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摘要：目的　比较射干抗病毒口服液和射干抗病毒注射液的抗炎作用。方法　通过二甲苯致小鼠耳廓肿胀实验观察射干抗
病毒口服液及射干抗病毒注射液的抗炎作用。结果　口服液的高剂量组与注射液的中、高剂量组都可明显抑制二甲苯所致
小鼠耳肿胀度（与空白组比较，Ｐ＜０．０５，其中口服液高剂量组 Ｐ＝０．００６、注射液中剂量组 Ｐ＝０．００４、注射液高剂量组 Ｐ＝
０．０１０）。但射干抗病毒口服液和射干抗病毒注射液的抗炎作用差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。结论　射干抗病毒口服液及
射干抗病毒注射液均具有明显的抗炎作用，且口服液与注射液的抗炎作用差异不明显。
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　　中药注射剂射干抗病毒注射液因其明确的清
热解毒的作用在临床应用多年。虽然治疗效果明

显但因其易致敏［１３］，肌注疼痛等缺点，限制了该药

的应用。我院对射干抗病毒注射液的处方及工艺

进行了研究［４］，在此基础上结合临床需求将其开发

为口服剂型，拟研制成射干抗病毒口服液，具有口

服安全、经济实用等优点。本实验自２０１４年７—１２
月进行了射干抗病毒注射液与射干抗病毒口服液的

抗炎作用对比，目的为以后的临床实验提供依据。

１　材料与方法
１．１　材料与仪器
１．１．１　动物　ＳＰＦ级小鼠，体质量１８～２２ｇ，南京
江宁青龙山动物养殖场提供，动物合格证号：ＳＣＸＫ
（浙）２００８００３３。
１．１．２　试药　射干抗病毒注射液（西安高科陕西
金方药业公司，生产批号１２０６２１），浓度为２．４２５ｇ

（生药）／ｍＬ；射干抗病毒口服液（解放军东部战区
总医院自制，生产批号１３０１３１），浓度为０．６２５ｇ（生
药）／ｍＬ；阿司匹林［阿斯特拉（无锡）制药有限公
司，生产批号２０１２０１２２］；二甲苯（上海凌峰化学试
剂有限公司，生产批号０５０４０３），分析纯。
１．１．３　器材　ＹＳＤ４Ｇ型药理生理多用仪，安徽蚌
埠医学院无线电二厂；ＹＬＳＱ４型鼠耳打孔器，济南
益延科技发展有限公司；ＦＡ１１０４Ｎ型电子天平，上
海精密科学仪器有限公司。

１．２　实验方法
１．２．１　药物配制及给药方法　（１）射干抗病毒注
射液以生理盐水稀释，取原液的１／４浓度、１／２浓度
和原液分别作为低、中、高三种剂量的受试药。给

药方法为大腿外侧肌肉注射，每侧注射为０．０５ｍＬ／
１０ｇ即每只小鼠给药量为０．１ｍＬ／１０ｇ。（２）射干
抗病毒口服液同样采用以生理盐水稀释至１／４浓
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度、１／２浓度和原液分别作为低、中、高三种剂量的
受试药。给药方法为灌胃给药，每只小鼠按 ０．３９
ｍＬ／１０ｇ给药。（３）阿司匹林：每１ｇ用生理盐水配
制１９５ｍＬ，灌胃给药，剂量为０．２ｇ／ｋｇ，给药体积为
０．３９ｍＬ／１０ｇ。
１．２．２　小鼠耳肿胀实验［５７］　取 ＳＰＦ级 ＫＭ小鼠
８０只，体质量１８～２２ｇ，分８组，雌雄各半，每组１０
只。即空白对照组，阿司匹林组（０．２ｇ／ｋｇ），口服液
低（６．０９ｇ／ｋｇ）、中（１２．１８ｇ／ｋｇ）、高剂量组（２４．３６
ｇ／ｋｇ），注射液低（６．０６ｇ／ｋｇ）、中（１２．１２ｇ／ｋｇ）、高
剂量组（２４．２５ｇ／ｋｇ）。按照上述方法给药后 ３０
ｍｉｎ，利用微量注射器将０．０５ｍＬ二甲苯分别滴于
右耳两侧，保证所滴位置一致，左耳对照。３ｈ后将
小鼠脱颈椎处死，沿耳廓基线剪下连两耳，用直径９
ｍｍ的打孔器分别在左、右耳同一部位打下圆形耳
片，称重，求左右耳片重量之差作为肿胀度，与空白

对照组及阿司匹林组比较组间差异，并计算抑制

率。实验中充分保证动物福利、给予动物人道关

怀，动物处置也符合伦理学原则。

肿胀度（ｍｇ）＝右耳片重（ｍｇ）－左耳片重（ｍｇ）
抑制率（％）＝（对照组平均肿胀度－给药组平

均肿胀度）／对照组平均肿胀度×１００％
１．３　统计学方法　应用ＳＰＳＳ１７．０统计学软件进行
统计学分析。计量资料以ｘ±ｓ表示，对小鼠耳肿胀
度的组间比较采用单因素方差分析（ＯｎｅＷａｙＡＮＯ
ＶＡ）＋两两组间比较ＬＳＤ法。检验水准α＝０．０５。
２　结果

