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火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物
对大小鼠抗氧化作用的研究
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摘要：　 目的　 研究火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物的抗氧化作用。 　 方法　 采用老龄大小鼠模型、乙醇氧化损伤大鼠

模型，观察实验动物丙二醛（ｍａｌｏｎｄｉａｌｄｅｈｙｄｅ，ＭＤＡ）、还原性谷胱甘肽（ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ，ＧＳＨ）、蛋白质羰基含量和超氧化物歧化

酶（ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓｍｕｔａｓｅ，ＳＯＤ）活力水平。 　 结果　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物可提高老龄大鼠 ＧＳＨ 含量、ＳＯＤ 和

ＧＳＨ－Ｐｘ 活力，降低蛋白质羰基含量；火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物可提高老龄小鼠及乙醇氧化损伤模型大鼠 ＧＳＨ 含

量、ＳＯＤ 活力，并降低 ＭＤＡ 含量。 　 结论　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物具有较强的抗氧化作用。
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　 　 机体抗氧化系统由各种抗氧化酶和小分子非酶抗

氧化剂组成，如超氧化物歧化酶（ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ ｄｉｓｍｕｔａｓｅ，
ＳＯＤ）、谷胱甘肽过氧化物酶（ ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ ｐｅｒｏｘｉｄａｓｅ，
ＧＳＨ－Ｐｘ）、还原性谷胱甘肽（ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅ，ＧＳＨ）和过氧

化氢酶等。 正常情况下，抗氧化系统与自由基的产生

处于动态平衡状态。 当机体受到辐射、代谢外源性化

学物和衰老等情况时，可产生过多的自由基导致脂质、
蛋白质氧化损伤产生丙二醛（ｍａｌｏｎｄｉａｌｄｅｈｙｄｅ，ＭＤＡ）
和蛋白质羰基，破坏生物膜结构以及诱发细胞器功能

障碍，最终导致细胞凋亡和死亡［１］。 因此，补充外源

性抗氧化物质提高机体抗氧化能力，开发天然无害又

具有抗氧化功能的食品，已成为人们关注的热点。 火
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麻仁，是桑科植物大麻的干燥成熟种子，经过物理冷榨

或亚临界低温萃取制得的植物油称为火麻油。 研究表

明，火麻油富含油酸、亚油酸和 α－亚麻酸等不饱和脂

肪酸，具有降血脂、改善记忆力、抗氧化等作用［２－３］。
山茶油，是油茶树种子所制得的天然食用油。 现代研

究表明，山茶油还具有预防心血管硬化、抑制过氧化、
抗肿瘤和调节血糖等作用［４］。 维生素 Ｅ，是一种天然

强有效的脂溶性抗氧化剂，是构成机体抗氧化系统的

重要成员，它可减轻细胞过氧化损伤程度和防止油脂

的氧化［５－６］。 本研究就火麻油、山茶油、维生素 Ｅ 混合

物对老龄大鼠模型、老龄小鼠模型和乙醇氧化损伤大

鼠模型的抗氧化作用进行了初步研究，为进一步开发

火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 保健食品应用提供一定的

理论依据和动物实验数据参考。
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１　 材料与方法

１􀆰 １　 主要仪器与试剂 　 电子天平，ＵＶ－２６００ 型紫外

可见分光光度计（日本 Ｓｈｉｍａｄｚｕ 公司），酶标仪（美国

Ｍｏｌｅｃｕｌａｒ Ｄｅｖｉｃｅｓ 公司），Ｘ１Ｒ 高速冷冻离心机（美国

Ｔｈｅｒｍｏ Ｆｉｓｈｅｒ 公司），ＡＵ６８０ 全自动生化分析仪（美国

Ｂｅｃｋｍａｎ Ｃｏｕｌｔｅｒ 公 司 ）， 组 织 匀 浆 器 等。 丙 二 醛

（ＭＤＡ）、蛋白质羰基、ＳＯＤ、ＧＳＨ、ＧＳＨ－Ｐｘ 测试盒均由

南京建成生物工程研究所提供。
１􀆰 ２　 受试样品 　 受试样品由某公司提供，规格为

５００ ｍｇ ／粒，人体口服推荐剂量为每日 ２􀆰 ０ ｇ，分两次服

用。 受试样品中火麻油的比例为 ５０％，山茶油的比例

为 ４６％，另有 ４％的维生素 Ｅ。
１􀆰 ３　 实验方法

１􀆰 ３􀆰 １　 老龄大鼠模型　 选用 ５００～７００ ｇ 雄性老龄 ＳＤ
大鼠 ４０ 只，动物来源为广西医科大学实验动物中心，
实验动物生产许可证号为 ＳＣＸＫ 桂 ２０１４－０００２，大鼠

