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үндэслэл: Тархины харвалт нь дэлхий дахинд өвчлөл, 
нас баралтын тэргүүлэгч шалтгаан болж байгаа бөгөөд 
монгол орны хүн амын дунд жилд гарах харвалтын 
давтамж дунджаар 100.000 хүн амд 290 тохиолдол 
бүртгэгдэж байна.1,2,3 Тархины харвалт 20-р зууны 
хоёрдугаар хагас, 21-р зууны эхээс эхлэн дэлхийн хүн 
амын дунд тархалт нь ихсэж буй эмгэг билээ.4,5,6 АНУ-
ын Харвалтын нийгэмлэгээс гаргасан судалгаагаар 
тархины харвалтын үед эмчлэгдээгүй минут тутамд 
1,9 сая мэдрэлийн эс үхдэгээс хөдөлмөрийн чадвар 
алдагдах, хэл ярианы өөрчлөлт болон танин мэдэхүйн 
алдагдал үүсэх гол шалтгаан болдог. 
	 Тархины судас гэмтэх нь артерийн аль нэг 
салааг заавал хамардаг учир тархины дунд артерийн 
салаануудыг тархины харвалтын артер гэж нэрлэдэг.7 
Тархины шигдээс ихэвчлэн тархины дунд артерийн 
бүсэд (75%), цөөн давтамжаар нуруу суурийн артерийн 
бүсэд (20%) тохиолддог байна.3 Харин Монгол оронд 

Arg-1 уургийн агууламжид хүдрийн заарын 
үзүүлэх нөлөө
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тархины цус тасалдах харвалт болон тархины цус 
харвалтын харьцаа 1:1,2 байгаа нь артерийн даралт 
ихсэх, атеросклерозын шалтгаан зэргээс урьдчилан 
сэргийлэх, нас баралтыг бууруулах, харвалтын дараах 
үйл ажиллагааны өөрчлөлтүүдийг нөхөн сэргээх үйл 
ажиллагаа төдийлөн дорвитой үр дүнд хүрэхгүй, 
хяналт хангалтгүй болохыг харуулж байна.8-10 

	 Тархины харвалт өвчнийг уламжлалт анагаах 
ухааны онолоор тархины хар судас доргиж, цагаан 
судсанд буусан хүнд явцтай, ихэвчлэн идэр наснаас 
дээш хүмүүст тохиолддог тал биеэ чирэх, нүдний 
судас илрэх, хэлгийрэх, ам хазгай болох зэрэг шинжээр 
илэрдэг гэж дурдсан байдаг. Энэ нь цус, шар, бадган 
арвидаж хямралдан хийгээр хөөрч үүсэх ба тархины 
судасны эмгэг юм.11,12 Манай оронд монголын 
уламжлалт анагаах ухаанд нэн эртнээс хэрэглэгдэж 
ирсэн эмийн түүхий эд болох хүдрийн заарыг мэдрэлийн 
болон зүрх судасны өвчнийг эмчлэх, толгойн өвдөлт, 

Товч утга: үндэслэл: Сүүлийн жилүүдэд дэлхий дахинд болон манай 
орны хэмжээнд тархины судасны эмгэг ихээхэн нэмэгдэх хадлагатай 
байгаа бөгөөд нас баралтын шалтгаанаар 2-р байрыг эзэлдэг үзүүлэлттэй 
байна. Үүнээс үндэслэн монголын уламжлалт анагаах ухаанд нэн эртнээс 
хэрэглэгдэж ирсэн эмийн түүхий эд болох хүдрийн заарыг мэдрэлийн 
эсийг хамгаалах, нейрогенезийг дэмжих байдлыг орчин үеийн молекул 
биологийн аргаар тодорхойлж, тархины шигдээс-реперфузийн 
эмгэг загвар үүсгэн Монгол орны Баданга хүдрийн заарын үзүүлэх 
үйлдлийн нөлөөг судлах нь бидний гол зорилго болно. Судалгааны 
хэрэглэгдэхүүн ба арга зүй: Судалгаанд Вистар үүлдрийн 180-220 
грамм жинтэй, 120 толгой, эр хархыг авч эрүүл, хуурамч мэс засал, эмгэг 
загвар, хүдрийн заар 50 мг/кг, хүдрийн заар 100 мг/кг, нимодипин 10 мг/
кг гэсэн бүлгүүдэд хуваан эрүүлээс бусад бүлэгт Longa EZ (1989) нарын 
аргачлалаар тархины дунд артерийг 90 минут бөглөх замаар шигдээс-
реперфузи үүсгээд туршилтын бүлэг тус бүрт эмийг 7 хоног уулган үр 
дүнг 1, 3, 7 дахь өдрүүдэд хархны тархины эдэд агуулагдах Arg-1 уургийн 
агууламжийг иммунофлюресцент гистохимийн аргаар судаллаа. үр 
дүн: Тархины шигдээс-реперфузи (MCAO/R) үүсгэсэн туршилтын 
амьтанд хүдрийн заарын 50 мг/кг, 100 мг/кг тун нь хархны тархины 
эдэд агуулагдах Arg-1 уургийн агууламжийг үнэний магадтай (р<0.001) 
ихэсгэсэн үр дүн гарлаа. Дүгнэлт: Тархины шигдээс-реперфузийн эмгэг 
загвар үүсгэсэн туршилтын амьтанд хүдрийн заарын 50 мг/кг, 100 мг/
кг тунд Arg-1 уургийн агууламжийг нэмэгдүүлэх замаар мэдрэлийн 
эсийг хамгаалах, нейрогенезийг дэмжих, шигдээсийн талбайг бууруулах 
үйлдэл үзүүлж байна.

