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摘 要 目的：研究川菊止痛胶囊对偏头痛模型大鼠的改善作用及机制。方法：将SD大鼠随机分为正常组、模型组、化学药阳性

对照组（佐米曲普坦片，0.004 05 g/kg）、中药阳性对照组（复方羊角颗粒，4.32 g/kg）和川菊止痛胶囊高、中、低剂量组（1.6、0.8、0.4

g/kg），每组 10只。每天灌胃给药 1次，连续给药 5 d。末次给药 30 min 后，除正常组外，其余各组大鼠头颈部皮下注射硝酸甘油

（10 mg/kg）复制偏头痛模型。以挠头次数为指标评价造模后2 h内（30 min为一个时间段）各组大鼠行为学变化；造模4 h后，采用

全自动血液流变仪检测各组大鼠全血黏度（低切、中切、高切）、血浆黏度及红细胞聚集指数、红细胞刚性指数等血液流变学参数；

酶联免疫吸附试验（ELISA）检测各组大鼠血清中一氧化氮（NO）、一氧化氮合成酶（NOS）、内皮素1（ET-1）、降钙素（CGRP）和脑组

织中5-羟色胺（5-HT）、5-羟基吲哚乙酸（5-HIAA）、多巴胺（DA）、去甲肾上腺素（NE）水平。结果：与正常组比较，模型组大鼠在各

时间段挠头次数显著增加（P＜0.01）；血清中NO、NOS和CGRP水平显著升高（P＜0.01），ET-1水平显著降低（P＜0.01）；脑组织中

5-HT、DA和NE水平显著降低（P＜0.01），5-HIAA水平显著升高（P＜0.01）；全血黏度（低切）、红细胞聚集指数、红细胞刚性指数均

显著升高（P＜0.05），血浆黏度显著降低（P＜0.01）。与模型组比较，化学药阳性对照组（0～120 min）、中药阳性对照组（60～90

min）和川菊止痛胶囊高（30～120 min）、中（60～90 min）剂量组大鼠挠头次数显著降低（P＜0.05或P＜0.01）；中药阳性对照组和

川菊止痛胶囊高、中剂量组大鼠全血黏度（低切）和红细胞聚集指数显著降低（P＜0.05或P＜0.01）；化学药阳性对照组和川菊止痛

胶囊高、中剂量组大鼠血清中 NO、NOS、CGRP 水平显著降低（P＜0.05或 P＜0.01），ET-1水平显著升高（P＜0.01），脑组织 5-HT、

DA、NE水平显著升高（P＜0.05或P＜0.01），5-HIAA水平显著降低（P＜0.05）。结论：川菊止痛胶囊对偏头痛模型大鼠的改善作

用与降低血清中NO、NOS、CGRP水平及升高脑组织中5-HT、DA、NE水平有关。
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Study on Improvement Effects and Mechanism of Chuanju Zhitong Capsule on Migraine Model Rats

LI Fengjin，HUO Jinhai，ZHANG Shuming，WANG Shun（Institute of TCM，Heilongjiang Academy of TCM，

Harbin 150036，China）

ABSTRACT OBJECTIVE：To study the improvement effect and mechanism of Chuanju zhitong capsules（CZC）on migraine

model rats. METHODS：SD rats were randomly divided into normal group，model group，chemical drug positive control group

（Zolmitriptan tablet，0.004 05 g/kg），TCM positive control group（Compound yangjiao capsule，4.32 g/kg），CZC high-dose，

medium-dose and low-dose groups（1.6，0.8，0.4 g/kg），10 rats in each group. All rats were relevant medicine intragastrically once

a day，for successive 5 days. 30 min after last medication，except for normal group，rats in other groups were given glyceryl

trinitrate subcutaneously（10 mg/kg）via head and neck to induce migraine model. The behavior changes of rats were evaluated

using the times of scratching head as indexes within 2 h after modeling （30 min as a period of time）. 4 h after modeling，

hemorheological parameters as whole blood viscosity （low-shearing， medium-shearing， high-shearing）， plasma viscosity，

erythrocyte aggregation indexes and erythrocyte rigidity indexes were determined by automatic hemorheology instrument. The levels

of NO，NOS，ET-1，CGRP in serum and the levels of 5-HT，5-HIAA，DA and NE in cerebral tissue were determined by ELISA.

