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槐杞黄颗粒对毛细支气管炎患儿的免疫调节作用

陈　玲　王　娜△　西安市中心医院儿科 （西安７１０００３）

　摘　要　目的：观察槐杞黄颗粒对ＲＳＶ毛细支气管炎患儿的免疫调节作用。方法：选取６０例ＲＳＶ
毛细支气管炎患儿，随机分为２组，治疗１组和治疗２组，同时选取３０例健康儿童为健康对

照组，分别于治疗前后测定血清ＩＦＮ－γ、ＩＬ－４水平，进行比较分析，同时比较２组在治疗后６
个月内再次发生喘息的病例数。结果：①ＲＳＶ毛细支气管炎患儿血清ＩＦＮ－γ水平明显低

于健康对照组，而ＩＬ－４水平明显高于健康对照组，差异均有统计学意义（Ｐ?０．０５）；②从治

疗开始后观察６个月，治疗２组再次发生喘息的病例数明显少于治疗１组，差异有统计学意

义（Ｐ?０．０５）；③治疗３个月后，治疗２组血清ＩＦＮ－γ水平明显升高，ＩＬ－４水平明显下降，与
治疗１组比较，差异均有统计学意义（Ｐ?０．０５）。结论：ＲＳＶ毛细支气管炎患儿血清ＩＦＮ－γ
水平明显降低，ＩＬ－４水平明显升高，表现为Ｔｈ１细胞功能抑制，而Ｔｈ２细胞功能亢进，存在

Ｔｈ１／Ｔｈ２失衡。槐杞黄 颗 粒 治 疗 ＲＳＶ毛 细 支 气 管 炎 能 明 显 减 少 喘 息 的 再 次 发 生，逆 转

Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失衡，对于减少反复喘息和支气管哮喘的发生具有重要意义。
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　　小儿毛细支气管炎是一种婴幼儿较常见的下呼吸

道感 染。有 研 究 表 明 小 儿 毛 细 支 气 管 炎 患 儿 存 在

Ｔｈ１／Ｔｈ２失衡，表现为Ｔｈ１细胞功能抑制，而Ｔｈ２细

胞功能亢进［１］，日后反复 喘 息 与 哮 喘 的 发 生 率 分 别 为

６８％和３０％［２］，常常会给小儿的健康和生长发育带来

一定的影 响。因 此，寻 求 一 种 有 效 的 治 疗 方 法，逆 转

Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失衡，减少反复喘息和 支 气 管 哮 喘 的

发生非常必要。本院儿科自２００９年１月至２０１３年１
月应 用 槐 杞 黄 颗 粒 辅 助 治 疗（Ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ　Ｓｙｎｃｙｔｉａｌ
Ｖｉｒｕｓ，ＲＳＶ）毛细支气管炎患儿，可以明显减少再次喘

息的发生，逆转Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失衡，现报道如下：
临床资料　选取本院儿科２００９年１月至２０１３年

１月所收治的６０例ＲＳＶ毛 细 支 气 管 炎 患 儿，诊 断 符

合诸福棠实用儿科学（第７版）诊断标准［３］，其中男３８
例，女２２例，年龄最小 者２月，最 大 者１岁５个 月，平

均年龄为６个 月。所 有 患 儿 均 为 首 次 发 病，病 史 在１
周以内，不伴腹泻，鼻咽部脱落细胞ＲＳＶ抗原阳性，采
用随机数字表法将６０例ＲＳＶ毛细支气管炎患儿随机

