
书书书

!!"#$$! 中国中西医结合杂志
!"#$

年
%

月第
$$

卷第
%

期
&'()*+

"

',-. !"#$

"

/0-1 $$

"

20

!

%

基金项目#国家自然科学基金资助项目 $

20

!

3#"%$#4"

%& 广东省自然科学基金资助项目 $

20

!

#"#5#"6"%"#""""6#

"

2017!"#!"#""#"5$8

%

作者单位#

#1

广州中医药大学第一临床医学院$广州
5#"6"5

%&

!1

广州中医药大学第一附属医院药学部$广州
5#"6"5

%

通讯作者#唐洪梅"

)9-

#

"!"

"

$4533%"3

"

:

#

;<=-

#

><?@A0?@;9=!"""B#4$1C0;

DE(

#

#"

!

%44#F&'(+

$

!"#$

$

"%

$

"863

肠激安胶囊对
(G7

#

D

模型大鼠脑肠轴中

2HI ;J2K

表达及
K&)L

含量的影响

房财富#

%唐洪梅!

%廖小红!

%何嘉仑!

%李得堂!

%丘振文!

摘要%目的%探讨肠激安胶囊对腹泻型肠易激综合征!

M=<NNA9< ON9M0;=?<?> =NN=><P-9 P0Q9- R.?

#

MN0;9

"

(G7

#

D

#大鼠下丘脑和结肠组织神经肽
I

!

?9,N0O9O>=M9 I

"

2HI

#

;J2K

表达和血清促肾上腺皮质

激素!

<MN9?0

#

C0N>=C0

#

>N0O=C A0N;0?9

"

K&)L

#含量的影响$ 方法%将
7D

大鼠随机分为正常组"模型组"

匹维溴铵组!

"

!

"#3 @FS@

#"肠激安胶囊高!

!

!

3#! @FS@

#%中!

#

!

6"4 @FS@

#%低!

"

!

%"$ @FS@

#剂量组"每组

3

只"模型组以及给药组采用母乳分离
T

醋酸刺激
T

四肢束缚法制备
(G7

#

D

大鼠模型"正常组和模型组给予

生理盐水"给药组灌胃
#6

天"采用
:U(7K

法检测各组大鼠血清
K&)L

含量"采用
J)

#

H&J

法检测各组大鼠

下丘脑及结肠组织
2HI ;J2K

表达$ 结果%与正常组比较"模型对照组大鼠血
K&)L

明显升高!

H V

"

!

"#

#"下丘脑%结肠组织
2HI ;J2K

表达明显降低!

H V"

!

"#

#&与模型组比较"肠激安胶囊高%中剂量组

及匹维溴胺组大鼠血
K&)L

明显降低!

H V"

!

"#

"

H V"

!

"5

#"匹维溴铵组和肠激安胶囊高%中%低剂量组下丘

脑%结肠组织
2HI ;J2K

表达上调!

H V"

!

"5

#$ 结论%肠激安胶囊对
(G7

#

D

大鼠脑肠轴异常有调节作用"

其作用机制可能是通过上调下丘脑和结肠组织
2HI ;J2K

表达和下调
LHK

轴中
K&)L

含量$

关键词%肠激安胶囊&腹泻型肠易激综合征&神经肽
I

&促肾上腺皮质激素&脑肠轴

:WW9C> 0W &A<?@X=

&

<? &<OR,-9 0? ;J2K :YON9RR=0?R 0W 2HI <?M K&)L &0?>9?>R =? GN<=?

#

Z,> KY=R

0W (G7

#

D +0M9- J<>R

%

[K2Z &<=

#

W,

#

"

)K2Z L0?@

#

;9=

!

"

U(KE \=<0

#

A0?@

!

"

L: '=<

#

-,?

!

"

U( D9

#

><?@

!

"

<?M ](^ _A9?

#

Q9?

!

