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l抗 凝 血试 管 ，各 管加 入 ADP 20 Vl(10~tmol／L)轻 轻混 匀 ，放 置 

37℃10分钟后立即各管又分别加入不同浓度的丹参应用液 10 

l，轻轻混匀 ，放置 37℃10分钟 ；方式 c：不同浓度丹参应用液 

各取 10 l，分别加入试管 中后 ，再 向各管中分别加入 20 LADP 

(10 Vmol／L)，放 置 37℃l0分钟后立即各管又分别加入抗凝全 

血 270 l，轻轻混匀 ，放置 37℃ 10分钟。 

1．2．4 对 照 管 ：30 l生理 盐水加 270 l抗 凝 全血 混匀 ，放置 

37℃ 10分钟 。 

1．2．5 抗血小板的单克隆免疫荧光抗体染色：在上述三种加 

样方式的各试管中分别取样 10 l入各测定管 。各测定管均加 

入抗血小板的单克隆免疫荧光抗体 PAC一1FITC、CDnP PE和 

CD。。PerCP各 10 l，轻轻混匀，置 37℃避光反应 20分钟 ，后立即 

加入 1．0ml 1％多聚甲醛混匀 ，4"C冰箱保存待测定 ；阴性对照 

管：取对照管中血样 10 l，加抗血小板的单克隆免疫荧光抗体 

PAC一1F1TC、RGDS、MouselgG1PE和 CD IPerCP各 1O l混 匀 ，置 

37℃避光反应 20分钟 ，后立 即加入 1％多聚甲醛 1．0tra混匀 ， 

4℃冰箱保存待用 ；正常对照管 ：取对照管内血样 10 l加抗血 

小 板 的 单 克 隆 免 疫 荧 光 抗 体 PAC 一 1FITC、 CD PE 和 

CD PerCP各 10 l混匀 ，置 37℃避光反应 20分钟，后立即加入 

1％多聚甲醛 1．0ml混匀 ，4"C冰箱保存待测定。 

1．2．6 流式 细胞 仪测定 ：用 阴性对照 管调 校仪器 ，采 用 

CD 。PerCP／SSC双 参数设 定 血小板 门 ，将 上述 三种 加样 方式 的 

测定管和正常对照管分别在流式细胞仪上测定 ，分析 PAC一 

1CD PE阳性血小板表达百分率。 

1．2．7 统计学分析 ：以 一±s表示。t检验。 

表 1 血 小板 PAC一1和 CD 活化 表达 的 阳性 率 ( ±s，％ ) 

注：★与正 常对照 比较 ．P>0．05；▲ 与正 常对 照 比较 。P<0．05 

水平 ⋯，测定血小板活化的分子标志物即血小板活化早期标志 

物 PAC一1和血小板活化后期标志物 CD,vP。研究结果显示 ，选 

择加样方式 A时 ，丹参液有明显的抑制血小板 PAC一1和 CD,aP 

活化的作用，并且在低含量的丹参液抑制作用也较强，PAC一1 

和 CD 表达水平低 。选择加样方式 B时，血小板明显被活化 ， 

并且高浓度的丹参液也不能抑制血小板的活化。说 明丹参液无 

法降低已被活化后的血小板 PAC一1和 CD 的表达水平。选 

择加样方式 c时 ，其血小板 PAC一1和 CD 的表达水平随丹 

参液浓度增加抑制作用加强，表达水平降低 ，这可能与丹参液 

和 ADP同时竞争作用血小板膜糖蛋 白有关。根据不同的加样 

方式推测 ，丹参液有下调纤维蛋白原受体的表达和颗粒内容物 

的释放，降低血小板的聚集性 ，防止血小板活化 ，阻止血栓形成 

的作用。但是 ，丹参液是否有溶栓作用还有待进一步研究。 
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逍遥散加夏枯草膏治疗经前乳房胀痛 2例 

张 红 

(重庆 市渝 中区二 院 ，重庆 400013) 

将我院应用逍遥散为主方加夏枯草膏治疗经前乳房胀痛 2 

例报道 如 下 。 

1 临床 资 料 

2例病 人 ，均为 月经 前感 乳房 胀痛 ，为持 续性 ，夜 间较 轻 ，白 

天尤甚。用逍遥散 ：柴胡 、白芍 、当归、白术 、茯苓各 9 g。烧生姜 1 

块切破 ，薄荷 6 g、丹皮 10 g，阴虚加生地。配夏枯草膏口服。 

服药一个疗程症状消失 1例 。服药二个疗程症状消失 1例 ， 

随访一年未复发。 

2 病案 举例 

病人女 。30岁。月经前半月乳房胀痛 3月 ，局部无红肿 、硬 

结 。精神正常 ，苔薄自，脉玄 ，各项化验检查结果无异常。给予逍 

遥散加夏枯草，服后症状减轻 ，月经来后半月 ，继续服用此药至 

下次月经来潮 ，二月后症状基本消除。 

逍遥散是 <太平惠民和剂局方>，我们根据妇女的生理病理 

特点 ，给予疏肝理气、调和经血，使气血相和 ，通则不痛。只要辩 

证正确、合理应用古代方剂 ，加上现代成药治疗 。在临床上收到 

满 意的治 疗效果 。 
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