饲养于 ＳＰＦ 级动物房，室温 ２０ ℃ ～ ２５ ℃，湿度４０％～
７０％，自由摄食、饮水。 按血清中 ＭＤＡ 水平随机分为

对照组、维生素 Ｅ 阳性对照组和受试样品低、中、高剂

量组，每组 ８ 只。 受试样品低、中、高剂量分别为

８７􀆰 ５、１７５􀆰 ０、３５０􀆰 ０ ｍｇ ／ （ ｋｇ·ｂｗ）。 维生素 Ｅ 阳性对

照组为 ７􀆰 ０ ｍｇ ／ （ｋｇ·ｂｗ）。 受试物配置时，选植物油

为受试样品溶剂，对照组给予等体积植物油。 分别给

予受试动物灌胃，灌胃体积为 ２ ｍｌ ／ ｋｇ，每日 １ 次，连续

给予 ３０ ｄ。 实验结束时，取老龄大鼠血及肝脏，测定血

清及肝组织匀浆液中 ＭＤＡ、蛋白质羰基、ＧＳＨ 含量和

ＳＯＤ、ＧＳＨ－Ｐｘ 活力。
１􀆰 ３􀆰 ２　 老龄小鼠模型　 选用 ８～１０ 月龄雄性老龄 ＩＣＲ
小鼠 ４０ 只，动物由湖南斯莱克景达实验动物有限公司

提供，实验动物生产许可证号为 ＳＣＸＫ （湘） ２０１６ －
０００２。 实验条件为屏障环境，实验期间实验环境温度

２２ ℃ ～２４ ℃，湿度 ５０％ ～５４％。 按 ４％溶血液中 ＭＤＡ
水平随机分为对照组和受试样品低、中、高剂量组，每
组 １０ 只。 受试样品低、中、高剂量分别为 １６７、３３３、
１ ０００ ｍｇ ／ （ｋｇ·ｂｗ）。 受试物配置时，选植物油为受

试样品溶剂，对照组给予等体积植物油。 分别给予受

试动物灌胃，灌胃体积为 １０ ｍｌ ／ ｋｇ，每日 １ 次，连续给

予 ３０ ｄ。 实验结束时，取老龄小鼠血，测定 ４％溶血液

中 ＭＤＡ 含量、全血中 ＧＳＨ 含量、血清中 ＳＯＤ 含量和

ＧＳＨ－Ｐｘ 活力。
１􀆰 ３􀆰 ３　 乙醇氧化损伤模型　 选 １８０ ～ ２２０ ｇ 雄性健康

ＳＤ 大鼠 ６０ 只，动物由广东省医学实验动物中心提供，
生产许可证号为 ＳＣＸＫ（粤）２０１３－０００２，动物饲养于屏

障环境大鼠实验室，温度 ２３ ℃ ～ ２５ ℃，相对湿度

５２％～６９％。 按 ２％溶血液中 ＭＤＡ 水平随机分为模型

对照组、空白对照组和受试样品低、中、高剂量组，每组

１２ 只动物。 受试样品低、中、高剂量分别为 １６７、３３３、
６６７ ｍｇ ／ （ｋｇ·ｂｗ） 。 剂量组给予不同浓度受试样品，
模型 对 照 组 给 予 同 体 积 溶 剂， 灌 胃 体 积 均 为

