的探索空间。

SCI 发生后，除创伤造成的直接损伤外，损伤部

位级联放大式的继发性病理改变亦是导致 SCI难以

治愈的重要原因。上述研究证明了单味中药及其

提取物能够通过减轻脊髓水肿及缺血缺氧、抑制炎

症反应、抗氧自由基损伤及脂质过氧化、抑制神经

细胞凋亡、促进神经细胞修复再生、抑制胶质瘢痕

形成等多种方式有效干预 SCI 继发性病变，达到减

轻脊髓组织病理损害、促进神经功能恢复的目的，

取得了较大的成就。单味中药及其提取物相较于

中药复方，优点是显效主体明确，更具有研究潜力；
而中药与化学药物相比，则又具有多靶点、多途径、

多层次等明显治疗优势，在发挥作用上整体性更

佳，其用以治疗 SCI，促进脊髓功能恢复、改善预后

的前景十分广阔。

目前以单味中药及其提取物治疗 SCI的研究还

存在诸多不足：①探讨药物作用机制的研究以单一

通路/靶点为主，对通路/靶点之间的主次关系、相互

影响认识不够立体；②对于药物在宏观上对机体作

用情况、体内代谢途径及周期等研究较少；③基础

实验占据主导，缺乏一定数量的临床研究支持，实

验结论说服力小。因此，应联合现代生物学技术，

进一步厘清各通路/靶点相互关联，构建完整调控网

络，增加药物代谢动力学研究，分析药物构效关系，

寻找生物利用率更高的衍生物或代谢物，依照循证

医学要求，开展更多的临床随机对照研究，将实验

对象由动物模型转向人体，都可作为今后的研究发

展方向之一。
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