
■背景资料
很多学者认为脾
虚与感染、遗传
易感染性、精神
心理障碍等因素
有关 ,  其病因尚
未完全阐明 ,  也
无确切的治疗方
法 ,  主要根据临
床表现实施对症
治疗 .  检测机体
胃肠激素水平的
改变 ,  可了解脾
虚 病 症 的 变 化 , 
具有重要的指导
意义.
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Abstract
AIM: To investigate the changes in levels 
of gastrin (GAS), cholecystokinin (CCK), 
somatostatin (SS) in serum and gastric tissue 
of spleen deficiency rats and the effect of 
traditional Chinese medicine intervention. 

METHODS: Thirty-six SD rats were randomly 
divided into three groups by random number 
table method. Twelve rats were fed distilled 
water as a control group, and 24 rats were used 
to induce spleen deficiency (chronic restraint 
stress + excess fatigue + eating disorders). 
Twelve spleen deficiency rats were used as 
an observation group, and the other 12 spleen 
deficiency rats fed Sijunzi decoction for 7 d as 
a treatment group. Levels of GAS, CCK, and 
SS in serum and gastric tissue were detected 
by ELISA. 

RESULTS: The levels of GAS, CCK, and 
SS in serum and GAS in gastric tissue were 
significantly lower in the observation group 
than in the control group, while CCK and 
SS in gastric tissue were significantly higher 
than those in the control group (P < 0.05). 
GAS, CCK, and SS in serum and GAS in 
gastric tissue were significantly higher in 
the treatment group than in the observation 
group, while CCK and SS in gastric tissue 
were significantly lower than those in the 
observation group (P < 0.05). 

CONCLUSION: Gastrointestinal hormones 
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■研发前沿
本研究通过不同
分组 ,  将大鼠分
为对照组、观察
组、治疗组, 实施
不同的处理方案, 
观察各组大鼠胃
肠激素指标的改
变情况, 分析胃肠
激素与脾虚的关
系, 但研究对象数
量较少, 仍需要进
一步扩大.

GAS, CCK, and SS in serum and gastric tissue 
of spleen deficiency rats show abnormal 
changes. Tradit ional Chinese medicine 
intervention can effectively correct abnormal 
fluctuations of GAS, CCK, and SS.

© 2015 Baishideng Publishing Group Inc. All rights 
reserved. 
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摘要
目的: 探讨脾虚大鼠血清及胃组织中胃泌素
(gastrin, GAS)、胆囊收缩素(cholecystokinin, 
CCK)、生长抑素(somatostatin, SS)变化及中
药干预效果. 

方法: 选取SD大鼠36只, 采用随机数字表法
分为3组, 12只大鼠灌服蒸馏水为对照组, 24
只大鼠制备脾虚模型(慢性束缚应激+过度
疲劳+饮食失调), 其中12只脾虚大鼠为观察
组, 12只脾虚大鼠给予四君子汤灌胃7 d为治
疗组, 采用酶联免疫分析法检测大鼠血清及
胃组织中胃肠激素GAS、CCK、SS水平. 

结果: 观察组大鼠血清中GAS水平、CCK水
平、SS水平、胃组织中GAS水平均明显低
于对照组, 而胃组织中CCK水平、SS水平
均明显高于对照组. 治疗组大鼠血清中GAS
水平、CCK水平、SS水平、胃组织中GAS
水平均明显高于观察组, 而胃组织中CCK水
平、SS水平均明显低于观察组. 差异均有统
计学意义(P <0.05). 

结论: 脾虚大鼠血清及胃组织中胃肠激素
GAS、CCK、SS均出现了异常变化, 中药干
预可有效纠正胃肠激素GAS、CCK、SS异
常波动. 

© 2015年版权归百世登出版集团有限公司所有. 
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核心提示: 脾虚是常见病症, 以吸收功能障碍

为主 ,  伴有不同程度的内分泌系统、神经系

统、运动功能、免疫功能紊乱, 机体营养状况

低下, 是一种多器官功能衰弱的综合病理性变

化. 脾虚大鼠血清及胃组织中胃肠激素胃泌素

(gastrin, GAS)、胆囊收缩素(cholecystokinin, 
CCK)、生长抑素(somatostatin, SS)均出现了异

常变化, 中药干预可有效纠正胃肠激素GAS、
CCK、SS异常波动. 
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0  引言

中医认为, 脾虚是常见病症, 以吸收功能障碍

为主, 伴有不同程度的内分泌系统、神经系

统、运动功能、免疫功能紊乱, 机体营养状况

低下, 是一种多器官功能衰弱的综合病理性变

化[1,2]. 脾虚发生后, 机体胃肠激素也会发生明

显改变[3,4], 这些常见激素包括胃泌素(gastrin, 
GAS)、胆囊收缩素(cholecystokinin, CCK)、
生长抑素(somatostatin, SS)等. 因而, 中药治疗

脾虚, 可对症入药, 此次研究选用了四君子汤. 
为了探讨脾虚大鼠血清及胃组织中胃肠激素

GAS、CCK、SS变化及中药干预效果, 此次

研究选取SD大鼠36只, 采用随机数字表法分

为3组, 12只空白对照, 12只脾虚模型, 12只脾

虚模型用中药治疗, 分别检测每只大鼠血清及

胃组织中胃肠激素GAS、CCK、SS水平, 现
报告如下. 

