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【摘要】　 中医药治疗骨性关节炎（ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ，ＯＡ）具有较大的潜力与优势，疗效确切、价格低
廉、使用方便，克服了西药价格昂贵、副作用大、难以长期服用、依从性较差、治疗效果不佳的特点，
开发应用前景广阔，但其具体作用机制尚不完全明确。本文通过对近五年的中医药治疗骨性关节
炎作用机制研究相关文献的整理，从细胞因子、氧自由基、基质金属蛋白酶及炎症介质等相关因子、
信号转导通路、软骨细胞凋亡、软骨下骨重塑等多方面概述了中医药治疗ＯＡ作用机制的研究进展。
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　 　 骨性关节炎（ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ，ＯＡ）是在力学因素
和生物学因素的共同作用下导致软骨细胞、细胞外
基质、软骨下基质三者降解和合成失衡的一种慢
性、进展性关节疾病［１］，其病因和发病机制尚未完
全明确，而且都与多种因素有关，其发病率也逐渐
升高，所造成的关节功能障碍严重影响了人们的生
活质量。西药在治疗ＯＡ时常出现价格昂贵、副作

用大、难以长期服用、依从性较差、治疗效用不佳等
不足，而中医药治疗ＯＡ时则有多方法、疗效可观、
价格低廉、副作用少等优点，故近年来对中医药治
疗ＯＡ的作用机制研究已逐渐深入。本文对近五年
中医药治疗ＯＡ作用机制的研究动态作一综述，旨
在进一步指导ＯＡ的临床治疗。
!

　 中医药对相关因子的影响
１ １　 中医药对细胞因子的影响

研究发现，细胞因子在ＯＡ的发病中起重要作
用，根据细胞来源和生物学特性划分出的分解性细
胞因子能通过促进滑膜细胞和软骨细胞分泌大量
基质酶及炎性介质，加速软骨基质的分解代谢，加
重软骨破坏。这类细胞因子中研究较多的有白细
胞介素（ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ，ＩＬ）１、ＩＬ６、ＩＬ１７、ＩＬ１８、肿瘤坏
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死因子ａ（ｔｕｍｏｒ ｎｅｃｒｏｓｉｓ ｆａｃｔｏｒａ，ＴＮＦａ）等；另一类
为合成性细胞因子，如胰岛素样生长因子（ｉｎｓｕｌｉｎ
ｌｉｋｅ ｇｒｏｗｔｈ ｆａｃｔｏｒ，ＩＧＦ）和转化生长因子β（ｔｒａｎｓｆｏｍ
ｉｎｇ ｇｒｏｗｔｈ ｆａｃｔｏｒβ，ＴＧＦβ）、骨形态发生蛋白（ｂｏｎｅ
ｍｏｒｐｈｏｇｅｎｅｔｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎ，ＢＭＰ），此类因子能够促进软
骨细胞增殖及细胞外基质的合成，从而在软骨的修
复重建和基质的生成过程中发挥重要作用，故正常
情况下，通过这两类因子共同作用能够保持分解代
谢与合成代谢的相对平衡，维护关节的正常结构和
功能。因此，调节这些因子的表达，使之达到相对
平衡的状态是防治ＯＡ的一个重要的方向。

