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《肾素-血管紧张素系统药理与临床》

内容概要

《肾素:血管紧张素系统药理与临床》为肾素-血管紧张素系统药理与临床专著，书中对肾素-血管紧张
素系统相关的基础理论、临床应用及研究进展等方面进行了全面系统的介绍。全书共六章，兼顾基础
研究和临床应用，反映了肾素-血管紧张素系统研究领域中的进展和热点，具有很高的使用价值，是全
面了解肾素-血管紧张素系统研究状况和重大研究成果的参考书。《肾素:血管紧张素系统药理与临床
》既可作为相关领域科研工作者的指导用书，也可作为广大临床工作者和医学生学习的参考书。
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章节摘录

版权页：插图：在月经周期中，卵泡液的活性肾素水平在卵泡期逐渐增加，在围排卵期随着黄体生成
素（LH）的释放或给予人绒毛膜促性腺激素（hCG）而达高峰。肾素在黄体中出现或缺乏可能与近期
是否应用hCG有关。妊娠后血浆肾素原升高10倍，推论其来源可能是卵巢而非胎盘。在卵巢功能衰竭
的妇女接受赠卵并应用类固醇替代治疗后妊娠，前3个月血浆肾素原不能像正常一样升高，这又为妊
娠前3个月血浆肾素原的升高来源于卵巢提供了证据。但正常妇女妊娠时，卵巢在整个孕期是否持续
分泌肾素原尚不清楚。卵巢过度刺激的妇女有与妊娠类似的高血浆肾素水平。由于卵泡液中肾素水平
是血浆的10倍，因此认为卵泡液可能是升高的血浆肾素的来源。免疫组化和原位杂交研究为卵巢合成
肾素提供了证据，但没有提出合成哪种形式的肾素一肾素原或活性肾素，因为应用的抗体不能区分这
两种不同形式的肾素。然而从对血浆和卵泡液的观察发现，肾素原可能是卵巢肾素产物的主要形式。
认为卵巢RAS似乎与经典的循环RAS不同，最大的区别是肾素原可能是其主要成分，而非肾素。在一
定条件下，肾素原可能具有内源性催化活性。在Sealey等的实验中，纯化的肾素原（或重组肾素原）被
酸化至pH3.3时具有催化活性，并且其活性是可逆的；进一步孵育至pH中性时活性完全消失。同样，
肾素原冷却至0℃时，活性会慢慢升高，当样品升温到37~C时，这种肾素样活性又消失。实验结果分
析显示，0℃时冷活性的最大水平是蛋白酶水解后最大活性的15％～25％。肾素原在25~C时有部分活
性，37℃时则完全灭活。这可能由于肾素原与特异性受体结合从而暴露其活性位点。如果肾素原受体
在ACE及AngⅡ受体附近，则“活性”肾素原（即上述具有内源性催化活性的肾素原）将作用于血管
紧张素原产生AngI，AngI通过邻近的ACE的作用接着转变为AngⅡ，然后.AngⅡ与受体结合并产生局
部效应，而并不需要通过其他位点。由于卵巢中肾素原的水平非常高，并且没有证据表明存在生理上
与之相关的肾素抑制剂，肾素原在没有活性肾素共存的情况下可以发挥生物效应的假设在20世纪90年
代初就已经提出。当然，有可能存在其他的对于肾素原具有局部生理效应的解释，有待深入研究。
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编辑推荐
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