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小柴胡汤对Ｌｅｗｉｓ荷瘤小鼠抑瘤
及免疫功能影响的初步研究※

● 梁靓靓　殷东风　周立江

　　摘　要　目的：探讨小柴胡汤对Ｌｅｗｉｓ肺癌小鼠抑瘤及免疫功能的影响。方法：将荷瘤成功的小鼠
随机分四组：模型组（ＭＧ），小柴胡组（ＢＧ），参一组（ＳＧ）和顺铂组（ＤＧ），每组１０只；另取健康的１０只
小鼠组成空白组（ＣＧ）。各组分别给药１２天，观察其日常生活状况和肿瘤生长情况、对白细胞计数以及
脾脏指数和胸腺指数的影响。结果：（１）ＢＧ能改善 Ｌｅｗｉｓ小鼠一般状况，与 ＭＧ比，五分钟自主活动及
站立次数增加，差异显著（Ｐ＜０．０５）。（２）ＢＧ、ＳＧ和ＤＧ对肿瘤细胞的生长均有抑制作用，其抑瘤率分
别为２６．９８％，３０．９３％和７４．９０％。（３）ＢＧ可使荷瘤小鼠的脾脏指数降低并趋向正常，与ＣＧ比较无统
计学意义（Ｐ＞０．０５），对胸腺指数影响较小。（４）治疗前后 ＢＧ对白细胞计数无影响。结论：小柴胡汤
能改善荷瘤小鼠的生活状况，对Ｌｅｗｉｓ肺癌生长的抑制作用，与促进荷瘤小鼠免疫系统功能有关。
　　关键词　小柴胡汤　Ｌｅｗｉｓ肺癌　免疫功能

　　近年来，有实验表明小柴胡汤在治疗肿瘤方面有
一定的优势［１］，本文在前期研究基础上，探讨小柴胡

汤对Ｌｅｗｉｓ肺癌小鼠免疫功能的初步影响。

１　实验材料
１１　动物与瘤株　清洁级近交系 Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小鼠６０
只，均为雌性，１０周龄，体重１９～２１克，购于中国医学
科学院实验动物研究所，许可证编号：ＳＣＸＫ（京）２００４
－００１。Ｌｅｗｉｓ肺癌细胞株，由中国医科大学免疫实验
室提供。

１２　药物制备　小柴胡汤（柴胡２０ｇ、黄芩１５ｇ、人参
１０ｇ、半夏１５ｇ、炙甘草１０ｇ、生姜１０ｇ、大枣４枚），按照
中药常规煎法制成相当于生药１ｇ／ｍｌ的药液，存４℃
备用。参一胶囊（吉林亚泰制药公司），１０ｍｇ／粒，每
日给药前用蒸馏水配制成１ｍｇ／ｍｌ药液。注射用顺铂
（ＤＤＰ）（齐鲁制药公司），１０ｍｇ／支，每日给药前用生
理盐水配制成１ｍｇ／ｍｌ溶液。

１３　试剂与仪器　台盼蓝染色液，２０％乌拉坦注射
液，ＺＺ－６小鼠自主活动测试仪（成都泰盟公司），ＱＬ
－９０１漩涡混合器（海门其林贝尔公司），毛细管（华
西医科大学），全自动多物种五分类动物血液分析仪

（英国Ｄｒｅｗ公司），ＮＩＫＯＮ显微镜，电子天平等。

２　实验方法
２１　造模　无菌条件下，抽取接种Ｌｅｗｉｓ瘤株１０ｄ的
小鼠腹水，经生理盐水洗涤后，调整细胞浓度至约２×
１０６个／ｍｌ的瘤细胞悬液，台盼蓝染色观察记录活细
胞数（＞９５％）；在每只小鼠右腋窝皮下接种瘤细胞
０２ｍｌ，共接种４８只。
２２　分组及给药　接种５ｄ后，选取荷瘤成功的小鼠
４０只，随机分为模型组（ＭＧ）、小柴胡组（ＢＧ）、参一
组（ＳＧ）和顺铂组（ＤＧ），每组１０只，另取健康的１０只
小鼠组成空白组（ＣＧ）。根据人和鼠给药剂量换算公
式［２］：ｄＢ＝ｄＡ×ＲＢ／ＲＡ×（ＷＡ／ＷＢ）

