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!基础研究!

薯蓣丸联合龙血竭胶囊对
+IJ

转基因

!

型糖尿病小鼠创面愈合的影响

米$婷#

"

!

$喻$嵘#

$苏丽清#

$邹晓玲#

$刘$秀#

$吴勇军#

摘要$目的$通过薯蓣丸联合龙血竭胶囊对
+IJ

转基因
!

型糖尿病小鼠创面进行干预"探讨薯蓣丸

联合龙血竭胶囊对糖尿病创面愈合的影响# 方法$选取
<

周龄
+IJ

小鼠
<"

只"雌雄各半"按照小鼠的空

腹血糖情况及体重随机分为
;

组$模型组%薯蓣丸
K

龙血竭组&薯蓣丸提取液'

%:

!

! LGML

!

N

()%薯蓣丸组%

龙血竭组%二甲双胍组"每组
#9

只小鼠# 另设
#9

只
&;:GOP9

小鼠作为正常组# 制造全层皮肤缺损的创面

模型后分别给药
#8

天"观察空腹血糖%创面愈合率%病理形态结构%晚期糖基化终末产物'

QR=

(及
)

细胞亚

群'

&E%

K

%

&E8

K

%

&E<

K

%

&E8

K

G&E<

K

(含量# 结果$与模型组比较"给药
#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组%薯

蓣丸组%二甲双胍组空腹血糖降低'

S T"

!

"#

(*给药
%

%

:

%

#"

%

#8

天时各给药组创面愈合率升高'

S T"

!

"#

(#

与二甲双胍组比较"给药
%

%

:

%

#"

%

#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组创面愈合率升高'

S T"

!

"#

(# 给药
:

天后"薯

蓣丸
K

龙血竭组%薯蓣丸组%二甲双胍组%龙血竭组
U=

染色可见成纤维细胞"与模型组比较炎性细胞浸润减

少*给药
#8

天后"薯蓣丸
K

龙血竭组%薯蓣丸组%二甲双胍组%龙血竭组无明显炎性增生"炎症细胞较用药

:

天时明显减少# 与模型组比较"给药
:

天时二甲双胍组%薯蓣丸
K

龙血竭组%龙血竭组%薯蓣丸组
&E%

K

%

&E8

K百分比及
&E8

K

G&E<

K比值升高'

S T"

!

";

"

S T"

!

"#

("

&E<

K百分比降低'

S T"

!

"#

(*给药
#8

天时"

薯蓣丸
K

龙血竭组%龙血竭组及二甲双胍组
&E8

K

G&E<

K比值升高"薯蓣丸
K

龙血竭组%龙血竭组%薯蓣丸

组%二甲双胍组
&E%

K

%

&E8

K

%

&E<

K百分比降低'
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!
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"
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(# 结论$薯蓣丸联合龙血竭胶囊能

促进糖尿病创面愈合"其机制可能与降低血糖%

QR=

"提高机体细胞免疫以及改善炎症反应有关#

关键词$薯蓣丸* 龙血竭胶囊*
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$$近年以来因创面因素入院的患者中糖尿病患者占

据首位"已达
%9b

'

#

(

"创面愈合延迟甚至不愈合是导致

糖尿病患者致残或者截肢的主要原因) 目前关于糖尿

病创面的治疗是国内外创面研究的难题) 薯蓣丸出自

张仲景的*金匮要略!血痹虚劳病脉证并治第六+"以扶

正祛邪,益卫实表为治法"可提高机体的非特异性免疫

功能和细胞免疫功能'

!