%

# [=NR> &-=?=C<- &0--9@9

"

Z,<?@`A0, ^?=a9NR=>. 0W &A=?9R9 +9M=C=?9

"

Z,<?@`A0,

$

5#"6"5

%"

&A=?<

&

! HA<N;<C9,>=C<- &0--9@9

"

[=NR> KWW=-=<>9M L0RO=><- 0W Z,<?@`A0, ^?=a9NR=>. 0W &A=?9R9

+9M=C=?9

"

Z,<?@`A0,

$

5#"6"5

%"

&A=?<

KG7)JK&)

$

EPX9C>=a9

$

)0 9YO-0N9 >A9 9WW9C> 0W &A<?@X=

&

<? &<OR,-9

$

&K

%

0? ;J2K 9YON9RR=0?R 0W

?9,N0O9O>=M9 I

$

2HI

%

=? >A9 A.O0>A<-<;,R <?M C0-0? <?M R9N,; -9a9-R 0W <MN9?0

#

C0N>=C0

#

>N0O=C A0N;0?9

$

K&)L

%

=? N<>R 0W M=<NNA9< ON9M0;=?<?> =NN=><P-9 P0Q9- R.?MN0;9

$

(G7

#

D

%

;0M9- N<>R1+9>A0MR

$

)0><--. 63 7D

N<>R Q9N9 N<?M0;-. M=a=M9M =?>0 R=Y @N0,OR

"

=191

"

>A9 ?0N;<- C0?>N0- @N0,O

"

>A9 ;0M9- @N0,O

"

>A9 H=?<a9N=,;

GN0;=M9 @N0,O

$

HG

"

"

%

"#3 @FS@

%"

>A9 A=@A M0R9 &K @N0,O

$

!

%

3#! @FS@

%"

>A9 ;9M=,; M0R9 &K @N0,O

$

#

%

6"4 @FS@

%"

<?M >A9 -0Q M0R9 &K @N0,O

$

"

%

%"$ @FS@

%"

3 =? 9<CA @N0,O1 )A9 (G7

#

D N<> ;0M9- Q<R 9R><P-=RA9M

P. ,R=?@ R9O<N<>=0? 0W PN9<R> ;=-S T R>=;,-<>=0? 0W <C9>=C <C=M T C0?R>N<=?> 0W W0,N -=;PR1 20N;<- R<-=?9 Q<R

@=a9? >0 N<>R =? >A9 ?0N;<- C0?>N0- @N0,O <?M >A9 ;0M9- @N0,O1 K-- ;9M=C<>=0? -<R>9M W0N #6 R,CC9RR=a9 M<.R P.

@<R>N0@<a<@91 )A9 R9N,; C0?>9?> 0W K&)L Q<R M9>9C>9M P. 9?`.;9 -=?S9M =;;,?0R0NP9?> <RR<.

$

:U(7K

%

1 )A9

9YON9RR=0?R 0W 2HI ;J2K =? >A9 C0-0? <?M >A9 A.O0>A<-<;,R Q9N9 M9>9C>9M ,R=?@ N9<-

#

>=;9 W-,0N9RC9?C9

b,<?>=><>=a9 H&J1 J9R,->R

$

&0;O<N9M Q=>A >A9 ?0N;<- C0?>N0- @N0,O

"

>A9 R9N,; K&)L C0?>9?> R=@?=W=C<?>-. =?

#

CN9<R9M

$

H V"

%

"#

%"

>A9 2HI ;J2K 9YON9RR=0? =? >A9 C0-0? <?M >A9 A.O0>A<-<;,R 0Pa=0,R-. M9CN9<R9M

$

H V

"

%

"#

%

=? >A9 ;0M9- C0?>N0- @N0,O1 &0;O<N9M Q=>A >A9 ;0M9- @N0,O

"

>A9 R9N,; K&)L 0Pa=0,R-. M9CN9<R9M =? >A9

A=@A M0R9 &K @N0,O

"

>A9 ;9M=,; M0R9 &K @N0,O

"

<?M >A9 HG @N0,O

$

H V"

%

"#

"

H V"

%

"5

%

1 )A9 2HI ;J2K 9Y

#

ON9RR=0? =? >A9 C0-0? <?M >A9 A.O0>A<-<;,R Q9N9 0Pa=0,R-. ,O

#

N9@,-<>9M =? >A9 A=@A M0R9 &K @N0,O

"

>A9 ;9M=

#

,; M0R9 &K @N0,O

"

>A9 -0Q M0R9 &K @N0,O

"

<?M >A9 HG @N0,O

$

H V"

%

"5

%

1 &0?C-,R=0?R

$

&K C0,-M ;0M,-<>9

>A9 <P?0N;=>. 0W PN<=?

#

@,> <Y=R 0W (G7

#

D N<>R O0RR=P-. P. ,O

#

N9@,-<>=?@ 2HI ;J2K 9YON9RR=0?R =? >A9 A.O0>A<-

#
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<;,R <?M >A9 C0-0? <?M M0Q?

#

N9@,-<>=?@ >A9 K&)L C0?>9?> =? >A9 A.O0>A<-<;=C

#

O=>,=><N.