对试验资料进行单因素方差分析，与空白组比

较，口服液高剂量组和注射液中、高剂量组对小鼠

耳肿胀的抑制作用差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。
表明射干抗病毒口服液高剂量及注射液中、高剂量

都具有显著的抗炎作用。与阿司匹林组比较，除口

服液低剂量组差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）外，其他
组别差异无统计学意义。另外口服液与注射液相同

剂量（生药量）组之间两两比较也差异无统计学意

义。表明在相同剂量下比较，射干抗病毒口服液与注

射液抗炎作用差异无统计学意义。结果见表１、２。
３　讨论

在该处方中射干为君药，其具有清热解毒、利

咽消痰的功效。射干中的有效成分白射干素（ＤＩ），
鸢尾黄素（ＴＥ）和野鸢尾黄素（ＩＲＩ）均为射干药材中
的异黄酮苷元主要成分，具有抗炎、止咳、抗病毒的

药理活性［８］。金银花清热解毒、疏散风热。有广谱

抗菌、抗炎、解热、降低胆固醇等作用［９］；茵陈清利

湿热、利胆退黄；蒲公英清热解毒、消肿散结，利尿

表１　射干抗病毒口服液和射干抗病毒注射液
对小鼠耳肿胀的影响

组别
鼠数／
只

剂量／
（ｇ／ｋｇ）

肿胀度／
（ｍｇ，ｘ±ｓ）

抑制率／
％

Ⅰ：空白对照组 １０ — １３．００±６．５７ —

Ⅱ：阿司匹林组 １０ ０．２０ ６．３０±２．０６ｂ ５１．５４
Ⅲ：口服液低剂量组 １０ ６．０９ １２．００±４．８８ｃ ７．６９
Ⅳ：口服液中剂量组 １０ １２．１８ ９．６０±４．０６ ２６．１５
Ⅴ：口服液高剂量组 １０ ２４．３６ ７．５０±３．１７ｂ ４２．３１
Ⅵ：注射液低剂量组 １０ ６．０６ ９．４０±５．０２ ２７．６９
Ⅶ：注射液中剂量组 １０ １２．１２ ７．１０±４．０４ｂ ４５．３８
Ⅷ：注射液高剂量组 １０ ２４．２４ ７．８０±３．８２ａ ４０．００

　　注：与空白组比较，ａＰ＜０．０５，ｂＰ＜０．０１；与阿司匹林组比较，ｃＰ

＜０．０５

表２　各组组间比较Ｐ值

空白组与各组 Ⅰ比Ⅱ Ⅰ比Ⅲ Ⅰ比Ⅳ Ⅰ比Ⅴ Ⅰ比Ⅵ Ⅰ比Ⅶ Ⅰ比Ⅷ
组间比较Ｐ值 ０．００１ ０．６１２ ０．０８７ ０．００６ ０．０７０ ０．００４ ０．０１０

阿司匹林组与

　各组 Ⅱ比Ⅲ Ⅱ比Ⅳ Ⅱ比Ⅴ Ⅱ比Ⅵ Ⅱ比Ⅶ Ⅱ比Ⅷ

组间比较Ｐ值 ０．００５ ０．０９７ ０．５４２ ０．１１８ ０．６８４ ０．４４７

口服液与注射液

　相同剂量 Ⅲ比Ⅵ Ⅳ比Ⅶ Ⅴ比Ⅷ

组间比较Ｐ值 ０．１８９ ０．２０６ ０．８７９

　　注：Ⅰ：空白对照组；Ⅱ：阿司匹林组；Ⅲ：口服液低剂量组；Ⅳ：

口服液中剂量组；Ⅴ：口服液高剂量组；Ⅵ：注射液低剂量组；Ⅶ：注

射液中剂量组；Ⅷ：注射液高剂量组

通淋。也广泛用于急性上呼吸道感染、尿路感染等

各类感染及炎症；板蓝根清热解毒，凉血利咽。现

代药理研究证明，其抗炎、抗病毒作用明确可靠［１０］；

大青叶清热解毒，凉血消斑。用于温病高热，神昏，

发斑发疹，痄腮，喉痹，丹毒，痈肿；柴胡有疏散退

热、疏肝解郁、升举阳气的功效，用于外感发热、寒

热往来、疟疾、胸肋胀痛，柴胡具有广泛的研究基

础，药理试验也证明其有解热镇痛、抗炎的作用［１１］；

佩兰芳香化湿，醒脾开胃，发表解暑。

本文通过二甲苯致小鼠耳廓肿胀实验对射干

抗病毒口服液及注射液的抗炎作用进行比较，结果

表明，与空白对照组比较，阿司匹林组，口服液高剂

量组和注射液中、高剂量组对小鼠耳肿胀的抑制作

用均差异有统计学意义（Ｐ＜０．０１）。说明三者都具
有明确的抗炎作用，但与剂量相关。与阿司匹林组

比较的结果说明口服液低剂量的抗炎作用明显不

如阿司匹林，但其他剂量与阿司匹林比较结果差异

无统计学意义，尤其是高剂量组不管是注射液还是口

服液都与阿司匹林的抗炎作用大致相当。另外，口服

液与注射液相同剂量组比较也差异无统计学意义，表

明射干抗病毒口服液与注射液的抗炎作用相当。

实验结果显示虽然射干抗病毒口服液与射干

抗病毒注射液都具有明确的抗炎的作用，但呈一定
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