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敏康片抗炎消肿抗过敏实验研究※

□ 郑湘瑞 　姚　忆　倪红梅　贯　剑　指导：何裕民

（上海中医药大学　上海　２０１２０３）

　　关键词　敏康片　耳廓肿胀法　足跖浮肿法　大鼠同种被动皮肤过敏试验法 （ＰＣＡ）　实验研究

　　变态反应性鼻炎，简称变应性鼻炎 （ａｌｌｅｒｇｉｃｒｈｉ
ｎｉｔｉｓ），是耳鼻咽喉科最常见病症之一。该病以突然或
反复发作的鼻痒，喷嚏频频，清涕如水，鼻塞等症为

主要表现。我们根据中医体质学说，从调理和纠正过

敏体质着手，用扶正固本中药敏康片治疗变态反应性

鼻炎。本实验是敏康片抗炎消肿抗过敏实验研究。

１　材料与方法
１．１　材料　清洁级 Ｗｉｓｔｅｒ大鼠，雄性，清洁级昆明
种小鼠，雄性，（体重要求见各具体实验），上海中医

药大学动物实验中心提供，室温１８～２０℃，普通饲料
喂养，自由摄食饮水。

敏康片，０．４克／片，由上海民生中医药研究所提
供；辛芩冲剂 （无糖型颗粒），５克／包，上海中医药
大学制药厂生产，以上药物均用蒸馏水配成悬浮液，

４℃冰箱保存备用。

１．２　方法［１］　动物随机分为４组：空白对照组、辛
芩冲剂对照组、敏康片小剂量组、敏康片大剂量组；

每组动物数：小鼠各组１２只，大鼠各组８只。
各组药物混悬液终浓度为：敏康片小剂量 ０．１５

ｇ／ｍｌ，大剂量０．３ｇ／ｍｌ，辛芩冲剂０．３ｇ／ｍｌ。各药物
组每天按０．１ｍｌ／１００ｇ体重灌胃相应药物溶液，空白
组每天灌胃生理盐水１ｍｌ／１００ｇ体重。
１．２．１　小鼠耳廓肿胀法　２５～３０ｇ雄性昆明种小鼠，
给予药物７天，在乙醚麻醉下，将混合致炎液涂在小
鼠左耳前后两面，约涂０．１ｍｌ（致炎液中含２％巴豆
油、２０％无水乙醇、５％蒸馏水 和７３％乙醚），右耳
做对照；４ｈ后将小鼠断颈处死，沿耳廓基线剪下两
耳，用９ｍｍ直径打孔器分别在同一部位打下圆耳片，
用电子天平称重，检测耳廓肿胀程度。

１．２．２　大鼠足跖浮肿法　１２０～１５０ｇ健康 Ｗｉｓｔｅｒ大
鼠，给药７天后，在其后肢足跖皮下，注入０．１ｍｌ的
致炎剂 （鲜鸡蛋清），致炎浓度为１０％，分别于造模
前及注入后１５ｍｉｎ、３０ｍｉｎ、６０ｍｉｎ、１８０ｍｉｎ和３００ｍｉｎ
用容积测量法—毛细管放大法测量肿胀肢体厚度。
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１．２．３　抗过敏实验　大鼠同种被动皮肤过敏试验法
（ＰＣＡ）

以卵清蛋白制备大鼠抗血清，取 １３０ｇ～１５０ｇ同
种Ｗｉｓｔｅｒ大鼠，药物灌胃７天，于乙醚麻醉下剃去背
部毛，背中线两侧各２点注射抗血清０．１ｍｌ，４８小时
后进行抗原攻击，尾静脉注射１ｍｌ卵清蛋白伊文思蓝
溶液 （１％卵清蛋白与１％伊文思蓝等体积混合），３０
分钟后，断头处死动物，翻转背部皮肤，剪下蓝斑皮

肤，剪碎，置于６ｍｌ丙酮 －生理盐水 （７∶３）的带塞

离心管中，充分摇匀，浸泡４８小时，去上清液，以
６１０ｎｍ测定光密度。
１．３　统计学处理　所有数据输入 Ｅｘｃｅｌ表格，采用
单因素方差分析方法进行处理，采用ｔ检验