#

<MN9?<- <Y=R1

c:I*EJD7

$

&A<?@X=

&

<? &<OR,-9

&

M=<NNA9< ON9M0;=?<?> =NN=><P-9 P0Q9- R.?MN0;9

&

?9,N0O9O>=M9 I

&

<MN9?0

#

C0N>=C0

#

>N0O=C A0N;0?9

&

PN<=?

#

@,> <Y=R

%%腹泻型肠易激综合征$

M=<NNA9<

#

ON9M0;=?<?> =N

#

N=><P-9 P0Q9- R.?MN0;9

"

(G7

#

D

%临床上常以腹痛'

腹泻为主要症状"中医对于本病的认识多为肝郁脾虚'

肝失疏泄'脾气渐虚的疾病范畴(

#

)

* 国内外大多研究

表明"

(G7

#

D

患者多伴有心烦'焦虑'抑郁等植物神经

功能失调的症状" 发病易受精神等因素影响"这些症

状和中医的肝郁脾虚学说有着重要的联系"有相关研

究表明神经肽
I

$

?9,N0O9O>=M9 I

"

2HI

%作为一种脑

肠肽"在情感'焦虑'抑郁证模型中表达明显降低(

!

)

*

目前对于
(G7

#

D

的病理机制研究不断深入"脑肠轴异

常机制成为该病的一个重要的研究方向* 脑肠肽在脑

肠轴中起着重要的传递作用"本课题组前期研究表明

2HI

作为一种神经递质"在
(G7

#

D

脑肠轴异常的发病

机制中起着重要的作用(

$

)

*

肠激安胶囊是在肠激安方的基础上成功开发的医

院制剂"肠激安方是临床使用多年验方"由白芍'白术'

延胡索'柴胡等中药组成"主要用于治疗
(G7

#

D

"临床

疗效确切* 本课题组前期的药理药效实验也证实了肠

激安方具有较好的治疗效果(

6

)

"但是肠激安胶囊治疗

(G7

#

D

的分子机制尚不明确"其作用机制是否与调节

其脑肠轴异常功能相关+ 同时
(G7

#

D

患者多有心烦'

烦躁等应激症状"而有研究表明促肾上腺皮质激素

$

<MN9?0

#

C0N>=C0

#

>N0O=C

#

A0N;0?9

"

K&)L

%在应激模

型中表达量明显增高(

5

)

"

K&)L

在
(G7

#

D

中发挥怎样

的调节作用尚未见报道* 为此"本研究从分子水平对

肠激安胶囊作用于
(G7

#

D

模型大鼠下丘脑和结肠组

织中
2HI

基因的表达进行研究"同时采用
:U(7K

法

研究肠激安胶囊治疗
(G7

#

D

的内分泌调节机制"以探

讨肠激安胶囊影响
(G7

#

D

脑肠轴异常调节的机制*

材料与方法

#

%实验动物%

!

天龄
7H[

级
7D

大鼠
4"

只"雌

雄各半"体重
8

'

## @

* 由广东省医学实验动物中心

提供"实验动物中心动物合格证号#

""8$46$

*

!

%药物%肠激安胶囊$

"

!

65 @F

粒"每粒含生药

#

!

$"! @

"由白芍'延胡索'黄连'柴胡等组成"经提取'

浓缩和干燥等工艺后制得"由广东省中医研究所提供"

批号#

#""6"#

%* 匹维溴铵片$

5" ;@

"苏威制药有限

公司"批号#

4#8345

%*

$

%试剂及仪器%

)N=`0- J9<@9?>

$美国
(?a=>N0

#

@9?

公司%"

G=0

#

J<M =]

)+

5 +,->=C0-0N J9<-

#

>=;9

H&J

$美国
G=0

#

J<M

公司%"

G=0

#

J<M 7;<N>7O9C

)+

H-,R 7O9C>N0OA0>0;9>9N

$美国
G=0

#

J<M

公司%"

K-

#

OA<(;<@9N LH

凝胶成像系统$美国
HN0>9=?7=;O-9

公司%"

J9a9N>K=M

)+

[=NR> 7>N<?M CD2K 7.?>A9R=R

c=>

$美 国
[9N;9?><R

公 司 %"

+<Y=;<

)+

7IGJ

ZN99?F[-,0N9RC9=? bH&J +<R>9N +=Y

$美国
[9N

#

;9?><R

公司%"

K&)L

试剂盒$上海西唐生物科技有

限公司"批号#

####!!#

%*

6

%

(G7

#

D

模型制备%采用母乳分离
T

醋酸刺

激
T

四肢束缚法制作
(G7

#

D

大鼠模型(

4

)

*

4"

只乳鼠

出生后第
!