"

;

(

) 现代研究表明"薯蓣丸组方

药物有降糖降脂作用"并可影响糖尿病发生发展过程中

的多种病理机制'

9

(

) 龙血竭具有散瘀止痛"止血生肌等

作用"主治跌打扭损,内伤瘀痛&外伤出血不止"具有促

进角质形成细胞的游走作用"促进表皮修复'

:

"

<

(

) 本研

究通过薯蓣丸联合龙血竭胶囊对创面进行干预"探讨薯

蓣丸联合龙血竭对糖尿病创面愈合的影响)

材料与方法

#

$动物$实验组为骨骼肌特异性胰岛素样生长

因子#

#

和胰岛素双受体功能缺失鼠$

+IJ

鼠%

<"

只"

雌雄各半"

#< c !" L

)

+IJ

鼠由美国国立卫生研究

院$

E26E6P-J4?/W

%提供的
+IJ

鼠$纯合子%经自然

交配后繁殖的子代用于实验观察) 对照组为
&;:G

OP9

小鼠
#9

只"雌雄各半"

#< c !" L

)

+IJ

鼠及

&;:GOP9

鼠提供及饲养场地均为湖南中医药大学

,Sd

级实验动物中心) 许可证号#

,Z^I

$湘%

!""$

"

"""#

"动物伦理批准编号$

746 !"#9"%"$

%) 饲养笼

具,垫料,饲料,饮水均按
,Sd

级实验动物的要求进行

制备与消毒)

!

$试剂及仪器$末端全血葡萄糖试剂条$美国

强生公司"批号#

%%:9;::

%&

QB/?

#

+4AY- &E8 S=

$

-O?4YD?-BD-

"批号#

="#""<

"

#9%<

"美国%&

QB/?

#

+4AY- &E% d()&

$

-O?4YD?-BD-
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=#9;$#

"

#"8

"美国%&

QB/?

#

+4AY- &E<> QS&

$

-O?4YD?-BD-

"

批号#

=":";;

"

#9%9

"美国%&

QR=

$

Q1D>0

"批号#

RJ%;;%9

"

#

"英国%&

#"b

水合氯醛溶液"

8b

多聚甲

醛$购自布兰哲生物公司%等) 强生稳豪倍易血糖测

试仪$美国强生公司%&

OE

流式仪$

OE QJ(Q !

"美

国%&光学显微镜$

O^8%

"日本
F5@0.AY

%&

7?M4B

数

码相机$

7?M4B E9"

"日本%)

%

$药物$薯蓣丸方由薯蓣
%" L

$当归
#" L

$桂

枝
#" L

$神曲$麸炒%

#" L

$生地黄
#" L

$大豆黄卷

#" L

$甘草
!< L

$人参
: L

$川芎
9 L

$白芍
9 L

$白

术$麸炒%

9 L

$麦冬
9 L

$杏仁$去皮,炒%

9 L

$阿胶

: L

$白蔹
! L

$防风
9 L

$干姜
% L

$桔梗
; L

$柴胡

; L

$茯苓
; L

"大枣
<" L

组成$汤剂制备#所有药物均

购自于湖南中医药大学第一附属医院药房) 中药汤剂

制备#经水煎煮
!

次"混合过滤后"浓缩制备成含药浓度

为
! L

生药
G0P

的药液"经灭菌后置于冰箱中
8

%保存

备用%) 龙血竭胶囊"

"

!

% LG

粒"云南云河药业股份有限

公司"批号#

#;"%";

&盐酸二甲双胍片"

"

!

!; LG

片"浙江

亚太药业股份有限公司"批号#

##9"$9#

$药物均购自湖

南中医院大学第一附属医院药房%)

8

$分组,造模及干预方法$根据本次实验要求"

选取
<

周龄
+IJ

小鼠
<"

只"雌雄各半"按照小鼠的
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空腹血糖情况及体重分为
;

组#模型组,薯蓣丸
K

龙血

竭组,薯蓣丸组,龙血竭组,二甲双胍组"每组
#9

只) 另

设
#9

只
&;:GOP9

小鼠作为正常组)

+IJ

小鼠组与

&;:GOP9

小鼠组以普通饲料喂养) 手术模型制备#用

#"b

的水合氯醛麻醉剂"以
"

!