1  材料和方法

1.1 材料 SPF级SD♂大鼠36只, 3-4月龄, 体
质量216-274 g, 平均体质量为252.3 g±10.8 
g ,  购自广州医科大学实验动物中心 ,  动物

合格证号为0051622. 实验动物提前1 w k购
得, 每笼6只分养. GAS酶联免疫试剂盒(批号

CK-E90576R)、CCK酶联免疫试剂盒(批号

CK-E30403R)、SS酶联免疫试剂盒(批号CK-
E30378R)均购自GIBCO公司. BenchMark Plus
酶标仪购自美国BIO-RAD公司. DF110型电子

分析天平购自常熟市衡器厂. XYJ80-2型离心

机购自上海将来实验设备有限公司. HH-4数

■相关报道
陈 贤 坤 等 报 道 , 
强肌健力方能改
善和促进消化道
机 能 及 胃 肠 动
力学 ,  其作用机
制与调节胃泌素
(gastrin, GAS)和
胃动素(motilin, 
M T L )分泌水平
有关 .  但黄芪多
糖对GAS和MTL
分泌没有调节作
用 ,  需与方中其
他药物联合应用
方能显效 .  宋文
朗报道 ,  四君子
汤干预脾虚证慢
性胃炎合并胃动
力障碍的临床效
果显著.
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显恒温水浴箱购自江苏金坛市亿通电子有限

公司. KDC-2044低俗冷冻离心机购自武汉爱

斯佩科学仪器有限公司. 四君子汤配方中, 人
参、茯苓、白术、甘草等配比为3∶3∶3∶2, 
第1次用药时, 加10倍水量, 浸泡4 h, 行常规煎

煮2次, 40 min/次, 过滤后将滤液放置于70 ℃
-80 ℃水浴中进行浓缩, 让每mL药液中含生药

2 g, 然后冷却, 放置于4 ℃冰箱中贮存, 临用时

将其稀释到所需浓度, 每日灌胃生药量相当于

60 kg成人临床用药量5倍[5]. 
1.2 方法

1.2.1 分组及建模: SD大鼠36只采用随机数字

表法分为3组. 12只大鼠灌服蒸馏水为对照组, 
每日上下午灌服蒸馏水2 mL/次, 灌服3 wk. 余
24只大鼠制备脾虚模型, 方法为慢性束缚应激

+过度疲劳+饮食失调[6]. 实验前, 让建模大鼠

进行预游泳, 游泳时间在10-20 min, 适合于建

模, 在每日上午8点将建模大鼠束缚于盒中3 h, 
在每日下午2点将其放入盛有22 ℃±1 ℃温水

的塑料桶中游泳10 min, 实施隔日喂养, 隔日禁

食, 隔日给足食量, 连续喂养3 wk. 
1.2.2 喂养方式: 12只脾虚建模大鼠为观察组, 
12只脾虚大鼠给予四君子汤灌胃7 d为治疗组, 
每日上午灌服四君子汤1 mL/100 g体质量, 灌
胃容积为1 mL/100 g体质量. 对照组与观察组

大鼠于第3周末取材. 治疗组大鼠于第4周末

取材. 给予大鼠末次灌药后, 禁食24 h, 但不禁

水, 测体质量, 采血后, 行断头处死, 取待测胃

组织. 
1.2.3 检测指标: 血清测量: 取大鼠股动脉血4 
mL, 静置2 h, 2000 r/min离心10 min, 取上清, 
置于尖底管, 保存于4 ℃低温冰箱, 采用酶联免

疫分析法检测胃肠激素GAS、CCK、SS水平. 
胃组织测量: 将大鼠处死后, 快速取近胃小弯

胃组织, 称质量, 用眼科小刀快速剪碎, 置于离

心管中, 2000 r/min离心10 min, 取上清, 保存于

4 ℃低温冰箱, 采用酶联免疫分析法检测胃肠

激素GAS、CCK、SS水平. 
统计学处理 数据资料用SPSS16.0软件进

行统计学分析, 计量资料用mean±SD表示, 
采用t检验和F检验, 以P <0.05为差异有统计学

意义. 

