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当归饮子加减方对气血两虚模型小鼠迟发型

超敏反应的影响

王栩芮#

$周$策#

$钟振东!

$段$渠%

$杜艾嫒%

$郭$静%

摘要$目的$探讨当归饮子对气血两虚型小鼠迟发型超敏变态反应的影响! 方法$

:H>

级
I+

小鼠

95

只"其中
9"

只采用利血平及乙酰苯肼制作动物气血两虚模型"随机分为模型组#氯雷他定组#当归饮子高

剂量组#当归饮子中剂量组#当归饮子低剂量组"每组
5

只$另取
5

只相同标准小鼠作空白组! 当归饮子高#

中#低剂量组给予小鼠
$"

#

%"

#

#7 JGKJ

当归饮子加减方提取浓缩液灌胃"氯雷他定组给予
#

!

$$ AJGKJ

氯雷

他定生理盐水溶液灌胃"模型组和空白组小鼠给予等体积生理盐水灌胃! 每日
#

次"连续给药
#

周! 除空白

组外"每只小鼠腹部用
#LE4&M

溶液均匀涂抹进行致敏"致敏后第
7

天"将
#L E4&M

溶液均匀涂抹于小

鼠右耳进行攻击"空白组同样涂耳但未致敏"攻击后
!9 /

"测定每组小鼠耳廓肿胀度及抑制率! 各组实验动

物眼眶取血"采用双抗夹心
@N(:<

法测试血清中
(J@

水平! 结果$与空白组比较"模型组耳肿胀度明显增

加"

(J@

水平升高%

H O"

!

"#

&$与模型组比较"氯雷他定组及当归饮子
%

个剂量组耳肿胀度降低"

(J@

水平降

低%

H O"

!

"7

"

H O"

!

"#

&"同时当归饮子高#中剂量组耳肿胀度降低优于氯雷他定组%

H O"

!

"7

&! 用药各组

耳廓肿胀度抑制率从高至低依次为'当归饮子高剂量组
$8

!

%L

"当归饮子中剂量组
7$

!

"L

"当归饮子低剂

量组
95

!

#L

"氯雷他定组
98

!

%L

! 结论$当归饮子方能抑制小鼠耳廓肿胀反应"降低血清中
(J@

水平"对

气血两虚证小鼠迟发型超敏反应有一定抑制作用!

关键词$当归饮子$气血两虚证$迟发型变态反应
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A1R?2 J-1T`

$
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%

"#

%

3 &1A`,-?R XBQ/ Q/? A1R?2 J-1T`

!

,T-B.2? ^X?22BSJ 1_]B1T^2W R?.-?,^?R ,SR ^?-

"

TA (J@ 2?]?2 X,^ 1_]B1T^2W -?RT.?R BS Q/? % R1^? EU J-1T`^

$

H O"

%

"7

!

H O"

%

"#

%

3 +?,SX/B2?

!

Q/? ,T-B.2?

^X?22BSJ R?J-?? X,^ ^T`?-B1- BS /BJ/ ,SR ABRR2? R1^? EU J-1T`^ Q1 Q/,Q BS Q/? 21-,Q,RBS? J-1T`

$

H O

"

%

"7

%

3 )/? BS/B_BQB1S -,QB1 1P ,T-B.2? ^X?22BSJ X,^ ^?DT?S.?R P-1A /BJ/ Q1 21X ,^ $8

%

%L BS Q/? /BJ/ R1^?

EU J-1T`

!

7$

%

"L BS Q/? ABRR2? R1^? EU J-1T`

!

95

%

#L BS Q/? 21X R1^? EU J-1T`

!

98

%

%L BS Q/? 21-,Q,RBS?

J-1T`3 &1S.2T^B1S^

$

EU .1T2R BS/B_BQ ,T-B.2? ^X?22BSJ ,SR 21X?- ^?-TA (J@ 2?]?23 (Q ,2^1 .1T2R BS/B_BQ R?

"

2,W?R ,22?-JB. -?,.QB1S BS A1R?2 AB.? XBQ/ YME: Q1 ^1A? ?cQ?SQ3

I@U*FaE:

$

E,SJJTB UBSVB

&

DB

"

_211R R?PB.B?S.W ^WSR-1A?

&

R?2,W?R ,22?-JW

$$荨麻疹是世界范围内广泛存在的一种自身免疫性

皮肤病!临床表现以皮肤'黏膜的局限性潮红斑及风团

为主!且常有明显瘙痒( 荨麻疹发病机制主要有免疫

性和非免疫性两种)

#

*

( 荨麻疹发病机制与免疫关系

密切!主要涉及到变应原血清
(J@

'炎症细胞等( 本研

究拟以当归饮子方对气血两虚型小鼠耳廓迟发型超敏

反应 $

R?2,W?R QW`? /W`?-^?S^BQB]BQW

!

E)=

%的影

响!为临床治疗慢性荨麻疹提供药理学依据(

材料与方法

#

$动物$

:H>

级
I+

小鼠!雌雄各半!

