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四逆汤方药对注射大剂量氢化考的松

大鼠血清 殆《子水平影响的初步观察
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临床上某些肿瘤
、

皮肤病
、

肾脏病以及器官移植

等常需长期大皿使用糖皮质激素 (以下简称激素)
。

由

于激素对免疫机能有多环节的抑制作角
,

使机体对致

病微生物的易感性增加
,

这是激素治疗的一大弊端
,

目前尚未获得满意解决
。

我们以前的研究表明
,

四逆

汤有提高正常大鼠血清 她G 水平的作用 ` ’ ) 。

本实验进

一步观察了四逆汤对注射大剂量氢化考的松大鼠 (以

下简称氢考大鼠 )血清 鲍G 水平的影响
,

以探讨用该

方药防治激素上述弊端的可能性
。

氢考组 ( 10 只大鼠 )
:

自来永灌胃加肌注氢考 ; 对照组

( 7 只大鼠 )
:

自来水灌胃加肌注生理盐水
。

各单味药

重 2的 克
,

加水 1。。o 毫升
,

文火煎至 2 00 毫升备用
。

在实验过程中
,

三组灌胃的单味药煎液和自来水量

肌注的氢考和生理盐水量
,

均与第一部分者相同
。

gI G 的分离
、

纯化
、

测定方法参见文献` 2 ,幻 。

一
、

材料与方法

纯种 S D 大鼠
,

雄性
,

体重 2的 、 3 00 克
,

普通饲

养
,

随机分组
。

1
.

四逆汤对氢考大鼠血清 I g G 水平的 影响
:
实

验分三组
。

四逆汤组 ( 9 只大鼠 )
:

四逆扬煎玉夜灌胃加

肌注氢考
,

氢考组 (l O只大鼠 )
。

今来水灌胃加肌注氢
考

;

对照组 ( : 只大鼠 )
:

自来水淮胃加肌 注 生理 盐

水
。

生药由我校第一附属 医院中药房提供
,

全方按附

子 :千姜 :甘草二 6 : 3 : 2 的 比例配制
,

以生 药 200 克
,

加水 10 00 毫升
,

文火煎至 2 00 毫升
,

备用
。

四逆扬组

第 1夭开始肌注氢考 1
.

5 毫克 / 1 0 0克体重 / 日
,

第 2

天至第 7 天在肌注氢考的同时
,

四逆汤煎液灌胃 0
.

5

毫升 / 1 0 0 克体重 / 日
。

氢考组第 1夭 至第 7 天肌注氢

考
,

剂量同四逆汤组
,

第 2天至第 7 天自来水 0
.

5 毫

升 / 1 0 0 克体艰 /日灌胃
。

对照组第 生夭至第
`

Z夭肌注

生理盐水
,

肌注毖与四逆汤沮和氮考组的拄药量词
,

第

2 天至第 了天自来水淤胃
,

其垫与氢考组者同八汉上三

组均于第 8 关断头取血
,

用以检测血清地G 水平
。

2
,

l现逆汤各单味药对氢考大鼠血清 魄吩的影响
:

实验分五组 附子红1 ( 9 只大鼠 )
:

附子煎浚溜胃加矶

注氢考 , 二

护妥组 ( 了只大以 )
:

千姜煎液灌胃加幼
』

注氨

考
;

一

甘草组 ( 了只大鼠 )
:

一

甘草煎液灌肠加肠L注氢考 ;

二
、

结果
厂

i. 四逆汤对氢考夫鼠血清玲 G 水平的影响
:
似

逆汤组 。 只大鼠的血清地G 平 均 含量 为
,
;

.

0。土 ,
,

洲

m g / m b
,

氢考组 10 只大鼠为 1
.

30 土 。
.

32 m盯m 卜 对

照组 了只大鼠为 2
.

60 上 0
.

60 切g / m l
。

经方差 分析组

间差异非常显著 ( P < O
,

0 1 )
。

为进一步明确余方的作

用及氢考组的模型效应
,

在上述检验的基础上进一步

分析各组之间的显著性
,

结果四逆汤组与氢考组相比

差异非常显著 ( P < 0
.

0 1 ) ; 四逆汤组与对照组相比差

异非常显著 ( P < 。
.

0 1 ) ; 对照组与氢考组相比差异非

常显著 ( P < 。
.

0 1 )
。

提示氢考组用药后血清地G水平有

显著下降
,

而四逆汤组不但显著高于氢考组也显著高

于对照组
。

2
.

四逆汤各单味药对氢考大鼠血清 gI G 水平 的

影响
:
附子组 9 只大鼠的血清 gI G 平均含量为 3

.

51土

0
.

56 执g /m l ; 千姜组 7 只大 鼠为 2
.

48 士 。
.

49 m g /m卜

廿草组 7只大鼠为 3
.

01 士 0
.

了s m g / m l
,

氢考组 10 只大

鼠为 1
.

3 0土 o
.

32 m g /m卜 对照组 7 只大 鼠为 2
.

60 上

。
.

6。 二 g / m l
。

经方差分析
,

组间差异非常显著 ( P <

。
.

01 )
。

其中附子组
、

干姜组
、

甘草组与氢考组相比

均有非常显著的差异 ( P < 0
.

01 )
; 附子组与对照组相

比差异非常显著 ( P < 0
.

0 1 ) ; 干姜组
、

甘草组与对照

组相比无明显差异 ( P > 0
.

0 5 )
。

以上结果表明
:

附子
,

干姜
,

廿草三药可显著提高大剂量氢考造成的 烤G 下

么
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降
,

附子甚至可以提离至正常水平以上
。

三
、

讨论

激素是常用的免疫抑制剂
,

对体波免磷有抑制作

用
,

可引起兔疫球蛋白合成减少
,

分解增加
,

导致血

清免疫球蛋白水平降低
。

本实验氢考组连续使用氢考

(剂量折算为 50 枯成人hjJ 量的盯倍 ) 7
_

天后
,

血清 gI 。

水平显奢下降 (P < 0
.