梁晓芳［２］观察了复元胶囊对实验性ＯＡ大鼠
ＩＬ６、成纤维细胞生长因子（ｆｉｂｒｏｂｌａｓｔ ｇｒｏｗｔｈ ｆａｃｔｏｒ，
ＦＧＦ）的影响，发现复元胶囊可通过降低病变局部
ＩＬ６表达，上调ｂＦＧＦ表达而减轻ＯＡ软骨基质降
解，促进损伤修复，其抗ＯＡ作用在一定范围内呈剂
量依赖性。周效思等［３］通过威灵仙对兔膝ＯＡ ＩＬ
１β、ＴＮＦα、前列腺素Ｅ２（ｐｒｏｓｔａｇｌａｎｄｉｎ Ｅ２，ＰＧＥ２）影
响的研究，发现威灵仙水提取液可降低兔膝ＯＡ局
部ＩＬ１β、ＴＮＦα、ＰＧＥ２而发挥有益的治疗作用。侯
亚平等［４］观察了“骨痹汤”对膝ＯＡ患者滑液中基
质金属蛋白酶（ｍａｔｒｉｘ ｍｅｔａｌｌｏｐｒｏｔｅｉｎａｓｅ，ＭＭＰ）１３、
ＩＬ１、ＴＮＦα、基质金属蛋白酶组织抑制因子（ｔｉｓｓｕｅ
ｉｎｈｉｂｉｔｏｒ ｏｆ ｍｅｔａｌｌｏｐｒｏｔｅｉｎａｓｅｓ１，ＴＩＭＰ１）水平的影
响，发现骨痹汤可能是通过降低关节炎液中ＭＭＰ
１３、ＩＬ１、ＴＮＦα水平，提高ＴＩＭＰ１水平起到保护关
节软骨的作用。廖怀章等［５］在研究膝骨痹康胶囊
对膝ＯＡ大鼠ＴＮＦα、ＴＧＦβ１影响的结果中发现膝
骨痹康胶囊可能是通过下调膝ＯＡ患者关节软骨中
肿瘤坏死ＴＮＦα的表达，同时上调ＴＧＦβ１的表达
来发挥治疗作用。周丕琪等［６］研究了补肾活血方
对兔膝ＯＡ病变软骨ＢＭＰ２ ／ ｇｒｅｍｌｉｎ表达的影响，发
现补肾活血方可能是通过上调细胞因子ＢＭＰ２的
表达，同时抑制ＢＭＰ２拮抗因子ｇｅｒｍｌｉｎ过度表达，
从而起到减缓病理的进程、减轻软骨与软骨下骨的
损伤、修复关节软骨的作用。ＯＡ中氧自由基可能
主要由炎症过程中的中性白细胞、巨噬细胞、滑膜
细胞乃至软骨细胞本身产生，能造成软骨细胞的损
伤及胶原和蛋白多糖的降解［７］。李宁等［８］通过研
究益肾通痹方对肾虚型大鼠膝骨性关节炎血清丙
二醛（ｍａｌｏｎｄｉａｌｄｅｈｙｄｅ，ＭＤＡ）、一氧化氮（ｎｉｔｒｉｃ ｏｘ
ｉｄｅ，ＮＯ）、总超氧化物歧化酶（ｔｏｔａｌ ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓ
ｍｕｔａｓｅ，ＴＳＯＤ）、雌激素（ｅｓｔｒｏｇｅｎ，Ｅ２）的影响，发现

益肾通痹方可以降低肾虚型膝骨性关节炎大鼠血
清中ＭＤＡ、ＮＯ的含量，增加ＴＳＯＤ、Ｅ２的含量，清
除氧自由基，降低脂质过氧化程度，从而达到保护
关节软骨、防治ＯＡ的目的。王兴桂等［９］观察了苗
医熏蒸疗法对ＯＡ模型大鼠滑膜组织中超氧化物歧
化酶（ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓｍｕｔａｓｅ，ＳＯＤ）、ＭＤＡ的影响，发
现高熏组及低熏组能显著降低ＭＤＡ的水平，提高
滑膜组织中的ＳＯＤ活性，从而达到抑制滑膜组织的
炎症，减轻细胞损害的作用。
１ ２　 中医药对基质金属蛋白酶（ｍａｔｒｉｘ ｍｅｔａｌｌｏｐｒｏ
ｔｅｉｎａｓｅｓ，ＭＭＰｓ）的影响