４ ｍｌ ／ （ｋｇ·ＢＷ），连续灌胃 ３０ ｄ，空白对照组不做处

理。 末次灌胃后，模型对照组和剂量组禁食 １６ ｈ，然后

一次性灌胃给予 ５０％乙醇 １２ ｍｌ ／ （ｋｇ·ｂｗ），６ ｈ 后采

血及肝脏，制备血清、２％溶血液、１０％肝组织匀浆等

（空白对照组不做处理，不禁食取材），分别测定 ＭＤＡ、
蛋白质羰基、ＳＯＤ 和 ＧＳＨ 等指标。
１􀆰 ４　 统计学分析　 采用 Ｅｘｃｅｌ、ＳＰＳＳ 软件进行统计分

析。 计量资料采用均数±标准差（􀭰ｘ±ｓ）表示，正态分布

资料采用单因素方差分析进行总体比较，发现差异再

采用 ＬＳＤ－ｔ 检验进行多个剂量组与对照组均数间的

两两比较，Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异有统计学意义。

２　 结　 果

２􀆰 １　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对老龄大鼠抗氧化

指标的影响　 试验前各组血清 ＭＤＡ 含量差异无统计

学意义（Ｐ＞０􀆰 ０５）。 与对照组比较，维生素 Ｅ 阳性对照

组和低、中、高剂量组血清 ＭＤＡ 含量差异无统计学意

义（Ｐ＞０􀆰 ０５）；维生素 Ｅ 阳性对照组和低、中、高剂量组

血清 ＳＯＤ、ＧＳＨ－Ｐｘ 活力与对照组比较均升高，且差异

有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０１）；维生素 Ｅ 阳性对照组和低、
中、高剂量组血清蛋白质羰基含量与对照组比较差异

有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０１）；与对照组比较，高剂量 ＧＳＨ
含量无明显差异，维生素 Ｅ 阳性对照组和低、中剂量

组血清 ＧＳＨ 含量升高，差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５ 或

Ｐ＜０􀆰 ０１），见表 １。
表 １　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对老龄大鼠血清抗氧化指标的影响（􀭰ｘ±ｓ，ｎ＝ ８）

组别
试验前 ＭＤＡ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

试验后 ＭＤＡ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

蛋白质羰基
（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）

ＳＯＤ
（Ｕ ／ ｍｌ）

ＧＳＨ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

ＧＳＨ－Ｐｘ
（Ｕ ／ ｍｌ）

对照组 １􀆰 ４３±０􀆰 ７２ １􀆰 ７７±０􀆰 ７７ １９ ４７１􀆰 ６２±３ ８３０􀆰 ６１ ６４􀆰 ５３±３７􀆰 ０７ ７１􀆰 ８１±２８􀆰 ８９ ３ ５６２􀆰 ５０±２５４􀆰 ７３

阳性对照组 １􀆰 ３９±０􀆰 ７５ １􀆰 ７５±０􀆰 ４５ １１ ２５０􀆰 ５８±３ ０６２􀆰 ９０ｂ ２０３􀆰 ４９±３９􀆰 ４０ｂ １１７􀆰 ８９±２６􀆰 １３ｂ ４ １５９􀆰 ５４±１８２􀆰 ６５ｂ

低剂量组 １􀆰 ４２±０􀆰 ８６ １􀆰 ７６±０􀆰 ３７ １０ ４２９􀆰 ５１±１ ０１３􀆰 ０４ｂ ３４０􀆰 ３９±４２􀆰 ５６ｂ １０４􀆰 １４±１６􀆰 １２ａ ４２１９􀆰 ３０±３１１􀆰 ７２ｂ

中剂量组 １􀆰 ３９±０􀆰 ７１ ２􀆰 ２２±０􀆰 ４２ １２ ８２９􀆰 ６４±３ ２０６􀆰 ００ｂ ３０２􀆰 ５５±２９􀆰 ４４ｂ １００􀆰 ９８±１５􀆰 ７９ａ ４ ２０８􀆰 ８８±１６７􀆰 ３９ｂ
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　 　 续表 １

组别
试验前 ＭＤＡ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

试验后 ＭＤＡ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

蛋白质羰基
（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）

ＳＯＤ
（Ｕ ／ ｍｌ）

ＧＳＨ
（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ）

ＧＳＨ－Ｐｘ
（Ｕ ／ ｍｌ）

高剂量组 １􀆰 ４０±０􀆰 ７３ １􀆰 ７７±０􀆰 ７３ １２ ４６９􀆰 ５１±３ ５２１􀆰 ７８ｂ ３３９􀆰 ０６±２０􀆰 ４２ｂ ９０􀆰 ４４±１１􀆰 ９７ ４ ２８２􀆰 ８９±３０８􀆰 ６６ｂ

