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奇士乐对免疫性肝损伤小鼠的保护作用术 
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【摘要1 目的研究奇士乐对卡介苗联合脂多糖所致免疫性肝损伤小鼠的保护作用。方法 采用卡介苗2．5mg 

静脉注射致敏小鼠，第 10日给予脂多糖 7．51xg静脉注射，复制小鼠免疫性肝损伤模型，连续给药 10d。分光 

光度法测定血清中丙氨酸氨基转移酶(ALT)、天门冬酸氨基转移酶(AST)含量；HE染色法观测小鼠肝脏病理 

学变化；免疫组化技术观察肝组织肿瘤坏死因子(TNF—Ct)的表达情况。结果 奇士乐能降低免疫性肝损伤小 

鼠脾脏、肝脏指数和血清中 ALT、AST的含量；减轻肝组织病理损伤程度；抑制肝脏中TNF—Or．的表达。结论 

奇士乐对免疫性肝损伤小鼠具有保护作用。 
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【AbstractJ 0bjective：To study the protective effect of Qishile on immunological liver injury mice．Methods： 

Models were induced by injection of BCG and LPS in tail vein．After being given drug for 10 days，the ALT and the 

AST were assayed by spectrophotometry．The histopathologic changes of the hepatic tissues were observed by the HE 

stained method．The expressions of the TNF- in hepatic tissues were determined by the immunohistochemistry 

method．Results： Th e spleen index， the spleen index， the ALT level and the AST level were decreased by 

Q~hile．Moreover． the degree of the liver injury and the expression of the TNF· were also inhibited by 

Qishile．Conclusion：Qishile is a significantly protective drug in immunological liver injury mice． 
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奇士乐为中药复方制剂，主要含有人参、黄芪等 6味药物， 

其有效成分可通过抑制人免疫缺陷病毒 (HIV)、促进 T淋巴细 

胞转化、增加特异性细胞免疫功能等多环节、多途径对艾滋病患 

者发挥作用“I。在前期研究的基础上 1，为了进一步考察奇士乐 

对机体免疫功能的影响，本实验采用卡介苗联合脂多糖制备小 

鼠免疫性肝损伤模型，以观察奇士乐对其保护作用。 

1 材料与方法 

1．1 试药 奇士乐 (中国科学院昆明植物研究所提供)，呈淡 

黄色粉末状，以 0．5％CMC—Na配成混悬液，临用前超声助悬； 

联苯双酯(BP)，北京协和药厂；医用卡介苗(BCG)，卫生部上海 

生物制品研究所；脂多糖 (LPS)，美国 Sigma公司；AST、ALT试 

剂盒，南京建成生物工程研究所；兔抗鼠TNF一仅单克隆抗体、 

DAB显色试剂 ，武汉博士德生物工程有限公司。 
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1．2 动物 昆明种小鼠，体质量 (20．O0±2．oo)g，雄性，由安 

徽医科大学实验动物中心提供(皖动准字号02号)。动物饲养于 

无毒塑料盒中，每盒 5只，每日更换垫料 1次，自由摄食和饮水， 

保持室内温度 l8—22 ，相对湿度40％ ～60％，自然光照。 

1．3 仪器 JT12001电子天平，上海精天电子仪器厂；GL20A 

全自动高速冷冻离心机，湖南仪器仪表总厂离心机厂；722S分 

光光度计，上海精密科学仪器有限公司；XDS一1B电子显微镜， 

重庆光电仪器总公司。 

1．4 模型制备 将小鼠随机分为正常组、模型组及奇士乐 

高(1800rag／kg)、中(900mg／kg)、低(450mg／kg)剂量组、阳性药 

物组 (Bpl50mg／kg)，每组 15只。造模第 1日除正常组外，其余 

各组小鼠尾部静脉注射 BCG 2．5mg／0．2mL(约含 5×10’个活 

菌数)并灌胃相应药物，正常组及模型组灌胃等量溶剂，连续 

10d。第 10日，除正常组灌胃等量溶剂外，其余各组每只小鼠静 

脉注射 LPS 7．5~g／0．2mL。注射后禁食 16h，自小鼠后眼眶静脉 

丛采血，颈椎脱臼处死小鼠，称取脾脏、肝脏质量计算脏器指 

数。 

1．5 血清天门冬酸氨基转移酶 (AST)、丙氨酸氨基转移酶 

(ALT)含量测定 常规方法分离血清，按试剂盒说明进行操作。 

1．6 肝脏病理学检查及分级 【4 取肝右叶相同部位，大小约 
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与免疫功能密切相关。BCG可使多核中性粒细胞或巨噬细胞聚 