在ＯＡ疾病的发展过程中，软骨细胞外基质大
分子物质胶原蛋白及蛋白多糖的降解至关重要。
众多研究表明ＭＭＰｓ在软骨基质大分子细胞分裂中
起重要作用。故可以通过药物抑制ＭＭＰ的合成及
其酶活性，增加组织中酶抑制物水平来阻断ＯＡ关
节组织的破坏，从而达到治疗ＯＡ的目的。目前中
药治疗ＯＡ作用机制的研究也多集中在这一环节
上。陈朝蔚等［１０］研究了阳和汤对兔ＯＡ软骨中
ＭＭＰ１、ＴＩＭＰ１表达的影响，发现阳和汤可能是通
过调控软骨细胞外基质中ＭＭＰ１及ＴＩＭＰ１表达变
化而维持软骨的动态平衡，延缓ＯＡ中软骨退变。
黄杰文等［１１］研究了中药补肾方对ＯＡ大鼠关节软
骨中ＭＭＰ１３表达的影响，发现中药补肾方可能是
通过对基质ＭＭＰ１３上游信号的激活，抑制ＭＭＰ１３
表达，达到延缓软骨退变的作用。李恒等［１２］从研究
芍灵消增贴对膝ＯＡ患者ＭＭＰ３及破骨细胞分子
化因子（ｏｓｔｅｏｃｌａｓｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒ，ＲＡＮＫＬ）表达
的影响的结论中发现，芍灵消增贴可能是通过抑制
滑膜细胞和软骨细胞中ＭＭＰ３ 的信使核糖核酸
（ｍｅｓｓｅｎｇｅｒ ＲＮＡ，ｍＲＮＡ）的表达，从而下调血清
ＭＭＰ３的浓度，达到改善ＯＡ早期（Ⅰ级、Ⅱ级）临
床症状的治疗作用。阚卫兵等［１３］研究了自拟补肾
活血方对家兔膝关节骨性关节炎模型滑膜组织
ＭＭＰｓ表达的影响，得出的结论为：补肾活血方可以
下调ＭＭＰ２、ＭＭＰ３、ＭＭＰ７、ＭＭＰ９和ＭＭＰ１２的
表达。其推测出补肾活血法中药可能通过下调ＯＡ
滑膜的ＭＭＰｓ的表达，从而达到调控关节软骨细胞
外基质的降解、抑制软骨细胞凋亡、延缓软骨损伤、
阻止关节退变的作用，实现对骨性关节炎的软骨的
保护和修复。
１ ３　 中医药对炎症介质的影响

滑膜炎是ＯＡ的病理改变之一，而滑膜炎的发
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生主要与ＮＯ和ＰＧＥ２两种炎症介质有关，这使得
近年来人们日益重视ＯＡ与炎症介质的关系。肖彩
芝等［１４］观察了复元胶囊对大鼠膝ＯＡ软骨诱导型
一氧化氮合酶（ｉｎｄｕｃｉｂｌｅ ｎｉｔｒｉｃ ｏｘｉｄｅ ｓｙｎｔｈａｓｅ，ｉＮＯＳ）
及血清ＰＧＥ２、ＮＯ的影响，发现复元胶囊可能是通
过抑制ＯＡ软骨中ｉＮＯＳ的表达，同时减少血清ＮＯ、
ＰＧＥ２含量，从而对ＯＡ起到抗炎、镇痛的防治作用。
段戡等［１５］研究了化瘀祛湿法对膝ＯＡ早期诱导型
一氧化氮合酶炎症途径的影响，结果发现化瘀祛湿
法可能是通过抑制膝ＯＡ早期ＮＯ及ｉＮＯＳ的表达，
降低ＮＯ及ｉＮＯＳ含量，减少软骨细胞凋亡，促进软
骨基质合成及抑制其分解，抑制滑膜炎症，延缓关
节软骨退变，促进了关节软骨的修复。
"