Ｆ 值 ０􀆰 ００６ １􀆰 ０３６ １０􀆰 ７７０ ９２􀆰 ０４０ ５􀆰 ４４１ １１􀆰 ０１６

Ｐ 值 １􀆰 ０００ ０􀆰 ４０３ ０􀆰 ０００ ０􀆰 ０００ ０􀆰 ００２ ０􀆰 ０００

　 　 注：与对照组比较，ａ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０５，ｂ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０１。

　 　 在老龄大鼠肝匀浆中，与对照组比较，维生素 Ｅ 阳

性对照组和低、中、高剂量组 ＭＤＡ、蛋白质羰基含量无

明显差异（Ｐ＞０􀆰 ０５）；维生素 Ｅ 阳性对照组和低、中、高
剂量组 ＳＯＤ、ＧＳＨ－Ｐｘ 活力与对照组比较均升高，且差

异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５ 或 Ｐ＜０􀆰 ０１）；与对照组比较，
维生素 Ｅ 阳性对照组和中、高剂量组 ＧＳＨ 含量升高，
差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５ 或 Ｐ＜０􀆰 ０１），见表 ２。

表 ２　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对老龄大鼠肝匀浆抗氧化指标的影响（􀭰ｘ±ｓ，ｎ＝ ８）

组别 ＭＤＡ（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ） 蛋白质羰基（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ） ＳＯＤ（Ｕ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ） ＧＳＨ（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ） ＧＳＨ－Ｐｘ（Ｕ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）

对照组 １ ９４６􀆰 ６０±４６４􀆰 ８１ ６８１􀆰 ８１±１００􀆰 ３９ １５􀆰 １１±１１􀆰 ７３ １ ２６９􀆰 １０ ±２１１􀆰 ３８ １ ２０３􀆰 ９０±２６４􀆰 ６４
阳性对照组 ２ ０５２􀆰 ４６±７１２􀆰 ６１ ５１６􀆰 ０２±１７４􀆰 ０９ ４７􀆰 ６２±２０􀆰 ６７ａ １ ８４０􀆰 ８３±４５５􀆰 ５６ａ １ ６８１􀆰 ９５±３５２􀆰 ３６ａ

低剂量组 ２ ３１７􀆰 ３２±６８５􀆰 ６３ ６３８􀆰 ８７±２５３􀆰 ５６ ４３􀆰 ８４±２３􀆰 １６ａ １ ６２６􀆰 ２５±４６３􀆰 ３５ １ ７５３􀆰 ６５±３４５􀆰 ０２ａ

中剂量组 ２ ３０６􀆰 ９５±７３２􀆰 ３１ ６１９􀆰 ５４±２６５􀆰 ００ ６１􀆰 １４±２０􀆰 ５６ｂ １ ７８７􀆰 ０９±４１５􀆰 ７４ａ １ ９００􀆰 ５５±４２９􀆰 ８５ｂ

高剂量组 ２ ０２０􀆰 ５９±３２９􀆰 ７１ ６２９􀆰 ５４±２３５􀆰 ２９ ６２􀆰 ２０±２６􀆰 ３３ｂ １ ９２４􀆰 ２９±３１５􀆰 ４１ｂ １ ９１０􀆰 ０８±３４５􀆰 １３ｂ

Ｆ 值 ０􀆰 ６４２ ０􀆰 ６５４ ６􀆰 ５５６ ３􀆰 ６２９ ５􀆰 ３９５
Ｐ 值 ０􀆰 ６３６ ０􀆰 ６２８ ０􀆰 ０００ ０􀆰 ０１４ ０􀆰 ００２

　 　 注：与对照组比较，ａ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０５，ｂ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０１。