"8 0PG#" L

的剂量给小

鼠腹腔注射麻醉剂"待小鼠完全麻醉后"剔除小鼠背部

周围的毛并消毒"在超净工作台中给小鼠施以创面制

备#利用
# D0

&

# D0

模板在小鼠背部标一记创面大

小"无菌手术剪剪除背部正中全层皮肤"制造全层皮肤

缺损的创面模型'

$

(

) 术后予无菌纱布包裹好小鼠并

放置独立笼中"造模过程中小鼠无死亡) 造模后次日

根据临床用量予以药物剂量换算"薯蓣丸
K

龙血竭组,

薯蓣丸组予以薯蓣丸提取液'

%:

!

! LG

$

ML

!

N

%(灌胃"

二甲双胍组予'

"

!

#< LG

$

ML

!

N

%(灌胃'

#"

(

"正常组,模

型组和龙血竭组每日灌服等量生理盐水"小鼠灌胃容

积为
"

!

8 0PG!" L

) 同时"薯蓣丸
K

龙血竭组,龙血

竭组用生理盐水棉球清洁创面"碘酒消毒后给予龙

血竭胶囊内容物加生理盐水配成
!"b

的混悬液外用

于创面$用药剂量参照*现代中药药理学+

'

#!

(

%"每天

换药
#

次&薯蓣丸组,二甲双胍组,正常组和模型组

用生理盐水棉球清洁创面"碘酒消毒"每天换药
#

次) 疗程共为
#8

天)

;

$动物处理方法$于创面制备后第
:

,

#8

天"于

灌胃
"

!

; W

后每组根据随机数字表法取
<

只以心脏采

血处死小鼠留取血样
"

!

: c # 0P

"并在距离创缘

; 00

的范围内切取标本"分别置
=.

管中"于多聚甲

醛中保存备用)

9

$检测指标及方法

9

!

#

$血糖检测$给药前及给药后
:

,

#8

天测量

小鼠空腹血糖) 禁食不禁水
< W

后"尾静脉采血"电化

学法血糖仪检测)

9

!

!

$创面愈合率$计算给药后
%

,

:

,

#"

,

#8

天创

面愈合率"创面愈合过程中"因皮肤收缩"创面为不规

则形"采用
SW4/4YW4. && !"#;

软件计算创面面积"

创面愈合率$

b

%

e

$初始创面面积 "未愈合创面面

积%'初始创面面积&

#""b

)

9

!

%

$病理形态学检测$标本经甲醛溶液固定"

常规石蜡包埋,切片"行
U=

染色及免疫组化"光镜下

观察)

9

!

8

$免疫功能检测$采用流式细胞法检测血中

)

细胞亚群$

&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K

,

&E8

K

G&E<

K

%含

量) 采用免疫组化法检测创面标本中晚期糖基化终末

产物$

>N_>BD-N L5@D>/?4B -BN .24NAD/Y

"

QR=

%

:

$统计学方法$数据采用
,S,, !!

!

"

统计软

件处理"结果以
X

(

Y

表示) 多个总体均值比较"数据

满足正态性"采用单因素方差分析及单因素重复测量

方差分析&多个样本均数的两两比较"数据满足方差齐

性检验采用
P,E

检验&若不满足方差齐性检验采用

EABB-// )%

检验) 数据不满足正态性"采用非参数检

验) 以
S T"

!

";

为差异有统计学意义)

结$$果

#

$各组小鼠血糖水平比较$表
#

%$与正常组比

较"模型组给药前,给药
:

,

#8

天血糖明显升高$

S T

"

!

"#

%) 与模型组比较"薯蓣丸
K

龙血竭组,薯蓣丸

组,二甲双胍组血糖降低给药
:

,

#8

天后血糖降低

$

S T"

!

"#

%&与本组给药前比较"给药
:

天时正常对照

组,模型组及龙血竭组血糖升高 $

S T "

!