　 中医药对信号转导通路的影响
Ｗｎｔ ／ βｃａｔｅｎｉｎ信号通路调节着关节软骨的成

熟、增殖分化以及凋亡，并对软骨外基质分解代谢
起着重要作用，而目前的研究认为Ｗｎｔ ／ βｃａｔｅｎｉｎ信
号通路可能是ＯＡ软骨破坏病程中最重要的信号通
路［１６］。陈秀明［１７］通过研究壮骨健膝方对退变关节
软骨细胞“Ｗｎｔ ／ βｃａｔｅｎｉｎ”通路的影响，发现壮骨健
膝方含药血清可能是通过降低退变软骨细胞内β
ｃａｔｅｎｉｎ ｍＲＮＡ的表达水平，促进糖原合成酶激酶３
（ｇｌｙｃｏｇｅｎ ｓｙｎｔｈａｓｅ ｋｉｎａｓｅ３β，ＧＳＫ３β）ｍＲＮＡ和分
析酶（ｄｉｃｋｋｏｐｆ，Ｄｋｋ）１、分泌型卷曲相关蛋白３（ｓｅ
ｃｒｅｔｅｄ ｆｒｉｚｚｌｅｄ ｒｅｌａｔｅｄ ｐｒｏｔｅｉｎ３，ｓＦＲＰ３）ｍＲＮＡ及蛋
白的表达，进而使“Ｗｎｔ ／ βｃａｔｅｎｉｎ”信号通路的传导
受到抑制，使进入核内的βｃａｔｅｎｉｎ减少，继而减少
下游靶基因的转录，最终达到减少软骨细胞退变、
保护软骨的作用。研究表明，Ｐ３８丝裂原活化蛋白
激酶（ｍｉｔｏｇｅｎａｃｔｉｖａｔｅｄ ｐｒｏｔｅｉｎ ｋｉｎａｓｅ，ＭＡＰＫ）信号
转导通路可能参与了软骨细胞退变、凋亡的过
程［１８２１］。周江涛等［２２］通过研究和观察牛膝含药血
清对ＯＡ软骨细胞Ｐ３８丝裂原活化蛋白激酶信号转
导通路的影响，发现牛膝含药血清能够通过阻断
ＯＡ软骨细胞Ｐ３８丝裂原活化蛋白激酶信号转导通
路，进而保护软骨细胞。
#

　 中医药干预软骨细胞凋亡的机制
早有研究表明，ＯＡ的发生可能和软骨细胞的

过度凋亡有密切关系［２３］。因此，抑制软骨细胞过度
凋亡，促进软骨细胞增殖、关节软骨修复成为治疗
ＯＡ的关键，而近年的研究中，中药对骨性关节炎软

骨细胞凋亡和增殖中的作用成为研究的热点。刘
淼［２４］通过研究八味柔肝散对兔ＯＡ软骨细胞凋亡
的影响，得出治疗组关节软骨凋亡指数较模型组明
显降低的结果，说明八味柔肝散可能是通过抑制关
节软骨凋亡而产生治疗作用。艾力江·阿斯拉［２５］

观察了丹参注射液对兔ＫＯＡ早中期软骨细胞增殖
和凋亡的影响，发现丹参注射液可能是通过降低软
骨细胞的凋亡，提高软骨细胞内ＩＧＦ１和ＴＧＦβ１的
水平和功能，进一步促进Ⅱ型胶原的合成，从而达
到软骨细胞修复的目的。刘宇波［２６］通过反转录聚
合酶链反应（ＲＴＰＣＲ）、蛋白印迹（Ｗｅｓｔｅｒｎｂｌｏｔ）等
检测技术研究了骨碎补对实验性兔膝ＯＡ软骨细胞
凋亡的影响，发现单味中药骨碎补可能是通过调控
Ｂ淋巴细胞瘤因子２（Ｂ ｃｅｌｌ ｌｙｍｐｈｏｍａ ／ ｌｅｕｋｅｍｉａ２，
Ｂｃｌ２）、Ｂ淋巴细胞瘤相关因子Ｘ（Ｂｃｌａｓｓｏｃｉａｔｅｄ Ｘ，
Ｂａｘ）、ＴＮＦα、ＴＧＦβ等相关因子的表达，从而达到
调控软骨细胞凋亡的作用。肖会［２７］观察了苗药熏
洗疗法对实验性家兔早期膝ＯＡ软骨细胞凋亡与增
殖的影响。发现苗药熏洗疗法可能是通过抑制软
骨炎症、减少ＮＯ释放、降低软骨细胞的调亡指数、
促进Ｂｃｌ２水平的表达、抑制Ｂａｘ水平的表达，从而
改善骨内微循环、促进软骨基质合成，达到抑制膝
ＯＡ软骨细胞的调亡，改善软骨病变的作用。王海
南［２８］通过研究牛膝健步颗粒和淫羊藿苷对人ＯＡ
软骨细胞增殖、凋亡及基质代谢的影响，发现在牛
膝健步颗粒含药血清的干预作用下，ＯＡ软骨细胞
上清液中ＩＬβ含量及软骨细胞ＩＬβ、ＭＭＰ１、ＭＭＰ
３、ＭＭＰ１３蛋白表达明显下降，证实了牛膝健步颗
粒可能是通过抑制ＯＡ软骨细胞分泌细胞因子及金
属基质蛋白酶，从而达到抑制ＯＡ软骨细胞凋亡，促
进其增殖的作用，进一步发挥软骨保护作用；还发
现淫羊藿苷能够降低ＯＡ软骨细胞上清液屮ＩＬβ
及软骨细胞ＩＬβ、ＭＭＰ１、ＭＭＰ３、ＭＭＰ１３蛋白的
表达，从而促进ＯＡ软骨细胞增殖，抑制其凋亡。
$