01)
,

也证明了这一点
。

而四逆汤

组在使用氢考的同时加用四遨扬灌服后
,

血清 gI G水

平没有下降
,

反而上升
,

不但显著高于氢考组
,

而且也

显著高于对照组 (P < 。
.

0 1 )
,

提示四逆汤不仅可以提

高正常大鼠血清 I g G水平 ( ” ,

而且也可提高注射大剂

量氢考的大鼠血清 lg G 水平
。

拿鲜骂器:燕麟:
围

,

与对服组相比无显著差异 ( P > .0 肠 ), 而附子则

可显著高于对脆组 ( P < 。
.

01 )
,

提示在本实验条件下

附子的作用比干姜
、

甘草更强
。

本实验还有一个值得

注忽的结果是甘 草的作用
。
在我们 以前 的研究 中发

现
,

甘草可显著抑制正常大鼠血清 l g G 水平
,

表现为

负性作用`” ,

而在本 实验条件下则表 现为提高血清

19 0 水平的正性作用
。

目前认为廿草对免疫的作用较

为复杂
,

既可增强也可抑制体波免疫
,

这与用药量
、

实

验条件及动物机能状态等因素有关
。

在本实验条件下

甘草组血假坛G 水平显著高于氢考组
,

机理 尚不清楚
,

可能是甘草酸通过与激素竞争靶细胞的受体蛋白而抑

制激素的作用
。

缭上所途
,

四逆扬可显奢提高氢考大鼠血清珑G

水平
,

组成四逆汤的各单味药
,

在本实验条件下对血

清 gI G 水平亦均表现为正性作用
。

上述方药确切的作

用机理
、

全方与单味药效之间的对比
,

以及四逆汤方

药在升高血清 I g G 永平的同时对激素的治疗性作用
,

如抗炎
、

抗过放等有何影响
,

尚待进一步研究
。

从本

实验所得结果来看
,

四逆汤方药初步具备防治激素疗

法弊端的可能性
。

我校生化教研室顾熊飞主任对本工作给予 热情支特和指

导
,

撇谢意
。 ,

参 考 文 献

〔 1 》 般胜利
,

等
.

申山医科犬学学报
,

19 扮乙 犷 3 .0
_

( 2 ) R F 施莱夫
,

等
·

分子生物学实用方法
、

人民卫坐出版
社

,
1 98 5 ; 6 8、 8 1

.

( 3 ) 中山大学生物系生化微坐物教研室编
.

生化技术导论
。

人民教育出版社
,

1 97 9 : 2 6 -0 么6七

一 、

认
一

乞
’

中 药 治 愈 扩 张 型 心 肌 病 1 例

中日友好医院中医心肾科 雷 龙 平

陈带
,

男 , 2 , 岁
,

千部
。

均 87 年 8 月 26
`

日人院
,

住院号 14 4 8。通
。

主诉心悸
、

胸闷
、

乏力 8 年
,

加剧 20 夭
,

曾口服

阿托品
、

地戈辛
、

丹参片
,

静注西地兰等药物
。

人院

时
诵

西悸力甸闷
* 动无甚

,

畏寒肢冷
,

面色少华
,

唇舌紫

像 脉缓弱不齐户。界位左腋前线第五肪间
,

心率 招

次份
,

心律不齐
,

心尖区收缩期吹风样杂音 11 级
。

拐 小时心电监测示
:

窦性静止
、

结性逸搏
、

伴阵发性

室上性心动过速卿~ 。次 / 24 小时 )
。

心电画示
:

异常

。么 左前束支半阻潘
、

左室面高电压
。

心胜三位象

录
:

左右室扩大
。

超声心动图加彩色多谱勒仪示
:
左

室童度护大 (舒张未助前后径 6 4毫来
,

J次缩末期前后

径 4 3毫米 )
,

右室中度扩大 (前后径 23 毫米 )
。

心导

宙雄查认为符合病态窦房绪缭合征
,

建议安装永久性

人工起搏器
。

诊断
:
扩张型心肌病

,

心胜扩大
,

快慢

综合征
,

心功能 H 级
。

辨证
:

心气〔阳) 虚
,

寮血阻络
,

治拟温阳翘脉定

悸
。

处方
:

锻龙骨
、

锻牡崛
、

鸡血藤
、

黄精各 20 克
,

丹参
、

黄茂各 1 2克
,

桂枝
、

炙甘草各 10 克
,

附片 6

克
。

每日 1剂
,

分两次温服 01 6剂后心电监测示
,

节

律转为窦性
,

心率 盯次份
, 自觉诸症减轻

。

遂守方

加重附片量至 10 克
。

服 2弓剂后心率改善不明显
,

故

重用温阳活血
,

养血益阴之品
:
丹参

、
`

鸡血藤各 3 0 克
,

黄茂 25克
,

.

附片 1 5 克
,

桂枝
、

构祀
、

炙廿草各 10

克
,

麻黄 。
兔 细辛 、 克

。
服 2 6剂后临床症状基本消

失
,

心界明显缩小
。

24 小时心电监测
: ,

乙率升至 60 ~

70 次 /分 ; 心电图示
:

窦性心律不齐 ; 超声心动图示
:

心内结构大致正常 (左室舒张末期前后径为 5 3毫米
,

收缩末期前后径 3 2 毫米
,

右室前后 径 为 20毫来 )
,

室壁运动良好
。

改用生脉饮加味方
,

一力后临宋治愈

出!完
。