２􀆰 ２　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对老龄小鼠抗氧化指

标的影响　 试验前各组 ４％溶血液 ＭＤＡ 含量差异无统

计学意义（Ｐ＞０􀆰 ０５）。 与对照组比较，高剂量组 ４％溶

血液 ＭＤＡ 含量降低，血清 ＳＯＤ 活力和全血 ＧＳＨ 含量

升高，差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）；各组血清蛋白质

羰基含量与对照组比较无统计学意义 （ Ｐ ＞ ０􀆰 ０５），
见表 ３。

表 ３　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对老龄

小鼠抗氧化指标的影响（􀭰ｘ±ｓ，ｎ＝ １０）

组别

试验前 ＭＤＡ

（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ ４％

溶血液）

试验后 ＭＤＡ

（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ ４％

溶血液）

蛋白质羰基

（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ

血清）

ＳＯＤ

（Ｕ ／ ｍｌ 血清）

ＧＳＨ

（ｇＧＳＨ ／ Ｌ 全血）

对照组 １４􀆰 ３１±２􀆰 ９７ １５􀆰 ４２±２􀆰 ４３ ０􀆰 ７１６±０􀆰 １９１ １５２􀆰 ９９±２９􀆰 ６９ ０􀆰 ３８８±０􀆰 ０６６
低剂量组 １４􀆰 ０３±２􀆰 ８９ １４􀆰 ９３±３􀆰 ０６ ０􀆰 ７０３±０􀆰 １４２ １５４􀆰 ５０±２５􀆰 ５４ ０􀆰 ４１４±０􀆰 ０６３
中剂量组 １３􀆰 ８９±２􀆰 ５４ １３􀆰 ９１±２􀆰 ８０ ０􀆰 ６４９±０􀆰 ２６５ １６９􀆰 ８６±２７􀆰 ０３ ０􀆰 ４３５±０􀆰 ０４９
高剂量组 １４􀆰 １７±２􀆰 ６０ １２􀆰 ０７±２􀆰 ５２ａ ０􀆰 ５１９±０􀆰 ２１０ １９１􀆰 ４１±３０􀆰 ２３ａ ０􀆰 ４７１±０􀆰 ０５８ａ

Ｆ 值 ０􀆰 ０４２ ２􀆰 ９７３ １􀆰 ８８２ ４􀆰 ０１１ ３􀆰 ４６８
Ｐ 值 ０􀆰 ９８８ ０􀆰 ０４４ ０􀆰 １５０ ０􀆰 ０１５ ０􀆰 ０２６

　 　 注：与对照组比较，ａ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０５。

２􀆰 ３　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对乙醇氧化损伤模型

大鼠抗氧化指标的影响　 在乙醇氧化损伤模型大鼠肝

匀浆中，与模型对照组比较，高剂量组 ＭＤＡ 含量降低，
差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）；中、高剂量组 ＧＳＨ 活力

均升高，且差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５），见表 ４。
　 　 试验前各组 ２％溶血液 ＭＤＡ 含量差异无统计学意

义（Ｐ＞０􀆰 ０５）。 在乙醇氧化损伤模型大鼠中，与模型对

照组比较，中剂量组 ２％溶血液 ＭＤＡ 含量降低，差异有

统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）；中、高剂量组血清 ＳＯＤ 活力均

升高，且差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５），见表 ５。
表 ４　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对乙醇氧化损伤模型

大鼠肝匀浆抗氧化指标的影响（􀭰ｘ±ｓ，ｎ＝ １２）

组别
ＭＤＡ

（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）
蛋白质羰基

（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）
ＳＯＤ

（Ｕ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ）
ＧＳＨ

（ｍｇ ／ ｇ ｐｒｏｔ）
空白对照组 １􀆰 ６３±０􀆰 ４９ ６􀆰 ６３±１􀆰 ６３ １４􀆰 ９±２􀆰 ５８ １􀆰 ２５±０􀆰 １８
模型对照组 ２􀆰 １４±０􀆰 ４８ ６􀆰 ６８±１􀆰 ７１ １２􀆰 ９±１􀆰 ４４ １􀆰 １１±０􀆰 ２１
低剂量组 １􀆰 ９３±０􀆰 ５６ ５􀆰 ５２±１􀆰 １３ １３􀆰 ６±１􀆰 ４４ １􀆰 ３９±０􀆰 ３４
中剂量组 １􀆰 ８３±０􀆰 ３１ ５􀆰 ４５±１􀆰 ５７ １３􀆰 ０±１􀆰 ５３ １􀆰 ４５±０􀆰 ３３ａ