'

#6

天每天与母鼠隔离
$ A

"第
#5

'

!%

天

将石蜡油润滑后的输液导管经肝门插入
! C;

"注入

"

!

5d

醋酸
"

!

5 ;U

"注入
"

!

"3% ;0-FU

醋酸
"

!

! e

"

!

5 ;U

"醋酸量从出生
3

天为
"

!

! ;U

开始" 每隔

!

天增加
"

!

# ;U

"到出生
#6

天开始维持
"

!

5 ;U

* 本

实验造模成功的大鼠为
63

只"其中
3

只乳鼠被母鼠

所吃"

6

只乳鼠在造模中死亡"造模成功率为
3"d

*

5

%动物分组及干预方法%造模成功后"将模型

大鼠随机分成模型组"匹维溴铵组"肠激安胶囊高'

中'低剂量组"每组
3

只* 另设正常组
3

只* 各给药

组按
!" ;UFS@

灌胃给药"给药剂量为#匹维溴铵组

$

"

!

"#3 @FS@

%"肠激安胶囊高剂量组$

!1 3#! @FS@

"相

当于临床人用药剂量
!

倍%"肠激安胶囊中剂量组

$

#16"4 @FS@

%"肠激安胶囊低剂量组$

"

!

%"$ @FS@

%* 连

续干预
#6

天* 正常组乳鼠每天直肠内给予生理盐水

"

!

! e"

!

5 ;U

* 乳鼠离乳前与母鼠一起生活(

%

)

* 从
!%

天后的
!

周内" 不进行任何操作"正常饲养*

4

%检测指标及方法%干预结束后
!

天"采用眼眶

静脉丛采血
# ;U

"迅速取出大鼠下丘脑组织和一段

! C;

的结肠组织"液氮冷冻后置于 "

3"

(冰箱保存*

取血样用
:U(7K

法检测"按照试剂盒说明书步骤进行*

4

!

#

%

K&)L

含量%按照
:U(7K

试剂盒及所提供

的方法进行操作"检测血清
K&)L

含量*

4

!

!

%

2HI ;J2K

表达%采用
J)

#

H&J

法检测*

总
J2K

提取和
CD2K

合成#取冻存组织"加液氮研磨

后按每
#"" ;@

组织加入
# ;U )J(`0-

试剂"总
J2K

的提取按
)J(`0-

试剂说明书进行* 用琼脂糖凝胶电泳

检测总
J2K

的完整性"用紫外分光光度计检测总
J2K

的纯 度 和 含 量* 按 照 反 转 录 试 剂 盒 要 求" 用
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!

%

E-=@0

$

M)

%

#3

合成
CD2K

""

!"

(保存备用(

3

)

"引物由

上海生工公司合成* 引物序列如下"

2HI

#上游
5

&#

))&KZ&&K&&&ZKZK)

#

$

&"下游
5

&#

Z&))K)ZK&

#

&&Z&K&))K

#

$

&* 内参
#3 7

#上游
5

&#

&ZK&K&)K

#

&K)&KK)&

#

$

&"下游
5

&#

K)K&KK&ZK&KK&KKZ

#

$

&* 荧光定量
H&J

总反应体积
!5 !U

"反应体系为#

#!

!

5 !U 7IGJ ZN99?F[-,0N9RC9=? bH&J +<R>9N

+=Y

"前后引物各
# !U

"

# !U CD2K

"

8

!

5 !U MML

!

E

*

反应条件#

86

(

5 ;=?

&

86

(

$" R

"

55

(

6" R

"

%!

(

5" R

" 共
$5

个循环&最后
%!

(

% ;=?

结束反

应"反应产物通过熔解曲线进行特异性分析*

%

%统计学方法%采用
7H77 #5

!

"

统计软件进行

统计分析" 实验资料结果用
Y

)

R

表示* 组间比较方差

齐用
E?9

#

*<. K2E/K

法"两两比较方差齐用
U7D

法"

H V"

!