";

"

S T

"

!

"#

%"给药
#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组,薯蓣丸组,二

甲双胍组血糖降低$

S T"

!

"#

%)

表
#

#各组小鼠血糖的水平比较#$

0045GP

%

组别
B

给药前 给药
:

天 给药
#8

天

正常
< 8

)

#:

(

"

)

;"

;

)

%<

(

"

)

8<

!!

8

)

#:

(

"

)

;#

模型
<

$

)

#%

(

"

)

$;

"

#"

)

"9

(

"

)

:$

"!

$

)

"$

(

"

)

99

"

薯蓣丸
K

龙血竭
< $

)

""

(

"

)

98

$

)

#;

(

"

)

%#

#

<

)

":

(

"

)

%:

#!!

龙血竭
< $

)

"9

(

"

)

;"

$

)

9;

(

"

)

!$

!!

$

)

#8

(

"

)

%!

薯蓣丸
< $

)

"%

(

"

)

98

$

)

#9

(

"

)

8"

#

<

)

#;

(

"

)

;$

#!!

二甲双胍
< $

)

"#

(

"

)

9#

<

)

8$

(

"

)

88

#

9

)

<8

(

"

)

;%

#!!

$$注#与正常组比较"

f

S T"

!

"#

&与模型组比较"

#

S T"

!

"#

&与同组给药前比

较"

!

S T"

!

";

"

!!

S T"

!

"#

!

$各组小鼠创面愈合率比较$表
!

"图
#

%$与正

常组比较"模型组给药
%

,

:

,

#"

,

#8

天创面愈合率明显

下降$

S T"

!

"#

%) 与模型组比较"各给药组给药
%

,

:

,

#"

,

#8

天创面愈合率明显升高$

S T"

!

"#

%) 与二甲双

胍组比较"薯蓣丸
K

龙血竭组给药
%

天,薯蓣丸
K

龙血

竭组,薯蓣丸组及龙血竭组给药
:

,

#"

,

#8

天创面愈合

率明显升高$

S T "

!

";

"

S T "

!

"#

%&同时给药
%

,

:

天

时薯蓣丸
K

龙血竭组创面愈合率高于薯蓣丸组及龙血

竭组$

S T"

!

"#

%)

%

$各组小鼠病理形态结构比较$图
!

,

%

%$给药

:

天后各组均可见上皮炎性增生"血痂形成"炎性细胞

浸润) 模型组有大量的炎性细胞浸润&正常组可见较

多成纤维细胞&与模型组比较其余各组炎性细胞浸润

较少) 用药
#8

天后模型组部分上皮可见炎性增生"炎

性细胞堆积"纤维排列紊乱&正常组上皮无明显变薄"

纤维排列可&薯蓣丸
K

龙血竭组,薯蓣丸组,二甲双胍

组,龙血竭组无明显炎性增生"炎症细胞较用药
:

天时

明显减少&与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"薯蓣丸组,龙血

竭组炎症细胞较多)
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表
!

#各组小鼠不同时间创面愈合率的比较#$

b

"

X

(

Y

%

组别
B

给药
%

天 给药
:

天 给药
#"

天 给药
#8

天

正常
< 8$

)

%#

(

8

)

<8 9:

)

8%

(

;

)

9% $#

)

;#

(

9

)

%" $:

)

<;

(

#

)

$#

模型
<

8

)

%<

(

"

)

$<

"

!%

)

%<

(

%

)

9#

"

;:

)

"<

(

8

)

9#

"

99

)

"!

(

;

)

#;

"

薯蓣丸
K

龙血竭
<

#<

)

!%

(

8

)

<"

#!!
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)

!9

(

;

)

#%

#!!

<;

)

<9

(

8

)

8;

#!!
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)

!9

(
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)

$"

#!!

龙血竭
<

##

)

!9

(

%

)

#<

#$

89

)
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(

;

)
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#!!$

<!