　 中医药对软骨下骨重塑的影响
因ＯＡ的主要特征是软骨病变，所以在早期的

研究中主要集中在关节软骨这一领域，因此对软骨
下骨病变不够重视。自从１９７２年，Ｒａｄｉｎ等首次提
出关节退变的发病机制可能起始于软骨下骨，越来
越多的新证据提示，软骨下骨与ＯＡ的疾病进展关
系紧密［２９］。在往后研究中证实软骨下骨呈现异常
重建状态，软骨下骨硬化、骨赘形成即是ＯＡ的主要



环球中医药２０１４年８月第７卷第８期　 Ｇｌｏｂａｌ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，Ａｕｇｕｓｔ ２０１４，Ｖｏｌ ７，Ｎｏ ８ ６５９　　

特征之一，而骨保护素、ＲＡＮＫＬ两大因子是调控破
骨细胞分化和成熟以及凋亡的关键因子，在骨重建
这一环节起到关键的作用，其中骨保护素能够抑制
破骨细胞活性，而ＲＡＮＫＬ则是促进破骨细胞分化，
它们能够通过调控骨基质的形成和降解，进而影响
软骨下骨骨重建的整个过程。李钊等［３０］通过ＯＡ
早期应用补肾通络方的实验观察到骨矿化率增加，
成骨细胞活性增强，生成类骨质速度增快，骨重建
活跃。并推测补肾通络方可能是通过抑制破骨细
胞活性，增加成骨细胞活性，促进骨形成，调控骨重
塑，减少软骨下骨硬化。李民等［３１］研究了透骨消痛
胶囊对骨性关节炎软骨下骨重塑的影响，发现透骨
消痛胶囊可能通过调控软骨下骨细胞周期素Ｄ１基
因、ＩＧＦ１、细胞核因子κＢ受体活化因子配体ｍＲＮＡ
的表达，从而改变软骨下骨骨重塑的速率和模式，
最终减轻软骨下骨硬化。黄杰文等［３２］观察了中药
补肾方对大鼠膝ＯＡ模型的软骨下骨以及骨吸收陷
窝的影响，发现早期应用中药可以抑制骨形成增
加，减轻软骨下骨硬化，减少２级骨陷窝的形成，降
低软骨降解的程度。
%

　 讨论
虽然目前中医药对ＯＡ作用机制有了一定深入

的研究，也使得中医药治疗ＯＡ的作用机制有一定
的科学依据，但还存在一些问题，主要表现在：（１）
作用机制的研究多停留在细胞培养和动物实验，临
床研究不多，而且大量的研究结果未用于指导临床
治疗。（２）研究药物对ＯＡ的作用多局限在单一环
节上，但ＯＡ的发病机制可能有多个环节参与，所以
在研究时应针对不同的环节探讨药物作用机制。
（３）研究多集中在关节软骨方面，对软骨下骨的研
究不多。（４）研究层次有待进一步的提高。（５）动
物模型问题，目前的各类动物模型与中医证型之间
是否有关系，是否适合中药的研究尚需进一步探
讨。（６）中医证型与实验指标的相关性研究较少，
中药与实验指标的相关性研究也不多。（７）中药复
方的有效成分难以量化，同一方剂，由于中药饮片
的产地及批次不同，会存在疗效的差异。