１／３，计算出 ＢＧ组
予浓度为９０％的小柴胡汤，ＳＧ组予浓度为３０％的参
一胶囊溶液，ＭＧ组、ＣＧ组及ＤＧ组予生理盐水，每日
晨起空腹０４ｍｌ灌胃，连续１２ｄ；ＤＧ组予顺铂注射液，
其余组予生理盐水，隔日０１２ｍｌ腹腔注射，共３次。
停药后２４ｈ，放血法处死小鼠。
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２３　实验观察指标
２３１　生活状况评价　每日称小鼠体重，观察进食、
活动状态及死亡情况。实验结束前用小鼠自主活动

测试仪，检测荷瘤小鼠在五分钟内的活动和站立次

数。

２３２　计算抑瘤率　抑瘤率 ＝（模型组平均瘤重 －
实验组平均瘤重）／模型组平均瘤重×１００％。
２３３　外周血白细胞计数　给药前及给药后每三天
从眼眶取静脉血，检测白细胞计数。

２３４　计算胸腺、脾脏指数　免疫器官指数 ＝免疫
器官重（ｍｇ）／体重（ｇ）。
２４　统计学方法　实验数据以均数±标准差（ｘ±ｓ）
表示，数据处理用 ＳＰＳＳｌ００软件包，进行方差分析
（ＡＶＯＮＡ），Ｐ＜００５为差异具有显著性意义。

３　实验结果与分析
３１　小鼠的生活状况评价　给药１２ｄ后，顺铂组小鼠
死亡２只，其余组无死亡。顺铂组小鼠体重明显下降，
与模型组比差异显著（Ｐ＜００１），其余各荷瘤组体重均
有不同程度增加，但差异不显著（Ｐ＞００５）。见表１。

　　与模型组比，小柴胡组和参一组小鼠反应较灵敏，
毛色润泽，活动次数和饮食量均有增加；顺铂组小鼠反

应迟钝，毛色晦暗、稀疏，活动次数和饮食量明显减少。

实验结束前，记录各组小鼠五分钟自主活动及站立次

数，小柴胡组和参一组比模型组增加，差异有统计学

意义（Ｐ＜００５），但两组之间无明显差异（Ｐ＞００５）；
顺铂组比模型组明显减少（Ｐ＜００１）。见图１。
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３２　对Ｌｅｗｉｓ小鼠的抑瘤作用　从表１看出，治疗组
的瘤重均显著低于模型组，差异有统计学意义（Ｐ＜
００１），小柴胡和参一两组间无明显差异（Ｐ＞００５）。

表１　小柴胡汤对荷瘤小鼠的抑瘤作用（ｘ±ｓ）

组别
动物数量

始 末

给药前体重
（ｇ）

给药后体重
（ｇ）

瘤重
（ｇ）

抑瘤率
（％）

模型组 １０ １０ ２０．４５±０．５４ ２０．５３±０．４９ １．０１２±０．１２２ －
小柴胡组 １０ １０ ２０．５２±０．７１ ２０．９２±０．５５ ０．７３９±０．１２３★★ ２６．９８★★

参一组 １０ １０ ２０．３３±０．６０ ２１．１４±０．６４ ０．６９９±０．１７１★★ ３０．９３★★

顺铂组 １０ ８ ２０．４９±０．５３ １５．９１±０．８５★★ ０．２５４±０．１０６★★ ７４．９０★★

　　　注：与模型组比较，★★Ｐ＜００１。

３３　对 Ｌｅｗｉｓ小鼠免疫器官的影响　从表２的脾脏
指数可见，模型组升高，是空白组的１２１％，差异显著
（Ｐ＜００５）；小柴胡组与参一组介于空白组和模型组
之间，与空白组比较无统计学意义（Ｐ＞００５）；顺铂组

明显降低，是空白组的 ４１％，差异显著（Ｐ＜００１）。
胸腺指数显示，顺铂组是空白组的３２４％，明显降低
（Ｐ＜００１），其余荷瘤组均略下降，但与空白组无差异
（Ｐ＞００５）。

表１　小柴胡汤对荷瘤小鼠的抑瘤作用（ｘ±ｓ）

组别
动物数量

始 末

脾脏指数
（ｍｇ／ｇ）

比率
（％）

胸腺指数
（ｍｇ／ｇ）

比率
（％）

空白组 １０ １０ ４．４２±０．６９ １００ ０．１４５±０．０３１ １００
模型组 １０ １０ ５．３３±０．８０★ １２１ ０．１４１±０．０１８ ９７．２
小柴胡组 １０ １０ ４．９４±０．７３ １１２ ０．１３９±０．０４４ ９５．９
参一组 １０ １０ ５．０９±０．８４ １１５ ０．１４３±０．０３２ ９８．６
顺铂组 １０ ８ １．８１±０．２１★★ ４１ ０．０４７±０．０１３★★ ３２．４