RESULTS：Compared with normal group，the times of scratching head was increased significantly in model group at different

periods （P＜0.01）. The serum levels of NO，NOS and CGRP were increased significantly （P＜0.01），while ET-1 level was

decreased significantly（P＜0.01）. The levels of 5-HT，DA and NE in cerebral tissue were decreased significantly（P＜0.01），

while 5-HIAA level was increased significantly（P＜0.01）. Whole blood viscosity（low-shearing），plasma viscosity，erythrocyte

aggregation index and erythrocyte rigidity indexes were increased significantly （P＜0.05），plasma viscosity were decreased

significantly（P＜0.05）. Compared with model group，the times of scratching head were decreased significantly in TCM positive

control group （0-120 min）， TCM positive control group

（60-90 min），CZC high-dose（30-120 min）and medium-dose

（60-90 min）groups（P＜0.05 or P＜0.01）. The whole blood

viscosity （low-shearing） and erythrocyte aggregation indexes

of TCM positive control group， CZC high-dose and

medium-dose groups were decreased significantly（P＜0.05 or

P＜0.01）； the serum levels of NO， NOS and CGRP in
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偏头痛是临床常见的原发性头痛的一种，以长期、

反复的单侧或双侧严重搏动性头痛为特征，常伴有恶心

和呕吐症状的发生[1]，降低了患者的生活质量[2]。此外，

偏头痛还可引起脑梗死、认知功能障碍和脑白质病变等

疾病的发生[3]。三叉神经血管学说认为，神经源性炎症

反应是偏头痛发病的病理机制之一，一氧化氮（NO）、内

皮素 1（ET-1）、5-羟色胺（5-HT）等血管活性物质含量的

异常变化和降钙素（CGRP）、P物质等神经递质的异常分

泌在神经炎症反应的发生中均起到重要作用[4]。

我国中医传统医学认为，偏头痛多因风邪外袭、上

扰清空导致气机不畅、瘀血阻络所致[5]。川菊止痛胶囊

具有祛风止痛、活血化瘀的作用，是由川芎、柴胡、菊花、

当归等十二味中药组成，采用现代制剂工艺研制成的治

疗偏头痛的特色医院制剂（批准文号：黑药制字

Z20100226），在黑龙江省中医药科学院临床应用十余

年，对偏头痛具有较好的治疗作用[6-7]。但是，对于其治

疗偏头痛的具体机制尚不明确。因此，本课题通过建立

硝酸甘油诱导的偏头痛模型大鼠，观察川菊止痛胶囊对

偏头痛模型大鼠血管神经炎症反应的影响，并探讨川菊

止痛胶囊治疗偏头痛的作用与调节血液流变学的关系，

为其临床应用和进一步开发提供科学依据。

1 材料
1.1 仪器

RB-200智能热板仪（成都太盟软件有限公司）；MI-

KRO 220R 低温高速离心机（德国 Hettich 科学仪器公

司）；IMark 全自动酶标仪（美国 Bio-Rad 有限公司）；

LBY-N7500B全自动血液分析仪（北京普利生仪器有限公

司）；FA25电动匀浆器（上海Fluko科技发展有限公司）。

1.2 药品与试剂

川菊止痛胶囊（黑龙江省中医药科学院制剂室，批

号：20180210，规格：0.15 g/粒）；复方羊角颗粒（上海练塘

药业有限公司，批号：20171001，规格：8 g/袋）；佐米曲普

坦片[万特制药（海南）有限公司，批号：20180402，规格：

2.5 mg/片]；硝酸甘油注射液（广州白云山明星制药有限

公司，批号：160807，规格：5 mg ∶1 mL）；生理盐水注射液

（吉林益民堂制药有限公司，批号：1303160312，规格：

10 mL ∶ 0.09 g）；大鼠NO检测试剂盒（批号：201806）、大

鼠NO合成酶（NOS）检测试剂盒（批号：201806）均购自

北京城林生物科技有限公司；大鼠 5-HT 检测试剂盒

（批号：20180716）、大鼠 5-羟基吲哚乙酸（5-HIAA）检测

试剂盒（批号：20180716）、大鼠ET-1检测试剂盒（批号：

20180808）、大鼠 CGRP 检测试剂盒（批号：20180716）、

大鼠去甲肾上腺素（NE）检测试剂盒（批号：20180808）、

大鼠多巴胺（DA）检测试剂盒（批号：20180808）均购自