高剂量组 １􀆰 ５９±０􀆰 ４３ａ ５􀆰 ０５±１􀆰 ４６ １３􀆰 ７±１􀆰 ９６ １􀆰 ４１±０􀆰 ２７ａ

Ｆ 值 ２􀆰 ９９６ ２􀆰 ６６６ ０􀆰 ６５５ ３􀆰 ３６４
Ｐ 值 ０􀆰 ０４１ ０􀆰 ０５９ ０􀆰 ５８４ ０􀆰 ０２７

　 　 注：与模型对照组比较，ａ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０５。

表 ５　 火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 对乙醇氧化损伤模型大鼠血清抗氧化指标的影响（􀭰ｘ±ｓ，ｎ＝ １２）

组别 试验前 ＭＤＡ（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ ２％溶血液） 试验后 ＭＤＡ（ｎｍｏｌ ／ ｍｌ ２％溶血液） 蛋白质羰基（ｎｍｏｌ ／ ｍｇ ｐｒｏｔ 血清） ＳＯＤ（Ｕ ／ ｍｌ 血清） ＧＳＨ（ｍｇ ／ Ｌ 血清）

空白对照组 ４􀆰 １６±０􀆰 ６２ ６􀆰 ８０±１􀆰 ３９ １􀆰 １５±０􀆰 ２３ １４３􀆰 ４±１３􀆰 ６５ ２１􀆰 ２±３􀆰 ６５
模型对照组 ４􀆰 ０９±０􀆰 ６８ ７􀆰 ４８±１􀆰 ４０ １􀆰 １８±０􀆰 ２７ １３８􀆰 １±９􀆰 ６６ １９􀆰 ９±２􀆰 ９６
低剂量组 ４􀆰 ０７±０􀆰 ６６ ６􀆰 ８８±１􀆰 １２ １􀆰 ２３±０􀆰 ２７ １４４􀆰 ７±１２􀆰 ６０ ２２􀆰 ２±５􀆰 ６６
中剂量组 ４􀆰 ０５±０􀆰 ６７ ６􀆰 ００±１􀆰 ０２ａ １􀆰 ０１±０􀆰 ２２ １５４􀆰 ０±１３􀆰 ８７ａ ２３􀆰 １±５􀆰 ４９
高剂量组 ４􀆰 １２±０􀆰 ５８ ６􀆰 ９４±１􀆰 ２５ １􀆰 １２±０􀆰 ２３ １５１􀆰 １±１１􀆰 ９９ａ ２１􀆰 １±４􀆰 ６１
Ｆ 值 ０􀆰 ０２７ ３􀆰 ０９７ １􀆰 ６４５ ４􀆰 ０７４ １􀆰 ０１３
Ｐ 值 ０􀆰 ９９４ ０􀆰 ０３６ ０􀆰 １９３ ０􀆰 ０１２ ０􀆰 ３９６

　 　 注：与模型对照组比较，ａ 表示 Ｐ＜０􀆰 ０５。
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３　 讨　 论