　　 　　注：与模型组比较，★★Ｐ＜００１。
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３４　观察外周血白细胞计数　给药前后，各荷瘤组
白细胞计数均在正常范围，但给药后，顺铂组白细胞

计数明显降低，与模型组相比差异显著（Ｐ＜００１）；小
柴胡组和参一组与模型组比较无明显差异（Ｐ＞
００５）。见表３。

表３　给药前后Ｌｅｗｉｓ小鼠外周血白细胞计数（ｘ±ｓ）

组别
动物数量

始 末
给药前（ｋ／μｌ） 给药后（ｋ／μｌ）始

模型组 １０ １０ ４．１８±０．９４ ４．１１±０．９３

小柴胡组 １０ １０ ４．２８±０．９６ ４．４７±１．０５

参一组 １０ １０ ４．３５±０．７０ ４．６４±０．７１

顺铂组 １０ ８ ４．１９±０．７８ ２．１５±０．１７★★

　　注：与模型组比较，★★Ｐ＜００１；正常值：１８－１０７（ｋ／μｌ）。

４　讨论
小柴胡汤是《伤寒论》的著名代表方，有报道

称［３，４］用该方治疗肝癌、乳腺癌、宫颈癌、胰腺癌、胃癌

等等，取得很好的疗效。参一胶囊是国药准字号抗肿

瘤中成药，可提高机体的免疫功能，故选其作为阳性

对照药。

通过实验我们可以看出，小柴胡组能改善 Ｌｅｗｉｓ
小鼠的一般状况，与模型组比，五分钟自主活动及站

立次数增加，差异有统计学意义（Ｐ＜００５），顺铂组比
模型组明显减少（Ｐ＜００１）。小柴胡组、参一组和顺
铂组的瘤重均显著低于模型组，抑瘤率分别为

２６９８％，３０９３％，７４９０％，小柴胡和参一两组间无
明显差异（Ｐ＞００５）。由此可以得出，小柴胡汤可以
提高荷瘤小鼠的生存质量，对肺癌细胞的生长有抑制

作用。

机体的免疫功能状态与肿瘤的发生、发展及预

后有密切关系。一旦肿瘤发生，只有不断地调节免

疫，充分发挥机体自身抗肿瘤的能力，控制转移和

复发，使癌细胞逐渐向正常细胞发生逆转，肿瘤患

者才能逐渐走向康复［５］。免疫器官的脏器指数是

衡量机体免疫功能的初步指标。骨髓抑制及免疫

功能降低是化学抗肿瘤药物的主要副作用之

一［６］，说明其抗瘤疗效好的代价是在损伤整体的

基础上实现的。

本实验显示，给药后顺铂组白细胞计数明显降

低，与模型组相比差异有统计学意义（Ｐ＜００１）；小
柴胡组和参一组与模型组比较无明显差异（Ｐ＞
００５），说明小柴胡汤在抑瘤的同时，对荷瘤小鼠的
骨髓无抑制作用。小鼠荷瘤后出现免疫指标异常，

模型组表现为脾脏指数的升高，考虑这种情况的发

生可能与肿瘤的刺激引起反应性增生有关。小柴胡

组和参一组均可使荷瘤小鼠的脾脏指数降低并趋向

正常，与空白组比较无统计学意义（Ｐ＞００５）；顺铂
组明显降低，是空白组的 ４１％，差异显著（Ｐ＜
００１）。胸腺指数显示，顺铂组是空白组的３２４％，
明显降低（Ｐ＜００１），其余荷瘤组均略下降，但与空
白组无差异。实验结果证实，化疗药抗肿瘤的同时，

明显损害荷瘤小鼠的免疫器官，小柴胡汤对免疫器

官无损害作用，既能抑制肿瘤的生长，又能提高宿主

免疫功能，从而达到攻邪扶正之效。推测其抑瘤作

用可能与促进荷瘤小鼠免疫系统功能有关。目前随

着对肿瘤患者带瘤生存质量评价的重视，在临床治

疗中要兼顾杀灭癌细胞与维护宿主内环境平衡两方

面，使患者能够更好地带瘤生存，这也体现了中医药

治疗肿瘤的一个优势。
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