"5

为差异有统计学意义*

结%%果

#

%各组大鼠一般状态比较%正常组大鼠毛发有

光泽"饮食正常"活动如常"反应机警&模型组大鼠精神

较萎靡"毛发无光泽"饮食减少"活动量减弱"大便不成

形"有不同程度的腹泻* 匹维溴铵组和肠激胶囊安高'

中'低剂量组大鼠毛发有光泽"饮食和活动量相对于模

型组增加"腹泻症状改善明显* 各组干预期间均无大

鼠死亡*

!

%各组血清
K&)L

含量比较$表
#

%%与正常组

比较"模型组大鼠血
K&)L

升高$

H V"

!

"#

%&与模型组

比较"肠激安胶囊高'中剂量组及匹维溴胺组大鼠血

K&)L

降低$

H V"

!

"#

%* 肠激安胶囊低剂量组与模型

组比较"差异无统计学意义$

H f"

!

"5

%*

表
#

$各组血清
K&)L

含量比较%$

Y

)

R

%

组别
?

剂量$

@FS@

%

K&)L

$

O@F;U

%

正常
3

,

8

$

!

)

"

$

6

!

模型
3

,

#!

$

$

)

"

$

3

匹维溴胺
3 "

$

"#3

#"

$

#

)

#

$

#

!

肠激安胶囊高剂量
3 !

$

3#!

8

$

8

)

"

$

3

!

%%%%%中剂量
3 #

$

6"4

#"

$

8

)

#

$

#

!

%%%%%低剂量
3 "

$

%"$ ##

$

5

)

"

$

8

%%注#与模型组比较"

!

H V "

$

"#

$

%

J)

#

H&J

产物特异性分析$图
#

%%

2HI

目的

%%注#

K

为
#37

基因熔解曲线&

G

为
2HI

基因溶解曲线

图
#

$

J)

#

H&J

产物特异性分析
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!

%

!!&($$!

基因和
#37

内参基因
H&J

产物经琼脂糖凝胶电泳证

实为单一目的条带* 熔解曲线分析显示
2HI

和
#3 7

的基因
H&J

产物的熔解曲线峰值分别为
3#

!

5

'

34

!

"

("熔解曲线为单一锐利主峰"说明产物中无非

特异性扩增及引物二聚体*

6

%各组下丘脑'结肠组织
2HI ;J2K

水平比较

$表
!

%%与正常组比较"模型组下丘脑'结肠组织

2HI ;J2K

表达明显降低$

H V "

!

"#

%&与模型组比

较"匹维溴铵组和肠激安胶囊高'中'低剂量组下丘脑'

结肠组织组织
2HI ;J2K

表达上调$

H V"

!

"5

"

H V

"

!

"#

%*

表
!

$各组下丘脑'结肠组织
2HI ;J2K

水平比较%$

Y

)

R

%

组别
?

剂量

$

@FS@

%

下丘脑
2HI

;J2K

结肠
2HI

;J2K

正常
3

,

#

$

"5

)

"

$

"4

!!

#

$

"#

)

"

$

"4

!!

模型
3

,

"

$

$3

)

"

$

"6 "

$

64

)

"

$

"%

匹维溴胺
3 "

$

"#3

"

$

3$

)

"

$

"4

!!

"

$

%5

)

"

$

"5

!!

肠激安胶囊高剂量
3 !

$

3#!

"

$

4!

)

"

$

"3

!!

"

$

43

)

"

$

"3

!!

%%%%%中剂量
3 #

$

6"4

"

$

45

)

"

$

"8

!!

"

$

58

)

"

$

#"

!

%%%%%低剂量
3 "

$

%"$

"

$

5#

)

"

$

#"

!

"

$

5#

)

"

$

"%

!

%%注#与模型组比较"

!

H V"

$

"5

"

!!

H V "

$

"#

讨%%论

目前对
(G7

#

D

的病理机制尚不明确"脑肠轴异常

可能是导致
(G7

#

D

患者对各种应激的运动反应增强

和内脏敏感性增加的主要因素"是
(G7

#

D

病理生理机

制的共同通路(

8

"

#"

)

* 脑,肠之间的联系可能是通过分

泌一些神经递质" 在中枢神经系统$

C9?>N<- ?9Na0,R

R.R>9;

"

&27

%与肠神经系统$

9?>9N=C ?9Na0,R R.R

#

>9;

"