分为治疗１组和治疗２组，每组患儿各３０例，２组患儿

在年龄、性别、病情轻重等方面比较差异无统计学意义

（Ｐ?０．０５），具有可比性。
治疗方法　治疗１组常规给予抗炎、平喘等治疗，

治疗２组在 抗 炎、平 喘 的 基 础 上 口 服 槐 杞 黄 颗 粒（槐

耳、枸杞子、黄 精，国 药 准 字Ｂ２００２００７４），５ｇ／次，２次／

ｄ，总疗程３个月。若再次发生喘息，则再次给予抗炎、

平喘治疗。

观察指标　细胞因 子 水 平 检 测：所 有 患 儿 入 院 次

日清晨空腹抽取静脉血２ｍＬ，同期完成健康对照组标

本的收集，取血清于－２０℃以下冰箱保 存 备 检。治 疗３
个月后再次空腹抽静脉血２ｍＬ，标本采集同前。采用

ＥＬＩＳＡ方法测 定 血 清 中 细 胞 因 子ＩＦＮ－γ、ＩＬ－４水 平，

试剂盒购于上海玉博生物科技有限公 司，严 格 按 试 剂

盒说明书操作。

从治疗后开始观察６个月，出院后每周随访（门诊

或电话）１次，观察治疗１组和治疗２组再次发生喘息

的例数。

统计学方法　实验室数据采用珚ｘ±ｓ表示，多组数

据的比较采用方差分析，２组间比较采用ｔ检验，计数

资料采用χ
２检 验，统 计 学 处 理 采 用ＳＰＳＳ１８．０统 计 软

件完成，Ｐ?０．０５为差异具有统计学意义。

治疗结果　治 疗 前 各 组 患 儿 血 清ＩＦＮ－γ、ＩＬ－４水

平比较　治疗１组、治疗２组分别与健康对照组比较，

血清ＩＦＮ－γ水平明显降低，血清ＩＬ－４水 平 明 显 升 高，

差异均有统计学意义（△Ｐ?０．０５）；治疗１组和治疗２
组比较，差异无统计学意义（▲Ｐ?０．０５），见表１。

表１　治疗前各组患儿血清ＩＦＮ－γ、

ＩＬ－４水平比较（珚ｘ±ｓ，ｎｇ／Ｌ）

组　别 ｎ　 ＩＦＮ－γ ＩＬ－４

健康对照组 ３０　 １２１．２１±２５．７２　 １５．８０±５．９２
治疗１组 ３０　 ５８．５３±１３．５６△ ５３．０５±１０．８７△

治疗２组 ３０　 ５６．３６±１４．２５△▲ ４８．３２±１０．６０△▲

　　注：与健康对照组 比 较，△Ｐ?０．０５；治 疗１组 和 治 疗２组
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比较，▲Ｐ?０．０５。

治疗后开 始 观 察６个 月，治 疗１组 有８例（２６．
６７％）未发生喘息，治疗２组共有２３例（７６．６７％）未

发生喘息，两组比较差异有统计学意义（Ｐ?０．０５）。
治疗后治疗１组 和 治 疗２组 血 清ＩＦＮ－γ、ＩＬ－４水

平比较　治疗３个月后，治疗２组血清ＩＦＮ－γ水平明

显升高，ＩＬ－４水平明显下降，与治疗１组比较，差异均

有统计学意义（Ｐ?０．０５），见表２。
表２　治疗后治疗１组和治疗２组血清

ＩＦＮ－γ、ＩＬ－４水平比较（珚ｘ±ｓ，ｎｇ／Ｌ）

组　别 ＩＦＮ－γ ＩＬ－４

治疗１组 ６２．３４±１４．２１　 ５１．３５±１０．２３
治疗２组 ９８．３２±１８．５３　 ２１．３１±８．８６

　　讨　论　毛 细 支 气 管 炎 是２岁 以 下 婴 幼 儿 常 见

病、多发病，国 内 有 报 道２２．１％～５３．２％的 毛 细 支 气

管炎患儿发展为哮喘［４］，毛细支气管炎后哮喘发病率

显著高于全国哮喘普查的自然患病率。毛细支气管炎

主要由呼吸道合胞病毒感染引起，病毒 感 染 后 不 但 直

接导致气道黏膜损伤，而且病毒又可作 为 变 应 原 诱 导

机体免疫应答，机体的免疫应答一方面 有 利 于 病 毒 的

清除，另一方面又容易造成免疫功能的紊乱和损伤［５］。
有研究表明，ＲＳＶ毛细支气管炎患儿存在免疫功能异

常，表 现 为 Ｔｈ１细 胞 功 能 抑 制 和 Ｔｈ２细 胞 功 能 亢

进［１］，这也是支气管哮喘的重要发病机理之一［６］，可见

本病和哮喘密切相关。ＩＦＮ－γ和ＩＬ－４分别是体内Ｔｈｌ
细胞和 Ｔｈ２细 胞 的 代 表 因 子，本 研 究 结 果 显 示，ＲＳＶ
毛细支气管炎患儿血清ＩＦＮ－γ水平降低，ＩＬ－４水平升