Түлхүүр үг: 
Arg-1
Хүдрийн заар
Тархины цус тасалдах харвалт
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оюун ухааныг сайжруулах зорилгоор 300 гаруй эмийн 
жорын найрлагад оруулан өргөн хэрэглэдэг байсан.13 
Харин Зүүн өмнөд Азийн орнуудад 5000 жилийн 
тэртээгээс хүдрийн заарыг дангаар нь болон эмийн 
найрлагад хэрэглэж иржээ. Тухайлбал мэдрэлийн 
үйл ажиллагааг сэргээх, тайвшруулах, зүрхний үйл 
ажиллагааг эрчимжүүлэх, оюун санааг сайжруулах 
үйлдэл бүхий жорын найрлагад оруулсан байдаг.14-16 

Зорилго: Хүдрийн заарын үзүүлэх нөлөөг туршилтын 
амьтанд үүсгэсэн тархины шигдээс-реперфузийн эмгэг 
загвар үүсгэн судлах.

Судалгааны материал, арга зүй: Судалгаанд Вистар 
үүлдрийн 180-220 грамм жинтэй, 120 толгой, эр хархыг 
авч эрүүл, хуурамч мэс засал, эмгэг загвар, хүдрийн 

заар 50 мг/кг, хүдрийн заар 100 мг/кг, нимодипин 10 
мг/кг гэсэн бүлгүүдэд хуваан эрүүлээс бусад бүлэгт 
Longa EZ (1989) нарын аргачлалаар тархины дунд 
артерийг 90 минут бөглөх замаар шигдээс-реперфузи 
үүсгээд туршилтын бүлэг тус бүрт эмийг 7 хоног 
амаар өгч үр дүнг 1, 3, 7 дахь өдрүүдэд хархны 
тархины эдэд агуулагдах Arg–1 уургийн агууламжийг 
иммунофлюресцент гистохимийн аргаар судаллаа.

үр дүн: Туршилтын харханд үүсгэсэн шигдээс-
реперфузи (MCAO/R) эмгэг загварын үед хүдрийн 
заарын үзүүлэх нөлөөг иммунофлюресценцийн аргаар 
тархины эдэд Arg-1 уургийн илрэлийг эрүүл, эмгэг 
загварын, харьцуулсан (Нимодипин), хүдрийн заарын 
бага, их тун гэсэн бүлэгт судлахад дараах үр дүн гарлаа 
(Зураг 1). 

Зураг 1. Хүдрийн заарын үзүүлэх нөлөөг иммунофлюресценцийн аргаар тархины эдэд 
Arg-1 уургийн илрэлийг 1, 3, 7 дахь хоногоор үзүүлсэн үр дүн