:27

%以及胃肠道效应细胞间传递而实现" 这些

神经递质不但存在于
:27

也存在于
&27

" 称为脑肠

肽* 脑肠肽具有神经递质和胃肠激素双重功能"在调

节内脏感觉'分泌和运动中起着重要作用*

2HI

是由

$4

个氨基酸残基组成的多肽"广泛分布于哺乳动物

:27

和
&27

"可引起血管收缩"其含量与应激反应强

度有关* 本研究表明"

2HI

基因在
(G7

#

D

模型大鼠下

丘脑和结肠组织中表达相对于对照组明显降低"说明

2HI

作为一种重要的脑肠肽"在本病西医-脑肠轴异

常.学说中起着重要的传递作用"同时
2HI

也在一定

程度上反映了中医的肝郁(

##

)

"在本病肝郁脾虚的病机

中起着重要的作用"因此本病中医肝郁脾虚的病机与

西医脑肠轴异常学说之间存在着密切的相关性"

2HI

基因可能是中医和西医对于本病认识共同和客观的物

质基础* 国内学者霍清萍(

#!

)也提出"在
(G7

发病及病

因学'病变机制的本质认识上"中西医学表现出惊人的

吻合和统一"这一吻合和统一将重新诠释中医学肝郁

脾虚的病理机制*

匹维溴铵是胃肠道具有高度选择性解痉作用的钙

通道拮抗剂" 能直接作用于肠道平滑肌细胞的钙通

道"从而缓解肠道痉挛"恢复肠道正常功能* 国内外许

多临床研究表明匹维溴铵可显著减轻
(G7

患者的腹

痛"腹泻等症状(

#$

"

#5

)

* 肠激安胶囊作为本院成功开

发的医院制剂"临床用于治疗
(G7

#

D

效果明显(

#4

"

#%

)

*

主要由白芍'白术'延胡索'黄连'柴胡等药物组成* 李

瑜等(

#3

)研究发现芍药苷可通过降低肠道敏感性"改善

结肠电生理活动来治疗内脏高敏感性
(G7

模型大鼠*

白术内酯可降低大鼠离体回肠自发运动的收缩力"还

可降低回肠的发放频率"对乙酰胆碱$

KCA

%所致的大

鼠回肠的痉挛有明显的抑制作用(

#8

)

* 白术芍药散能

降低内脏敏感性"增加
(G7

模型大鼠血浆及结肠组织

2HI

的含量"减弱脊髓背角神经元兴奋性"能够提高

(G7

模型大鼠血浆及结肠黏膜
&ZJH

水平(

!"

)

*

本研究表明"在下丘脑组织中"肠激安胶囊高'中'

低剂量均能明显提高
2HI

基因的表达"在结肠组织

中"肠激安胶囊高'中剂量能明显提高
2HI ;J2K

表

达"低剂量组有提高趋势"但差异无统计学意义* 说明

中医学疏肝健脾止泻法治疗
(G7

#

D

的作用机制与调

节
2HI ;J2K

表达有着一定的关联* 其作用机制可

能是通过肠神经丛中
2HI

与肠黏膜下神经节中的周

围性胆碱乙酰转移酶$

&A0-=?9 <C9>.->N<?RW9N<R9

"

&AK)

%相结合而发挥作用" 或在中枢通过作用于海马

和下丘脑发挥拮抗应激'稳定情绪的作用(

!#

"

!!

)

*

(G7

#

D

患者在应激等刺激下容易发病和加重病

情" 而在应激反应中下丘脑,垂体,肾上腺$

LHK

%

轴起到了关键性的作用*

K&)L

作为
LHK

轴的产

物"由垂体前叶细胞分泌" 其合成和分泌受下丘脑

&JL

'肾上腺皮质激素以及加压素的调节"它在学习'

记忆'应激反应'保持内稳态的稳定和调控疼痛中发挥

重要作用(

!$

)

* 本研究表明"

(G7

#

D

模型组
K&)L

显

著升高"肠激安胶囊高'中剂量能够降低血清
K&)L

含量"肠激安胶囊治疗
(G7

#

D

的机制可能与下调
LHK

轴
K&)L

含量有关* 本研究主要研究了肠激安胶囊

作用于
(G7

#

D

模型脑肠轴的影响"但该药对
(G7

#

D

下

丘脑和结肠组织的有关蛋白作用机制还尚不明确"本

课题下一步将开展
(G7

#

D

模型组和肠激安胶囊组下

丘脑组织和结肠组织的差异蛋白研究"从而进一步明

确肠激安胶囊作用于
(G7

#

D

的分子机制*
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