２　结　果
２．１　小鼠耳廓肿胀实验　敏康片小剂量组优于大剂
量组，两者较空白对照组有明显差异 （Ｐ＜０．０５），
但与辛芩冲剂组无显著性差异。

表１　各组对小鼠耳廓肿胀和抑制率的影响 （ｘ±Ｓ）

小鼠ｎ＝１２ 空白对照组 辛芩冲剂对照组 敏康片小剂量组 敏康片大剂量组

耳廓肿胀（％） １．７５±０．５３ １．５２±０．３９ １．２９±０．３７ １．４４±０．３６

（抑制率％） ７．６７ １８．８９ １７．１２

　　注：与空白对照组相比Ｐ＜０．０５。

２．２　大鼠足跖肿胀实验　敏康片小剂量组优于敏康片大剂量组和辛芩冲剂组，和空白对照组有明显差异。
表２　各组对大鼠足跖肿胀 （ｍｌ）（ｘ±Ｓ）

小鼠ｎ＝８ 空白对照组 辛芩冲剂对照组 敏康片小剂量组 敏康片大剂量组

造模前 １．０４±０．０６ １．０１±０．０４ １．０４±０．０７ １．０１±０．０７

１５分钟 １．７７±０．１４ １．６４±０．２１ １．５７±０．１９ １．６１±０．１１

３０分钟 ２．０３±０．２４ １．７８±０．２８ １．６８±０．２２ １．８２±０．２２

６０分钟 １．９３±０．２０ １．６９±０．２３ １．６５±０．１８ １．７０±０．２３

１８０分钟 １．７９±０．１９ １．６２±０．２０ １．５２±０．２６ １．６３±０．２０

３００分钟 １．７７±０．１８ １．５７±０．２１ １．４９±０．２２ １．６１±０．１７

　注：与空白对照组相比Ｐ＜０．０５。

２．３　大鼠ＰＣＡ实验　敏康片小剂量组优于敏康片大剂量组，两者较空白对照组有明显差异。
表３　各组对大鼠ＰＣＡ的影响 （ｘ±Ｓ）

小鼠ｎ＝８ 空白对照组 辛芩冲剂对照组 敏康片小剂量组 敏康片大剂量组

ＰＣＡ（ＯＤ值） １３８．７５±７４．１０ １２６±６４．９４ ７０．８８±３４．９４ ６９．３８±２９．７８

　注：与空白对照组相比Ｐ＜０．０５。

３　讨　论
变态反应性鼻炎属于Ⅰ型变态反应，是特异性个

体吸入致敏原后产生特异性抗体ＩｇＥ介导的鼻粘膜炎
症反应［２］。属于中医学 “鼻鼽”范畴。目前，现代

医学对于变态反应性鼻炎的防治原则主要有三大类，

首先，尽可能地找出变应原，使敏感者避免接触；其

次是免疫治疗 （脱敏治疗），调整机体的免疫状态，

降低机体的反应性；第三是针对症状进行药物防治，

常用药物有五大类：抗组胺药、减充血剂、抗胆碱药

物、肥大细胞膜稳定剂和鼻部类固醇。但临床疗效并

不满意。中医讲究从整体出发，辨证论治，调整人体
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脏腑、阴阳、气血的平衡。本病多属肺脾肾虚寒，又

感风寒或异气的本虚标实之症。

导师何裕民教授在多年临床实践的基础上，提出

病机之 “本”就是患者机体的体质因素，过敏本质

上是体质偏颇的问题，涉及多个脏腑和整体机能

（正气）状态；由于先天因素和后天环境交互作用是

形成 “过敏”体质的关键，故防治该病时，应涉及

环境纠治、症状控制和体质调整三大环节。而且这其

中，体质调整是最为核心的。本研究即根据这一理论

设想，抓住长期被忽视的体质调整这一环节，本着传

统医学所强调的治病求本、扶正与祛邪并重和因人

（体质）制宜等原则进行研究。

敏康片的主要成分为灵芝、冬虫夏草和白芷。灵

芝是补五脏之气，滋补强壮，扶正固本的珍贵药材，

《神农本草经》中记载其有益心气、增智慧、补精

气、坚筋骨、好颜色的功效， 《本草纲目》言其可

“疗虚劳”。现代药理实验证明，灵芝确有滋养强壮

作用。灵芝多糖能增强正常小鼠的细胞免疫和体液免

疫及非特异性免疫反应，还能拮抗免疫抑制剂、应激

等所致的免疫功能低下，使之恢复到正常或接近正常

水平［３］，灵芝提取物能够抑制卵清蛋白抗血清引起

的ＰＣＡ反应，还能抑制组胺、慢反应物质等炎性介
质，达到抗过敏的作用［４］。本实验中，用的主要是灵

芝水提取物，以灵芝多糖成份为主；多糖含量也是敏

康片的质量标准之一。冬虫夏草具有补肺益肾，助阳

填精及强壮滋补功效。《本草纲目拾遗》记载其 “保

肺气，实腠理”， “功与人参同”。现代药理研究表

明，人工虫草胞内及胞外多糖能显著地增加碳粒廓清

指数 Ｋ及吞噬指数 α，增强单核巨噬细胞的吞噬功
能，胞内多糖并能显著地增加小鼠耳肿胀度 ，增强

二硝基氟苯诱导的小鼠迟发型变态反应 ，提高溶血

素水平 ，提示人工虫草胞内多糖具有增强细胞免疫

和体液免疫的作用［５］。虫草还能显著增强小鼠常压、

低压耐缺氧能力，延长存活时间，并能延长饥渴小鼠

游泳时间，提高运动能力［６］。白芷有散风除湿，通

窍止痛，消肿排脓等功能。研究证实白芷可以拮抗组

胺，有抗过敏作用。

本实验证实敏康片具有抗炎消肿抗过敏功能。尤

以敏康片小剂量组最为有效。从而为治疗变应性鼻炎

提供了新的治疗思路。
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【海外中医】

英国研究证实针灸治疗作用

英国南安普敦大学和伦敦大学的研究人员日

前证实，针灸不仅有心理治疗作用，而且有实际

治疗作用。研究人员借助脑部扫描仪发现，针灸

可以触发实际控制疼痛的脑部活动。他们测试了

３组病人，并用扫描仪记录脑部的相应活动。对
第一组病人使用了一种粗针头，并让受试者知道

针头不会刺入皮肤，病人只有与触感相应的脑部

活动；对第二组病人也使用了不刺入皮肤的粗针

头，但让受试者 “感觉”针头刺入了皮肤，由

此反映为更多脑部活动以及有助于促进自然镇痛

的生理变化；对第三组病人真正采用针灸治疗，

扫描显示控制疼痛的脑部区域开始活动。研究人

员获得的结论说，针灸不只具有心理治疗作用，

而且有实际的治疗效果。他们认为，这一结果对

针灸疗法在西方国家的进一步传播可望起到推动

作用。