)
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(

8

)

<$

#!

$9

)
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(

#

)
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薯蓣丸
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)
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(

#

)
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88

)

!;

(

%

)
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#!!$

<%

)

"9

(

%

)
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$8

)

9"

(

!

)

"8

#!!

二甲双胍
<

$

)

;:

(

!

)

8$

#

%9

)
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(

;

)

#<

#

:;

)

;9

(

9

)

8%

#

<$

)

8!

(

#

)
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#

$$注#与正常组比较"

f

S T"

!

"#

&与模型组比较"

#

S T"

!

"#

&与二甲双胍组比较"

!

S T"

!

";

"

!!

S T"

!

"#

&与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"

$

S T"

!

"#

$$注 #

Q

为正常组&

O

为模型组&

&

为薯蓣丸
K

龙血竭组&

E

为龙

血竭组&

=

为薯蓣丸组&

d

为二甲双胍组

图
#

#各组小鼠不同时间创面图

$$注 #

Q

为正常组&

O

为模型组&

&

为薯蓣丸
K

龙血竭组&

E

为龙血竭组&

=

为薯蓣丸组&

d

为二甲双胍组&箭头所指为典

型变化处&下图同

图
!

#各组小鼠给药
:

天时创面组织病理

$

U=

染色" &

8""

%

图
%

#各组小鼠给药
#8

天时创面组织病理

$

U=

染色" &

8""

%

8

$各组创面
QR=

结果比较$表
%

%$与正常组

比较"给药
:

,

#8

天模型组创面
QR=

增多 $

S T

"

!

"#

%) 与模型组比较"给药
:

,

#8

天薯蓣丸
K

龙血竭

组,薯蓣丸组,二甲双胍组创面
QR=

减少$

S T"

!

"#

%)

与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"给药后第
#8

天龙血竭组及

薯蓣丸组创面
QR=

增多$

S T "

!

";

"

S T "

!

"#

%) 与

给药
:

天比较"模型组及各给药组创面
QR=

增多$

S

T"

!

";

"

S T"

!

"#

%)

表
%

#各组创面
QR=

免疫组化图像分析结果比较

$

X

(

Y

%

组别
B

给药
:

天 给药
#8

天

正常
9 "

)

#9

(

"

)

"! "

)

#$

(

"

)

"8

模型
9

"

)

!!

(

"

)

"!

"

"

)

%$

(

"

)

"9

"%%

薯蓣丸
K

龙血竭
9

"

)

#:

(

"

)

"%

#

"

)

!8

(

"

)

";

#%

龙血竭
9

"

)

!#

(
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)

"#
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"

)
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(

"

)
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!!$%%

薯蓣丸
9

"

)

#<

(

"

)
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#

"

)
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(

"

)
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#!$$%%

二甲双胍
9

"

)

#:

(

"

)

"!

#

"

)

!%

(

"

)

"%

#%%

$$注#与正常组比较"

f

S T "

!

"#

&与模型组比较"

#

S T "

!

"#

&与二

甲双胍组比较"

!

S T"

!

";

"

!!

S T"

!

"#

&与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"

$

S T"

!

";

"

$$

S T"

!

"#

&与本组给药
:

天比较"

%

S T"

!

";

"

%%

S T"

!

"#

;

各组小鼠
)

细胞亚群$

&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K

,

&E8

K

G&E<

K

%含量比较$表
8

% 与正常组比较"给药

:

,

#8

天时模型组
&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K 百分比及

&E8

K

G&E<

K比值明显升高$

S T "

!

"#

%&与模型组比

较"给药
:

天时"二甲双胍组,薯蓣丸
K

龙血竭组,龙血
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K

,
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K百分比及
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X
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$$注#与正常对照组比较"

f

S T"

!
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&与模型组比较"

#
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!

";

"
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!
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&与二甲双胍组比较"

!
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!
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"

!!