	 Дээрх зурагт Arg-1 илрэлийг улаан өнгөөр, 
эсийн бөөмийн DAPI будагдалтыг хөх өнгөөр тус тус 
харуулсан болно. Япон улсын “Olympus” фирмийн 
DP73 хэмээх микроскопоор харагдах уургийн илрэлийг 
үзүүлсэн дүн.
	 Эмгэг загварын бүлгийн хархны тархины 
эдэд агуулагдах Arg-1 уургийн илрэл 1 дэх хоногт 
(4226.03±582.55), 3 дахь хоногт 2645.92±598.17, 7 
хоногт 4504.66±1805.75 байсан бөгөөд эрүүл бүлгийн 
1, 3, 7 дахь хоногийн үзүүлэлттэй харьцуулахад Arg-1 
уургийн илрэл хэмжээ бүх хоногт статистикийн үнэн 
магадтай буурсан (р<0.001) байв. Энэ нь тархины дунд 
артерийг бөглөх замаар шигдээс-реперфузи (MCAO/
R)-ийн эмгэг загвар үүсгэх үед Arg-1 уургийн агууламж 
эрс багасаж байгаа нь мэдрэлийн эсийн гэмтэл, үрэвсэл 
хүчтэй өрнөж буйг илтгэж байна.
	 Харин эмгэг загвар үүссэнээс хойш 7 хоногийн 
турш нимодипиныг 10 мг/кг тунгаар уулгахад 1 ба 7 
дахь хоногт Arg-1 уургийн илрэл статистикийн үнэн 
магадлалтайгаар ихэссэн бол (p<0.01) 3 дахь хоногт  
өндөр ихсэлттэй байлаа (p<0.001).
	 Эмгэг загвар үүссэнээс хойш 7 хоногийн турш 
хүдрийн заарыг 50 мг/кг тунгаар уулган Arg-1 уургийг 

хэмжихэд 1 ба 3 дахь хоногт эмгэг загвар ба туршилтын 
бүлэгт ялгаа илрээгүй (p>0.05), харин 7 дахь хоногт Arg-
1 уургийн илрэл статистикийн үнэн магадлалтайгаар 
ихэссэн үр дүн гарлаа (p<0.05). Сонирхолтой нь эмгэг 
загвар үүссэн бүлэгтэй харьцуулахад хүдрийн заарыг 
100 мг/кг тунгаар уулгасан бүлэгт Arg-1 уургийн илрэл 
1, 3, 7 дахь хоногт статистикийн үнэн магадлалтайгаар 
ихэссэн үр дүн гарсан (р<0.001) байна (Зураг 2).

Зураг 2. Хүдрийн заарын үзүүлэх нөлөөг тархины 
эдэд Arg-1 уургийн илрэлийг 1,3, 7 дахь хоногоор 

үзүүлсэн үр дүн
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Хэлцэмж: Тархины судасны өвчний эмчилгээ, 
сэргийлэлт анагаах ухааны төдийгүй нийгэм эдийн 
засгийн тулгамдсан нэн чухал асуудал болоод байгаа 
өнөө үед Баданга хүдрийн заар нь тархины шигдээс-
реперфузийн эмгэг загварын үед макрофаг, микрогли 
эсийг зохицуулах, мэдрэлийн эсийн өсөлтийн хүчин 
зүйлсийг дэмжих замаар эмчилгээний нөлөө үзүүлж 
байгаа нь бидний судалгааны үр дүнгийн илрэл 
юм. Хятадын уламжлалт анагаах ухаанд Шинжиан 
Тоншуан үрэл эмийн найрлагад хүдрийн заар, гүргэм, 
хүн орхоодой зэрэг түүхий эдүүд оруулан судасны 
тромбозыг бууруулах, тромбоцитын агрегацийг 
саатуулах, тархины цусан хангамжийг сайжруулах 
чиглэлээр эмнэлзүйн судалгааг хийжээ. Бидний 
судалгаанаас харахад хүдрийн заарын бэлдмэл 
нь тархины шигдээсийн талбайг бууруулж, үйл 
ажиллагааны чадварыг нэмэгдүүлсэн дүнтэй төстэй 
байлаа13. Li L, Wang N (2017) нарын судалгаагаар Tong-
Qiao-Huo- Xue Decoction (TQHXD) бэлдмэл нь хятадын 
уламжлалт анагаах ухаанд өргөн хэрэглэгддэг сонгодог 
жорын нэг. Энэ жорын найрлагад хүдрийн заарын гол 
үйлчлэгч болох мускон ордог бөгөөд үүнийг тархины 
цус тасалдах харвалтын үед хэрэглэхэд тархины 
цусны бөглөрлийг саатуулж, нейропротектив нөлөө 
үзүүлсэн байна. Үүнээс харахад бидний судалгааны 
нейропротектор нөлөө үзүүлж мэдрэлийн эсийг 
хамгаалах, нейрогенезийг дэмжих, мэдрэлийн эдийн 
нөхөн сэргэлт нэмэгдүүлэх нөлөөтэй ижил болох нь 
тогтоогдлоо.17