2  结果

2.1 3组大鼠血清及胃组织中GAS水平比较 观

察组大鼠血清中GAS水平、胃组织中GAS水
平均明显低于对照组. 治疗组大鼠血清中GAS
水平、胃组织中GAS水平均明显高于观察组. 
差异均有统计学意义(P <0.05)(表1). 
2.2 3组大鼠血清及胃组织中CCK水平比较 观
察组大鼠血清中CCK水平明显低于对照组, 而
胃组织中CCK水平明显高于对照组. 治疗组大

鼠血清中CCK水平明显高于观察组, 而胃组织

中CCK水平明显低于观察组. 差异均有统计学

意义(P <0.05)(表2). 
2.3 3组大鼠血清及胃组织中SS水平比较 观察

组大鼠血清中SS水平明显低于对照组, 而胃

组织中SS水平明显高于对照组. 治疗组大鼠

血清中SS水平明显高于观察组, 而胃组织中

SS水平明显低于观察组. 差异均有统计学意义

(P <0.05)(表3). 

3  讨论

脾虚证是临床常见病症, 主要指脾气、脾阳或

脾阴不足所呈现之各种症候, 属脏腑辨证中常

见之证型, 是以消化系统为主的多器官功能紊

乱综合征[7,8]. 中医认为: 脾虚, 病苦泄注, 腹满, 
气逆, 霍乱, 呕吐, 黄疸, 心烦不得卧, 肠鸣. 若
虚则生寒, 令人心腹胀满, 水谷不消, 噫气吞酸, 
食辄呕吐, 霍乱泄利, 四肢沉重, 多思气结, 恶
闻人声. 脾虚证患者多伴有不同程度的内分泌

系统、神经系统、运动功能、免疫功能紊乱, 
机体营养状况低下, 机体胃肠激素也会发生明

显改变. 
胃肠激素是胃肠道和胰组织等处的细胞

释放出的生物活性物质, 不仅存在于胃肠道,还
存在于神经组织和胰腺内. 胃肠激素不仅有激

素作用, 还有神经递质和调质作用, 对于胃肠

道正常的生理功能具有重要的临床意义. GAS
是一种重要胃肠激素[9,10], 是由存在于胃幽门

部黏膜的G细胞分泌的, 进入血中再作用于胃, 
促进胃液分泌. 胃泌素也具有促进胃蛋白酶分

泌、胰液分泌、胆液分泌、胰岛素分泌等的

作用, 但效果不强. 胃泌素对胃肠运动具有中

度的刺激作用, 可明显提高幽门泵活动, 让幽

门进一步扩张而促使胃排空, 还能直接刺激机

体胃肠平滑肌的收缩作用. 
CCK又称缩胆囊素, 是由小肠黏膜I细胞

释放的一种肽类激素, 其主要作用是促进胰腺

腺泡分泌各种消化酶, 促胆囊收缩, 排出胆汁, 

■创新盘点
本研究通过不同
大鼠间分组比较, 
发现脾虚大鼠血
清 及 胃 组 织 中
胃肠激素GAS、
胆 囊 收 缩 素
(cholecystokinin, 
CCK)、生长抑素
(somatostatin, SS)
均出现了异常变
化 ,  中药干预可
有效纠正胃肠激
素GAS、CCK、
SS异常波动 ,  治
疗效果显著.

■应用要点
关键在于大鼠分
组与建模 ,  应用
药物治疗后 ,  大
鼠病症得到了有
效缓解 ,  认为中
药治疗有效 ,  具
有一定的临床指
导意义.
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兴奋胰酶分泌[11,12]. 胆囊收缩素在血中很快降