95

只!体

重
#5 d!! J

!成都达硕生物科技有限公司!合格证号#

:&[I

$

###

%

!""5

#

!9

(

!

$药物$当归饮子组成为#当归'川芎'生地'黄

芪'鸡血藤'白芍各
#7 J

!僵蚕'刺蒺藜'制首乌'蝉蜕各

6 J

!另加地肤子
#! J

!防风
#5 J

( 药材取
%

倍水用砂

锅煎
# d#

!

7 /

至
#

倍水!取出滤液后!加适量水复煎

"

!

7 /

后滤出!合并
!

次滤液!静置
$ /

!加热上清液浓

缩成
$ J

&

AN

的水煎剂待用( 氯雷他定片!

#" AJG

片!

江苏恒瑞制药股份有限公司!批号#

#"###6

( 将药片研

磨成粉末加入生理盐水配成
# AJGAN

溶液待用(

%

$试剂及仪器$利血平!成都科伦医药贸易公

司!批号#

!"#"###!

&乙酰苯肼!太极集团!批号#

!"##"!"5

&

!

!

9

#二 硝 基 氯 苯 $

RBSBQ-1./21-1

"

_?SV?S?

!

E4&M

%! 成都科龙化工试剂厂!批号#

#""6#"

&

(J@ @N(:<

试剂盒!

:BJA,

公司! 批号#

:!"##"#!#

( 电子天平!上海良平仪器仪表有限公

司!型号#

><#""9

&切片机!德国克林蓝公司!型号#徕

卡#

!"#7

&手术剪'镊'解剖板等(

9

$分组'造模及给药$将
9"

只
I+

小鼠采用随

机区组法将动物随机分为模型组'氯雷他定组'当归饮

子方高'中'低剂量组!每组
5

只( 造模过程为#腹侧皮

下注射
"

!

% ANGKJ

利血平溶液
#

次!

8

天致小鼠气

虚!同时!第
#

'

9

'

8

天按每只
$ AJ

注射
!L

乙酰苯肼

可致小鼠血虚)

!

*

( 另选
5

只相同标准的实验小鼠作

空白组( 在造模同时当归饮子方高'中'低剂量组给予

小鼠
$"

'

%"

'

#7 JGKJ

当归饮子加减方提取浓缩液$分

别相当于成人临床用量的
#!

'

$

'

%

倍%灌胃!氯雷他定

组小鼠给予
#

!

$$ AJGKJ

氯雷他定生理盐水溶液!模

型组和空白组小鼠给予等体积生理盐水灌胃( 各组动

物均连续灌胃给药或生理盐水
#!

天!每天
#

次!在造

模及给药过程中无小鼠死亡(

7

$

E)=

过程$将
7 AN

丙酮麻油溶液与
7" AJ

E4&M

混匀后形成
#L E4&M

溶液!密封( 使用时用

!7" !N

注射器取用( 连续给药
#

周后!除空白组外!

将各组小鼠腹部去毛!大小约
% .A

'

! .A

!均匀涂抹

#L E4&M

溶液进行致敏( 致敏后第
7

天将
E4&M

"

!

9 AN

涂于各组小鼠右耳正反两侧进行攻击!空白

组同样涂耳但未致敏(

$

$小鼠耳廓肿胀度及平均抑制率检测$攻击后

!9 /

后小鼠断颈处死!用直径
6 AA

的打孔器分别在

左右耳同一部位打下圆耳片!称重!根据左右耳片重量

计算肿胀度'抑制率( 肿胀度和炎症抑制百分率计算公

式#肿胀度
e

右耳重量#左耳重量&抑制率$

L

%

e

$正常

组肿胀度#给药组肿胀度%

G

正常组肿胀度'

#""L

(

8

$

(J@

水平检测$处死小鼠后眼眶取血
! AN

!分

离血清!采用双抗夹心
@N(:<

法测试血清中
(J@

含量(

5

$统计学方法$采用
:H:: #%

!

7

软件进行统

计分析!所有数据统计处理采
Q

检验!结果以
c

(

^

表

示!

H O"

!

"7

为差异有统计学意义(
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结$$果

#

$各组耳廓肿胀度及抑制率比较$表
#

%$与空

白组比较!模型组耳肿胀度明显增加$

H O"

!

"#

%&与模

型组比较!氯雷他定组及当归饮子
%

个剂量组耳肿胀

度均明显降低$

H O"

!

"#

%!同时当归饮子高'中剂量组

耳肿胀度降低优于氯雷他定组$

H O"

!

"7

%( 用药各组

耳廓肿胀度抑制率从高至低依次为#当归饮子高剂量

组
$8

!

%L

!当归饮子中剂量组
7$

!

"L

!当归饮子低剂

量组
95

!

#L

!氯雷他定组
98

!