高，说明Ｔｈ１细胞功能抑制，而Ｔｈ２细胞功能亢进，与
文献报道相符［１］。处于相对优势状态的ＩＬ－４可激活Ｂ
细胞，使ＩｇＥ和ＩｇＧ４合成增加，并上调ＩｇＥ受体的表

达，ＩｇＥ与肥大细胞、嗜酸性粒细胞相互作用，释放炎

性介质，从而引起喘息。Ｔｈ１细胞的代表因子ＩＦＮ－γ
具有干扰病毒复制、抑制ＩＬ－４对Ｂ细胞的正向调节作

用，因而可以制约ＩｇＥ和ＩｇＧ４的合成。ＲＳＶ毛细支

气管炎患儿的ＩＦＮ－γ水平明显降低，对ＩＬ－４抑制作用

减弱，导致ＩｇＥ合成增加，也同样是引起喘息的原因。
所以ＲＳＶ毛细 支 气 管 炎 患 儿 存 在 的 Ｔｈ细 胞 免 疫 紊

乱，Ｔｈ１／Ｔｈ２失 衡。因 此，通 过 免 疫 干 预 措 施，逆 转

Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失衡，可有效的预防再 次 喘 息 和 哮 喘

的发生。本研究结果表明，通过口服槐杞黄颗粒３月，
血清ＩＦＮ－γ水平 明 显 升 高，ＩＬ－４水 平 明 显 下 降，逆 转

了Ｔｈｌ／Ｔｈ２的 免 疫 失 衡，明 显 减 少 了 喘 息 的 再 次 发

生。
祖国医学认为毛细支气管炎属于“喘证”、“肺炎喘

嗽”等范畴。小儿具有稚阳体、邪易干、肌肤薄、易感触

的生理特点，故肺系疾患尤其多见。马德元等［７］认为

小儿肺脏娇嫩，抵抗力差，易感 受 风 邪 出 现 正 气 不 足、
气阴两虚的情况。槐杞黄颗粒的成分是槐耳、枸杞子、
黄精。具有补益精气，滋 补 肝 肾，润 养 心 肺，强 壮 筋 骨

之效。槐耳 偏 于 益 气，枸 杞 子 偏 于 滋 阴，黄 精 气 阴 并

补，配伍在一方之中，补气而不滞气，养阴而不滋腻，药
物平和，平补气阴，平 中 寓 奇。适 用 于 气 阴 两 虚、体 弱

的婴幼儿。现代医学表明，槐杞黄颗粒能诱生ＩＦＮ－γ，
对细胞和体液免疫均有调节作用，可以 增 强 全 身 及 呼

吸道的抗感染能力。其主要成分槐耳菌质是从槐耳菌

丝中，经固体发酵产生的新真菌类药物，其主要成分槐

耳菌质多糖（ＰＳ－Ｔ）是６种单糖组成的杂多糖，结合１８
种氨基酸构成的蛋白质，并含有多种矿物质元素。ＰＳ－
Ｔ为活性很高的生物反应调节 剂，与 中 药 黄 精 共 同 作

用促进患儿Ｔ淋 巴 细 胞 分 裂 增 殖、成 熟 分 化，并 激 发

机体免疫系统诸多环节，从而逆转Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失

衡。枸杞子中 的 主 要 功 效 成 分 是 枸 杞 多 糖（ＬＢＰ），近

年来研究 表 明 其 具 有 增 加 免 疫 功 能、抗 氧 化 等 作 用。
枸杞多糖通过多种方式影响免疫调节功能，ＬＢＰ可刺

激脾Ｔ 细 胞 增 殖，促 进 ＣＤ２５的 表 达，诱 导ＩＬ－２和

ＩＦＮ－γ基因转录 和 蛋 白 表 达，起 增 强 免 疫 作 用。通 过

口服 槐 杞 黄 颗 粒，可 以 预 防 全 身 和 呼 吸 道 感 染，逆 转

Ｔｈｌ／Ｔｈ２的免疫失衡，对于减少反复喘 息 和 支 气 管 哮

喘的发生具有重要意义。
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