在本次实验中，火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物

可不同程度的提高老龄大鼠模型血清和肝组织中 ＧＳＨ
含量、ＳＯＤ 和 ＧＳＨ－Ｐｘ 活力，降低血清蛋白质羰基含

量；火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物对老龄小鼠模型

提高血清中 ＳＯＤ 活力和全血中 ＧＳＨ 含量，并降低溶血

液中 ＭＤＡ 含量；在乙醇氧化损伤模型大鼠中，肝组织

和溶血液中 ＭＤＡ 均降低，肝组织 ＧＳＨ 含量和血清

ＳＯＤ 活力均增加。 结果提示，火麻油、山茶油和维生素

Ｅ 混合物对实验动物具有抗氧化作用，这与国内外既

往有关火麻油、山茶油、维生素 Ｅ 抗氧化结果相似。
研究表明，火麻油在急性毒性试验、遗传毒性试验

和亚慢性毒性试验中，未观察到毒性作用。 同时检测

亚慢性毒性试验大鼠血清抗氧化指标发现，雌雄性大

鼠血清 ＳＯＤ、ＧＳＨ－Ｐｘ 活力水平均提高，ＭＤＡ 含量降

低［７］。 与辐射模型对照组比较，火麻油可降低辐射小

鼠血清和脑、肝、肾组织中 ＭＤＡ 含量，增加 ＳＯＤ 活力，
并呈现一定的剂量效应关系。 在高脂血症大鼠模型

中，火麻油可明显降低大鼠血清中总胆固醇、甘油三酯

含量及动脉粥样硬化指数，同时提高血清和肝组织中

ＳＯＤ 酶活性，并降低血清中 ＭＤＡ 含量，提示火麻油降

血脂作用的机制与其改善脂质代谢和增加抗氧化能力

有关［８］。 火麻油对实验动物抗氧化作用，可能与其富

含多种不饱和脂肪酸有关［９］，主要是亚油酸和 α－亚麻

酸这两种必需多不饱和脂肪酸和油酸，且亚油酸和亚

麻酸的比值在（２􀆰 ４８ ～ ２􀆰 ９３）：１ 之间，符合世界卫生组

织推荐的最佳标准［２，１０］。 此外，在 ＤＰＰＨ 自由基清除

能力试验中发现，火麻仁各提取部位的多酚含量和抗

氧化能力存在一定的相关性，推测火麻油富含的多酚

类化合物是其具有抗氧化活性的主要来源［１０］。 维生

素 Ｅ 是一类化学结构相似的酚类化合物总称，并早已

作为食品添加剂广泛应用于植物油、动物油脂、罐头和

油炸面等食品中，保护不饱和油脂免受氧化损伤，从而

起到良好的抗氧化作用［５］。 研究表明，维生素 Ｅ 可通

过提高果蝇幼虫过氧化氢酶活性和 ＧＳＨ 含量，来降低

辐射氧化损伤程度并提高果蝇的辐射抗性［１１］。 与对

照组相比，维生素 Ｅ 干预组小鼠耳蜗 ＳＯＤ 和ＧＳＨ－Ｐｘ
活性增高、外毛细胞数增加、听觉脑干反射阈值明显降

低，提示维生素 Ｅ 可能通过抑制小鼠耳蜗氧化应激从

而减轻与年龄有关的听力丧失［１２］。 在大鼠肾缺血再

灌注后，心肌组织 ＭＤＡ 含量增加而 ＳＯＤ 活性降低，当
给予维生素 Ｅ 后，大鼠心肌组织中 ＭＤＡ 含量降低而

ＳＯＤ 活性增加，血流动力学指标升高和镜下心肌损伤

减轻等改变，提示维生素 Ｅ 对缺血再灌注后的心肌具

有保护作用可能与其抗氧化作用有关［１３］。 在体外实

验中，山茶油具有清除 ＤＰＰＨ 自由基和 ＡＢＴＳ 自由基

的作用，并呈剂量效应关系，这可能与其富含酚类和黄

酮类化合物有关［１４－１５］。 在 Ｄ－半乳糖亚急性模型小鼠

中，山茶油可提高小鼠皮肤中的 ＳＯＤ、过氧化氢酶和

ＧＳＨ－Ｐｘ 酶活力，并降低 ＭＤＡ 含量，提高小鼠皮肤的

抗氧化能力并对延缓皮肤衰老起一定的作用［１５］。 相

比于猪油、氧化茶油，山茶油干预的小鼠血浆总抗氧化

能力较强， ＳＯＤ、ＧＳＨ －Ｐｘ、过氧化氢酶活力较高，且
ＭＤＡ 含量较低［１６］。

综上所述，火麻油、山茶油和维生素 Ｅ 混合物配伍

合理并具有抗氧化作用。 但火麻油、山茶油的活性成

分及作用机制，维生素 Ｅ 与火麻油、山茶油是否存在联

合作用等仍是研究热点，且基于复合抗氧化链的概念，
混合应用多种抗氧化剂比单独应用的效果好已得到证

实［１７］。 本实验为进一步开发火麻油、山茶油和维生素

Ｅ 抗氧化功能的产品提供一定的动物实验数据。
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