	 Шигдээс-реперфузи (MCAO/R) эмгэг загвар 
үүсгэснээс 3,5-12 цагийн дараа Iba1 илрүүлэгч 
микрогли эс, 24-48 цагийн дараа Iba1+ED1+ илрүүлэгч 
M1 хэлбэрийн микрогли эсүүд ишемийн голомтонд 
ихэсдэг. M1 хэлбэрийн микрогли эс идэвхжин TNFα, 
IL-1β, IL-18, IL-6 зэрэг үрэвслийг өдөөгч цитокин, 
CCL2 хемокин, INOS, Iba1 молекулыг ялгаруулдаг.18 
Нөгөө талаас тархины ишеми үүссэнээс хойш бие 
махбодид үрэвслийн урвалыг бууруулах, мэдрэлийн 
эсийг хамгаалах зорилгоор M2 хэлбэрийн микроглии 
эс альтернатив замаар идэвхжин IL-10, TGF-β цитокин 
ялгаруулан, Arg1 уургийн хэмжээ нэмэгдэн мэдрэлийн 
эсийг хамгаалах, апоптозоос сэргийлэх урвал өрнөж 
эхэлдэг болохыг судлаачид тэмдэглэсэн байна.19,20 
	 Мэдрэлийн эсийн апоптоз нь тархины 
шигдээс-реперфузийн дараа явагдах эсийн хоёрдогч 
гэмтэл ба эс агших, хроматин богиносох, ДНХ гэмтэл 
ба задрал, эсийн апоптоз хуваагдлын шинжээр илэрнэ. 
BCL-2 нь апоптозын урьдал эс бөгөөд апоптоз болох 
процессыг дарангуйлдаг байна. Энэ нь митохондрын 
мембран дээр байрладаг байна. Сонирхолтой нь эмгэг 
загвар үүссэн бүлэгтэй харьцуулахад хүдрийн заарыг 
100 мг/кг тунгаар уулгасан бүлэгт Arg-1 уургийн илрэл 
1, 3, 7 дахь хоногт статистикийн үнэн магадлалтайгаар 
ихэссэн үр дүн гарсан (р<0.001) нь сонирхол татаж 
байна. Энэ нь хүдрийн заарын нөлөөгөөр тархины 
эдэд үрэвслийн эсрэг нейротроп үйлдэлтэй, мэдрэлийн 
эсийг хамгаалагч нөлөө үзүүлдэг M2 фенотипийн 
макрофаг эсээс ялгардаг Arg-1 уургийн агууламж 
ихсэж буйг илтгэж байна. 

Дүгнэлт: Тархины шигдээс-реперфузийн эмгэг загвар 
үүсгэсэн туршилтын амьтанд хүдрийн заарын 50мг/
кг, 100 мг/кг тун нь Arg-1 уургийн агууламжийг 
нэмэгдүүлэх замаар мэдрэлийн эсийг хамгаалах, 
нейрогенезийг дэмжих, шигдээсийн талбайг бууруулах 
үйлдэл үзүүлж байна.  
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Effect of musk on Arg-1 protein content
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Introduction: In recent years, there has been a significant increase in cerebrovascular disease in the world and in Mongo-
lia, which is the second leading cause of death.  The current study aimed to investigate the effect of musk on neurological 
function due to cerebral ischemia/reperfusion in rats. 
Materials and methods: Cerebral middle cerebral artery occlusion was established in male rat (90-minute occlusion 
followed by 24-hour reperfusion). Rats were divided following groups: control group, ischemia (cerebral ischemia and 
reperfusion), nimodipine (cerebral ischemia and reperfusion + every day treatment of nimodipine), musk 50 mg/kg (ce-
rebral ischemia and reperfusion + every day treatment of musk doses of 50 mg/kg), musk 100 mg/kg (cerebral ischemia 
and reperfusion every day treatment of musk doses of 50 mg/kg for 7 days). The expression level of Arg-1 was detected 
using immunofluorescence staining. 
Results: Treatment with 50 mg/kg and 100 mg/kg for 1, 3, 7 days significantly improved neurological function, and in-
creased the expression levels of Arg-1 in the ischemic hemisphere of brain in rats. 
Conclusion: The mechanisms of musk are associated with increasing the expression levels of Arg-1, and subsequently 
stimulating neurogenesis and reduced ischemic zone. 
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