S T"

!

"#

&与薯蓣丸
K

龙血竭

组比较"

$

S T"

!

"#

&与本组给药
:

天时比较"

%

S T"

!

";

"

%%

S T"

!

"#

竭组,薯蓣丸组
&E%

K

,

&E8

K百分比及
&E8

K

G&E<

K

比值升高$

S T "

!

"#

"

S T "

!

";

%"

&E<

K百分比降低

$

S T"

!

"#

%&给药
#8

天时"薯蓣丸
K

龙血竭组,龙血竭

组及二甲双胍组
&E8

K

G&E<

K比值升高"薯蓣丸
K

龙

血竭组,龙血竭组,薯蓣丸组,二甲双胍组
&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K百分比降低$

S T"

!

"#

"

S T"

!

";

%) 与

二甲双胍组比较"给药
:

天时薯蓣丸
K

龙血竭组,龙血

竭组,薯蓣丸组
&E8

K百分比及
&E8

K

G&E<

K比值升

高"

&E<

K百分比下降$

S T"

!
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"
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!

"#

%&给药
#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组
&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K百分比

下降"

&E8

K

G&E<

K比值升高 $

S T"

!

"#

%)与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"给药
#8

天时龙血竭组
&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K 百分比升高"

&E8

K

G&E<

K 比值降低 $

S T

"

!

"#

%"薯蓣丸组
&E<

K百分比升高"

&E8

K

G&E<

K比

值降低$

S T"

!

"#

%) 与本组给药
:

天时比较"给药
#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组,龙血竭组,薯蓣丸组
&E%

K

,

&E8

K百分比下降"薯蓣丸
K

龙血竭组
&E<

K百分比

下降"

&E8

K

G&E<

K比值升高"薯蓣丸组
&E<

K百分比

及
&E8

K

G&E<

K比值下降$

S T"

!

";

"

S T"

!

"#

%)

讨$$论

+IJ

小鼠是骨骼肌特异性胰岛素样生长因子#

#

和胰岛素双受体功能缺失鼠"利用组织特异性基因敲

除技术敲除
!

型糖尿病的侯选基因的转基因
!

型糖尿

病小鼠模型"该小鼠由喻嵘教授的国外合作者
E26E-

#

2-M P-J4?/W

与
E26'AB

#

P? P?A

提供)

+IJ

小鼠在出

生后
;

周左右即可表现为明显的肝脏,肌肉,脂肪组织

的胰岛素抵抗"胰岛
!

细胞功能紊乱"高血糖以及甘

油三酯,游离脂肪酸的脂代谢紊乱等"且
+IJ

小鼠具

有成模快,存活率高,应用简单的特点"是研究
!

型糖

尿病及其并发症的良好模型'

#!

(

) 模型组与正常组比

较创面愈合率低"血糖高$

S T"

!

"#

%"提示糖尿病创面

模型造模成功)

慢性皮肤溃疡主要病机为久病正虚"气血瘀滞"

营卫不畅"肌肤失养"复染邪毒所致) 本虚标实"内

先虚"瘀为本"腐为标"后外溃) 阙华发'

#%

(认为正虚

则无力推动血行"使气血运行稽迟"瘀血内生"或停

留于局部而为瘀&而气血瘀阻经络"可妨碍气血的运

行"阻碍气血生化之机"以致新血不生"正气无由恢

复"则正气耗损益剧) 虚,瘀二者两者互为因果"使

疮面难以得到精气津血的濡养滋润"修复不能进行"

如此"脓腐不尽"新肌不生"疮面久不愈合) 总之"糖

尿病溃疡病因比较复杂"先天禀赋不足,饮食不节"