集于肝，继后用低剂量 LPS攻击 ，激发多核粒细胞或巨噬细 

胞，在致炎因子TNF、IL一1、IL一8等的作用下被激活致敏 ，释放 

对肝细胞有毒性作用的可溶性因子，造成免疫性肝损伤 。因 

此，用 BCG联合 LPS诱导小鼠产生免疫性肝损伤的动物模型 

是研究临床肝炎发病和治疗的较理想的模型 ，为药理研究中 

常用的方法 】。 

在肝内AIJT主要分布于细胞浆内，AST则主要分布于细胞 

浆和线粒体中。当肝脏出现脏器组织损伤或破坏、坏死时，酶从 

细胞内逸出进入血液，故血清中 ALT、AST活性明显增高。因此 

ALT联合 AST是肝炎活动的重要标志 1。本实验结果表明，奇士 

乐能降低免疫性肝损伤小鼠血清中 ALT、AST水平，且其各治疗 

组均可明显减轻肝脏炎症细胞浸润和坏死程度。提示奇士乐对 

BCG+LPS诱导的免疫性肝损伤小鼠有一定的保护。 

在肝损伤过程中，TNF— 是由肝枯否细胞释放的主要细 

胞因子，是细胞网络中介导肝损伤的终末递质，在肝损伤过程中 

起着重要作用 】。有研究表明⋯· 】，TNF—d的产生受 NF— 

KB的调控，而其释放增加又促进 IKB的磷酸化，使 NF—KB激 

活，延续炎症反应的复杂环路调节 ，导致最初的炎症信号不断放 

大。同时，TNF一 作为肝损伤的第一介质，其出现将引起 NO、 

IL一1、IL一6、IL一8、SIL一2R等的产生，并且 IL一1等亦有增强 

TNF— 的肝损伤作用，即使少量 TNF存在，宿主也可发生组织 

损伤。本实验结果表明奇士乐可抑制免疫性肝损伤小 鼠肝脏 

TNF— 表达，可能与其发挥保护作用有关。 
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【摘要】 目的 观察中药保留灌肠治疗急性胰腺炎(AP)的临床疗效。方法将6O例AP患者随机分为治疗组 

与对照组各 30例，均给与常规西医治疗，治疗组在此基础上加用中药保留灌肠治疗；比较两组发热、腹痛改 

善时间以及平均住院天数。结果 治疗组较对照组明显缩短发热、腹痛的时间以及住院日期。结论 中药保留 

灌肠联合西医治疗急性胰腺炎疗效显著。 

【关键词】 急性胰腺炎 中药保留灌肠 

我院消化科近年采用中药保留灌肠结联和西医治疗急性胰 

腺炎(AP)30例，其中重症急性胰腺炎(SAP)3例，并与单纯西医 

治疗对比。现将结果报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 选取 2006年 10月 一2008年 1O月我院消化 

科住院AP患者 60例，其中SAP 5例 ，男性 38例，女性 22例；胆 

囊炎、胆石症 28例；高脂血症、肥胖 12例；酗酒 、暴饮暴食 l5 

江苏省常州市武进中医医院(武进 213161) 
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例；特发性 5例；其中2次以上发病者 6例。随机分为治疗组与 

对照组各 3O例。两组年龄、性别、病情严重程度等差异无显著性 

(P>0．05)，具有可比性。 

1．2 治疗方法 两组均予常规西医治疗措施，包括禁食、胃肠 

减压、补液、维持水／电解质、酸碱平衡、应用抗生素控制感染、 

抑制胰酶活性、抑制胰腺分泌、质子泵抑制剂、营养支持等治 

疗。治疗组加用中药保留灌肠，基础方为生大黄20gO：~T)，芒 

硝 20g，黄芩 10g，厚朴 10g，丹参 20g，桃仁 10g，赤芍 10g，丹皮 
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