针对目前存在的问题，今后中药对ＯＡ作用机
制的研究应以提高临床疗效为目的，并且从多学
科、多层次、多角度，多环节进行研究，重点进行临
床观察研究和进行定性、定量和客观化研究。在越
来越多的证据表明软骨下骨的改变在ＯＡ的发病及

进展中起着非常重要的作用下，不应只局限在关节
软骨方面，应多重视软骨下骨的研究，寻求更好的
突破口。并且在当今的科技时代中还应注意中医
理论和西医发病机制相关性的研究，使其更加规范
化和标准化，为中医药治疗ＯＡ提供确切的依据和
新的指导理论。
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［１８］　 李晶，李忠，莫宝庆． ＥＲＫ５ ＭＡＰＫ信号转导通路研究进展

［Ｊ］．医学分子生物学杂志，２００５，２（４）：２８８２９１．
［１９］　 彭文芳，张秀珍． ＭＡＰＫ信号转导通路与破骨细胞［Ｊ］．中国

骨质疏松杂志，２００４，３（３）：１２７１２９．
［２０］　 Ｊｏｏｓ Ｈ，Ａｌｂｒｅｃｈｔ Ｗ，Ｌａｕｆｅｒ Ｓ，ｅｔ ａｌ． Ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉａｌ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ

ｐ３８ＭＡＰ ｋｉｎａｓｅ ｉｎｈｉｂｉｔｏｒｓ ｏｎ ｔｈｅ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ｏｆ ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎａｓｓｏ

ｃｉａｔｅｄ ｇｅｎｅｓ ｉｎ ｐｒｉｍａｒｙ，ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ１ ｂｅｔａｓｔｉｍｕｌａｔｅｄ ｈｕｍａｎ
ｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅｓ［Ｊ］． Ｂｒ Ｊ Ｐｈａｒｍａｃｏｌ，２０１０，１６０（５）：１２５２１２６２．

［２１］　 Ｒａｄｏｎｓ Ｊ，Ｂｏｓｓｅｒｈｏｆｆ ＡＫ，Ｇｒｓｓｅｌ Ｓ，ｅｔ ａｌ． ｐ３８ＭＡＰＫ ｍｅｄｉａｔｅｓ ＩＬ
１ｉｎｄｕｃｅｄ ｄｏｗｎｒｅｇｕｌａｔｉｏｎ ｏｆ ａｇｇｒｅｃａｎ ｇｅｎｅ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ｉｎ ｈｕｍａｎ

ｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅｓ［Ｊ］． Ｉｎｔ Ｊ Ｍｏｌ Ｍｅｄ，２００６，１７（４）：６６１６６８．
［２２］　 周江涛，王庆来，赵依娜，等．牛膝含药血清对ＯＡ软骨细胞

Ｐ３８丝裂原活化蛋白激酶信号转导通路的影响［Ｊ］．中医正
骨，２０１２，２４（１２）：１５１９．

［２３］　 Ｋｉｍ Ｈ，Ｌｏ Ｍ，Ｐｉｌｌａｒｉｓｅｔｔｙ Ｒ． Ｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅ ａｐｏｐｏｔｏｓｉｓ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｉｎ
ｔｒａａｒｔｉｃｕｌａｒ ｆｒａｃｔｕｒｅ ｉｎ ｈｕｍａｎｓ［Ｊ］． Ｏｓｔｅｏ Ｃａｒｔ，２００２，１０（９）：
７４７７５３．