解, 其半衰期仅为3 min左右, 但其生物作用明

显, 可刺激胰酶分泌与合成, 增强胰碳酸氢盐

分泌, 刺激胆囊收缩与奥狄氏括约肌松弛, 还
可兴奋肝胆汁分泌, 调节小肠、结肠运动, 也
可作为饱感因素调节摄食. 胆囊收缩素还可作

用于迷走神经传入纤维, 通过迷走-迷走反射

刺激胰酶分泌, 通过激活磷脂酰基醇系统, 在
Ca2+介导下对胰腺起作用. CCK与胰泌素具有

协同作用. 
SS是存在于胃黏膜、胰岛、胃肠道神经、

垂体后叶和中枢神经系统中的肽激素, 可以抑

制生长激素、甲状腺刺激激素、胰岛素、胰

高血糖素的分泌, 可以抑制由试验餐和5肽胃泌

素刺激的胃酸分泌, 可抑制胃蛋白酶、胃泌素

的释放, 可以显著减少内脏血流, 降低门静脉压

力, 降低侧枝循环的血流和压力, 减少肝脏血流

量, 还可以减少胰腺的内外分泌以及胃小肠和

胆囊的分泌, 降低酶活性, 对胰腺细胞有保护作

用, 能抑制胰高血糖素的分泌, 并影响胃肠道吸

收和营养功能[13,14]. 
本次研究的结果表明, 观察组大鼠血清中

GAS水平、CCK水平、SS水平、胃组织中GAS

水平均明显低于对照组, 而胃组织中CCK水

平、SS水平均明显高于对照组. 说明脾虚大鼠

体内胃肠激素水平发生了显著改变, GAS水平

的显著降低会造成平滑肌松弛, 其张力和蠕动

能力也会明显下降, 延长了胃排空时间, 使得小

肠运动功能减弱, 造成胰腺外分泌功能障碍, 诱
发消化功能降低. 胃组织中SS水平显著升高, 会
对机体胃肠运动与胃肠激素的释放产生较强的

抑制效果, 而血液中SS水平则会出现快速下降. 
CCK是由内分泌细胞释放到血中的, 其变化与

SS同步, 抑制了胃排空, 产生了饱腹感而抑制了

摄食行为. 
四君子汤是临床治疗脾虚的常用药物[15,16], 

主要成分为人参、茯苓、白术、甘草, 其中人

参能调节中枢神经系统兴奋过程和抑制过程

的平衡, 使紧张造成紊乱的神经过程得以恢复. 
茯苓可宁心安神, 败毒抗癌, 其药性平和, 利湿

而不伤正气, 能增强免疫力, 松弛消化道平滑

肌, 抑制胃酸分泌. 白术用于脾胃虚弱治疗, 可
消痞除胀、健脾燥湿止泻. 甘草有抗炎和抗变

态反映的功能, 是常用的缓和剂, 能促进胃部黏

液形成和分泌, 延长上皮细胞寿命. 诸药合用可

通过神经-内分泌免疫调节环路来健脾益气, 已
达到治疗脾虚的目的. 

本次研究的结果也表明, 治疗组大鼠血清

中GAS水平、CCK水平、SS水平、胃组织中

GAS水平均明显高于观察组, 而胃组织中CCK
水平、SS水平均明显低于观察组. 说明四君

子汤是治疗脾虚的有效方剂, 可有效纠正胃肠

激素GAS、CCK、SS异常波动, 使其恢复正

常水平. 但此次研究也存在一定的弊端, 样本

量较少, 数据波动可能有偏差, 基础实验无法

保证每个大鼠的条件一致, 存在一定的个体差

     

表 1 3组大鼠血清及胃组织中GAS水平比较 (n  = 12, 
mean±SD, ng/L)

分组 血清中GAS水平 胃组织中GAS水平

对照组 132.37±15.48 150.24±14.36

观察组  105.42±11.93a  124.35±16.72a

治疗组  128.76±13.04c  147.81±12.50c

F值 6.769 6.215

P值 0.023 0.028

aP<0.05 vs  对照组; cP<0.05 vs  观察组. GAS: 胃泌素.

     

表 3 3组大鼠血清及胃组织中SS水平比较 (n  = 12, 
mean±SD, ng/L)

分组 血清中SS水平 胃组织中SS水平

对照组 43.15±3.94 46.38±4.21

观察组  34.08±2.73a  70.19±5.36b

治疗组  42.46±3.57c  49.24±3.80c

F值 6.531 9.217

P值 0.025 0.003

aP <0.05, bP <0.01 vs  对照组; cP <0.05 vs  观察组. SS: 生长

抑素.

     

表 2 3组大鼠血清及胃组织中CCK水平比较 (n  = 12, 
mean±SD, ng/L)

分组 血清中CCK水平 胃组织中CCK水平

对照组 119.85±7.38 135.26±8.41

观察组    96.54±5.13a  168.72±6.34a

治疗组  114.62±4.09c  138.97±3.56c

F值 6.673 6.973

P值 0.024 0.021

aP<0.05 vs  对照组; cP<0.05 vs  观察组. CCK: 胆囊收缩素.

■名词解释
脾虚 :  是常见病
症 ,  以吸收功能
障碍为主 ,  伴有
不同程度的内分
泌系统、神经系
统、运动功能、
免 疫 功 能 紊 乱 , 
机体营养状况低
下 ,  是一种多器
官功能衰弱的综
合病理性变化.
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异, 该治疗方法能否彻底治疗脾虚仍需进一步

研究. 
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■同行评价
本研究设计了对
照组、观察组、
治疗组 ,  分析了
脾 虚 造 成 的 胃
肠 激 素 G A S 、
CCK、SS改变 , 
研究了中药干预
治 疗 脾 虚 后 胃
肠 激 素 G A S 、
CCK、SS的改善
情况 ,  认为效果
显著.
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