%L

(

表
#

$各组耳廓肿胀度及
(J@

水平结果比较$$

c

(

^

%

组别
S

耳肿胀度$

AJ

%

(J@

$

SJGAN

%

空白
5 !

)

"8

(

"

)

!9

$

#

)

6%"#

(

"

)

!7!!

模型
5

#%

)

"!

(

"

)

7#

!

6

)

%#!8

(

"

)

%6"6

!

氯雷他定
5

$

)

57

(

"

)

9!

""

%

)

"#$5

(

"

)

!75$

""

当归饮子高剂量
5

9

)

#9

(

"

)

#"

""#

%

)

#8%#

(

"

)

!59#

""

当归饮子中剂量
5

7

)

6!

(

"

)

"8

""#

7

)

8!66

(

"

)

!8$6

"

当归饮子低剂量
5

$

)

87

(

"

)

#5

""

$

)

%85!

(

"

)

5677

"

$$注#与空白组比较!

!

H O "

!

"#

&与模型组比较!

"

H O "

!

"7

!

""

H O

"

!

"#

&与氯雷他定组比较!

#

H O"

!

"7

!

$各组
(J@

水平比较$表
#

%$与空白组比较!模

型组
(J@

水平明显升高$

H O"

!

"#

%&与模型组比较!氯

雷他定组及当归饮子
%

个剂量组
(J@

水平均有降低!

其中氯雷他定组和当归饮子高剂量组最明显 $

H O

"

!

"7

!

H O"

!

"#

%(

讨$$论

中医学将荨麻疹称为+瘾疹,!-证治准绳"风

门.

)

%

*中有记载# +夫邪热客于皮肤!遇风寒所伤则起瘾

疹!热多则色赤!风多则色白!甚者痒痛!搔之则成疮(,

归结起来!慢性荨麻疹的病因以风邪为主!可兼夹有寒'

湿'热邪!故临床常以皮肤瘙痒为主症( 病程日久!邪气

与卫气交争!+卫气出于中焦,!则不断损坏脾胃中焦之

气( 脾胃为后天之本!气血生化之源!脾胃已伤!则化源

不足!最终形成气血两虚( 气虚卫外不固!血虚不能濡

养肌肤!兼血虚生风!风邪逗留肌肤!而出现风团'瘙痒

等症( 因此!气血两虚是慢性荨麻疹转归过程中的关键

病机!随着病情发展!久病入络!则因虚成瘀&气血亏虚!

运行不畅!还可因虚成痰湿等而成虚实夹杂之证( 然而

气血两虚始终是慢性荨麻疹之根本病机(

当归饮子是出自明"王肯堂的-证治准绳.的方

剂!其中当归!川芎!白芍!生地活血养血'和血通络!营

血调和!滋阴以治久病伤津耗气!营卫不和之本!为君

药( 制首乌'鸡血藤益养血润燥!黄芪补气运血'托毒

外泄!为臣药!共助君药( 防风!地肤子疏风止痒!为臣

药( 白藜芦疏泄肝风( 僵蚕!蝉衣属虫类药!病久者以

其搜风入络'搜剔化瘀通络药( 全方系由四物汤和玉

屏风散化裁!以活血养血'祛风益气'养血润燥'搜剔化

瘀通络药物而成!故可治养血治血通络为主!有息风止

痒之功( 因此!后世医家多在原方基础随证加减治疗

各型荨麻疹)

9

*

(

荨麻疹的发病机制非常复杂!涉及到许多炎症细

胞'细胞因子和化学递质!它们互相牵制!互相影响!构

成一个复杂的免疫网络!其中心环节是肥大细胞和嗜

碱性粒细胞脱颗粒!释放组胺和其他炎性因子和介质!

引起一系列病理生理变化( 近年来!越来越多的实验

发现!无明显原因发作的慢性荨麻疹患者血清中
(N

"

9

水平明显高于正常!而
(>4

"

"

水平又较低)

7

*

( 这将人

们探索荨麻疹发病的视线从体液免疫异常拉向细胞免

疫的功能紊乱的研究中!而其中
)/#

'

)/!

细胞失衡的

学说得到众多学者的青睐)

$

*

( 尽管慢性荨麻疹发病

过程中出现的持续性炎症尚未完全明确机制!但本实

验结果证实了当归饮子可有效抑制致敏小鼠耳肿胀!

降低其血清中
(J@

水平( 同时!也有学者发现与当归

饮子可显著减少动物外周血嗜酸性粒细胞及血管壁组

织
(N

"

9

!升高
(>4

"

"

表达量)

!

*

!这表明当归饮子方对小

鼠耳廓迟发型变态反应具有明显的抑制作用!对临床

应用当归饮子加减方治疗气血两虚型荨麻疹提供了宝

贵依据( 而本实验所选取的模型为模拟
#

型过敏反

应!与慢性荨麻疹的实际发病表现及发病机制仍有少

部分差异!期望通过更多研究制定国际通用的慢性荨

麻疹动物模型(
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