嗜食肥甘厚味,情志失调,外伤等均可导致"本病的

基本病机为本虚标实"本虚以气血阴阳五脏之虚为

主"标实则为瘀血,湿热,气滞,浊毒等) 薯蓣丸以扶

正祛邪,益卫实表为治法&龙血竭具有散瘀止痛"止

血生肌等作用"主治跌打扭损,内伤瘀痛&外伤出血

不止"二药合用可补虚祛邪) 薯蓣丸具有降糖降脂

的作用"对胰岛素抵抗,氧化应激,慢性炎症,细胞凋

亡等与糖尿病及并发症相关的多种病理机制有影

响'

9

(

) 山药多糖,茯苓多糖具有有效调节糖尿病小

鼠糖脂代谢紊乱的作用"其中茯苓多糖具有促进淋

巴细胞增殖"调节细胞因子分泌"增强巨噬细胞吞噬

功能"从而增强免疫功能的作用'

9

"

#8

"

#;

(

) 龙血竭能

降低
&

反应蛋白水平"有效减轻糖尿病足溃疡疼痛"

促进破溃皮肤生长及创面愈合 '

#9

(

)

创面愈合包括炎症期,增殖期,塑型期"是一个复

杂的过程) 炎症反应是创面愈合的启始环节) 糖尿病

创面愈合过程中早期炎症反应低下"炎症持续时间较
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!"#$

年
$

月第
%$

卷第
$

期
&'()*+

"

,-./-01-2 !"#$

"

3456 %$

"

74

!

$

!!!!(#!

久'

#%

(

) 糖尿病大鼠与正常大鼠比较"糖尿病大鼠创面

内以中性粒细胞为主"巨噬细胞出现晚,数量少&降低

血糖,改善局部组织高糖环境可促进糖尿病创面愈

合'

#:

(

)

QR=

可抑制表皮角质形成细胞增殖"诱导皮

肤成纤维细胞凋亡"是导致创面难以愈合的重要机制

之一 '

#<

(

) 付小兵'

#$

(认为糖尿病并发的免疫防御缺

陷造成细胞免疫反应和单核细胞功能下降导致糖尿病

创面易并发感染"是造成创面愈合迟缓重要原因)

!

型糖尿病患者高血糖状态时"

&E<

K 细胞升高"

&E8

K

G&E<

K细胞比值下降"机体免疫功能下降'

!"

(

)

&E<

K相对增多"对
&E8

K细胞的抑制作用增强"抑制

机体的免疫功能"导致机体容易并发感染) 本实验中"

模型组与各用药组比较创面愈合率降低"用药
#"

天

后正常组创面基本愈合"给药
#8

天后薯蓣丸
K

龙血

竭组,薯蓣丸组,龙血竭组与二甲双胍组比较创面愈合

率高) 模型组
:

天时
U=

染色可见较多炎性细胞浸

润"

#8

天时仍有较多炎症细胞"纤维排列紊乱) 药物

干预后"在
#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组,薯蓣丸组,龙

血竭组无明显炎性增生"炎症细胞较用药
:

天时明显

减少) 给药
:

,

#8

天时薯蓣丸
K

龙血竭组,薯蓣丸组,

二甲双胍组
QR=

较模型组降低) 给药
#8

天时与二

甲双胍组比较"薯蓣丸
K

龙血竭组
&E%

K

,

&E8

K

,

&E<

K百分比降低&与薯蓣丸
K

龙血竭组比较"龙血竭

组,薯蓣丸组
&E<

K百分比升高"

&E8G&E<

比值降低)

实验结果提示薯蓣丸
K

龙血竭可提高糖尿病小鼠的细

胞免疫"减轻创面愈合后期持续的炎症反应"减少创面

QR=

堆积) 薯蓣丸
K

龙血竭组与龙血竭组,薯蓣丸组

比较"其创面愈合率高"提示二药联用"更能促进糖尿

病创面愈合)

本研究发现薯蓣丸联合龙血竭胶囊能促进糖尿病

创面愈合"其机制可能与降低血糖,减少创面
QR=

堆

积,提高机体细胞免疫以及改善炎症反应有关)
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