［２４］　 刘淼．八味柔肝散抑制兔ＯＡ软骨细胞凋亡的实验研究［Ｄ］．
重庆：重庆医科大学，２０１２．

［２５］　 艾力江·阿斯拉．丹参注射液对兔ＫＯＡ早中期软骨细胞增
殖和凋亡的干预研究［Ｄ］．乌鲁木齐：新疆医科大学，２００９．

［２６］　 刘宇波．骨碎补对模型兔膝ＯＡ软骨细胞凋亡因子作用的实
验研究［Ｄ］．沈阳：辽宁中医药大学，２０１０．

［２７］　 肖会．苗药组方熏洗对家兔早期膝ＯＡ模型软骨细胞凋亡与
增殖影响的实验研究［Ｄ］．贵阳：贵阳中医学院，２０１２．

［２８］　 王海南．补肾壮骨法对人ＯＡ软骨细胞增殖、凋亡及基质代谢
的影响［Ｄ］．北京：中国中医科学院，２０１２．

［２９］　 Ｆｅｌｓｏｎ ＤＴ，ＮｅｏｇｉＴ． Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ：ｉｓ ｉｔ ａ ｄｉｓｅａｓｅ ｏｆ ｃａｒｔｉｌａｇｅ ｏｒ ｏｆ
ｂｏｎｅ［Ｊ］． Ａｒｔｈｒｉｔｉｓ Ｒｈｅｕｍ，２００４，（５０）２：３４１３４４．

［３０］　 李钊，梁祖建，张百挡，等．补肾通络方调控软骨下骨骨重塑
保护关节软骨的机制研究［Ｊ］． 新中医，２０１０，４２（８）：
１２０１２３．

［３１］　 李民，郭逸尔，刘献祥，等．透骨消痛胶囊干预膝骨性关节炎
软骨下骨重塑的分子机制［Ｊ］．中国组织工程研究，２０１２，１６
（１５）：２６６９２６７３．

［３２］　 黄杰文，刘洪江，欧建锋．软骨下骨骨吸收陷窝对ＯＡ的影响
及中药干预研究［Ｊ］．新中医，２０１０，４２（２）：９６９８．

（收稿日期：２０１４０１１１）
（本文编辑：董历华）

·信息之窗·
《中国中药杂志》征订启事

《中国中药杂志》创刊于１９５５年７月，是由中国科学技术协会主管，中国药学会主办，中国中医科学院中药研究所承办的
综合性中药学术期刊，全面反映我国中药与天然药物学科领域最新进展与研究动态，是中医药最高科研学术水平的交流平台
之一。主要报道该领域新成果、新技术、新方法与新思路，内容包括栽培、资源与鉴定、炮制、药剂、化学、药理、不良反应、临
床、民族药等。设有专论、综述、研究论文、研究报告、临床、民族药、学术探讨、药事管理等栏目。主要读者对象为各级管理部
门、研究院所、大专院校、工厂企业以及医院等从事中医药科研、管理、生产、医院制剂及临床等方面的人员。

《中国中药杂志》在国际国内医药学领域内具有广泛影响。为中国中文核心期刊，中国科技核心期刊，中国自然科学核心
期刊；为“中国科学引文数据库”、“中国学术期刊综合评价数据库”来源期刊。曾荣获第三届国家期刊奖百种重点期刊、历届
国家中医药管理局全国优秀中医药期刊评比一等奖，为“百种中国杰出学术期刊”、“中国精品科技期刊”。在国际上被Ｍｅｄ
ｌｉｎｅ、Ｓｃｏｐｕｓ等国外十余家著名数据库收录；

本刊现为半月刊，１６０页，每期定价４０元，全年定价９６０元。国内刊号１１２２７２ ／ Ｒ，国际刊号１１０１５３０２。地址：北京东直
门内南小街１６号；邮政编码：１００７００；电子信箱：ｃｊｃｍｍ２００６＠ １８８． ｃｏｍ；联系方式详见中国中药杂志网站ｗｗｗ．中国中药杂志．
ｃｏｍ；ｗｗｗ． ｃｊｃｍｍ． ｃｏｍ． ｃｎ

欢迎广大读者到当地邮局订阅，邮发代号２４５。
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