南京建成生物工程研究所。

1.3 动物

SPF级SD大鼠，体质量 180～220 g，购于哈尔滨医

科大学实验动物中心，动物生产许可证号：SCXK（黑）-

2013-001。动物实验经黑龙江省中医药科学院动物伦

理委员会批准（编号：GLWJ-ZD-019）。

2 方法
2.1 分组、给药与造模

取70只SD大鼠，随机分为正常组（蒸馏水）、模型组

（蒸馏水）、化学药阳性对照组（佐米曲普坦片，0.004 05

g/kg，根据人临床等效剂量的 3倍换算而得）、中药阳性

对照组（复方羊角颗粒，4.32 g/kg，根据人临床等效剂量

的2倍换算而得）和川菊止痛胶囊高、中、低剂量组（1.6、

0.8、0.4 g/kg，分别根据人临床等效剂量的 8、4、2倍换算

而得），每组 10只。每天灌胃给药 1次，连续给药 5 d。

除正常组（等量无水乙酸）外，其余各组大鼠在末次给药

30 min后，参照文献方法[8]，用碘伏消毒液擦拭各组大鼠

头颈部皮肤，提起大鼠头颈部皮肤，从头向尾方向皮下

缓慢注射硝酸甘油（10 mg/kg，无水乙酸溶解），诱发偏头

痛模型。

2.2 行为学观察

注射硝酸甘油 5 min后，以大鼠前肢挠头次数为指

标[9]，记录2 h内（以30 min为一个时间段）各时间段大鼠

前肢挠头次数。

2.3 血液流变学指标检测

参照文献方法[10-11]，在造模 4 h后，各组大鼠腹腔注

射 5％水合氯醛（7 mL/kg）麻醉，腹主动脉取血适量，一

部分置于抗凝真空采血管中，一部分置于无抗凝剂真空

采血管中（用于血清中血管活性物质水平检测）。然后

应用全自动血液分析仪测定各组大鼠血中全血黏度（低

切、中切、高切）、血浆黏度、红细胞聚集指数、红细胞刚

性指数、红细胞变形指数。

2.4 血清中血管活性物质水平检测

将“2.3”项下无抗凝剂真空采血管中血液样品以

3 000 r/min离心 15 min，收集上清液，分装后冷冻备用。

按照酶联免疫吸附试验（ELISA）试剂盒说明书的方法

chemical drug positive control group and CZC high-dose and medium-dose groups were decreased significantly（P＜0.05 or P＜

0.01），while the serum level of ET-1 was increased significantly（P＜0.01）；the levels of 5-HT，DA and NE were increased

significantly in cerebral tissue （P＜0.05 or P＜0.01）， while the level of 5-HIAA was decreased significantly （P＜0.05）.

CONCLUSIONS：The improvement effect of CZC on migraine model rats is associated with decreasing the serum levels of NO，

NOS and CGRP and increasing the levels of 5-HT，DA and NE in cerebral tissue.

KEYWORDS Chuanju zhitong capsule；Migraine；Improvement effect；Hemorheology；Rats
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操作，测定血清中NO、NOS、CGRP和ET-1的水平。

2.5 脑组织中神经递质水平检测

各组大鼠取血后，断头处死，于冰上立即分离脑组

织，剥离脑组织，液氮冻存。取0.5 g脑组织加入1.5 mL

预冷磷酸盐缓冲液，然后用电动匀浆器于冰浴下充分匀

浆，3 000 r/min离心20 min后，收集上清液，分装后冷冻

备用。按相关试剂盒说明书中的方法操作，测定脑组织

中DA、NE、5-HT、5-HIAA的水平。

2.6 统计学方法

采用SPSS 22.0进行统计分析，数据均以 x±s表示，

多组间比较采用单因素方差分析，两组间比较采用 t检

验。P＜0.05表示差异有统计学意义。

3 结果
3.1 各组大鼠行为学观察结果

与正常组比较，模型组大鼠在各时间段挠头次数显

著增加（P＜0.01）。与模型组比较，化学药阳性对照组

（0～120 min）、中药阳性对照组（60～90 min）和川菊止

痛胶囊高（30～120 min）、中（60～90 min）剂量组大鼠挠

头次数减少（P＜0.05或 P＜0.01）。各组大鼠挠头次数

统计结果见表1。

3.2 各组大鼠血液流变学指标检测结果

表1 各组大鼠挠头次数统计结果（x±±s，n＝10）

Tab 1 The time of scratching head of rats in each

group（x±±s，n＝10）

组别

正常组
模型组
化学药阳性对照组
中药阳性对照组
川菊止痛胶囊高剂量组
川菊止痛胶囊中剂量组
川菊止痛胶囊低剂量组

剂量，g/kg

0.004 05

4.32

1.6

0.8

0.4

挠头次数
0～30 min

17.50±4.02

50.17±12.38＊＊

31.00±6.10##

47.67±7.17

45.33±6.35

48.67±7.61

46.83±9.28

30～60 min

10.83±4.26

40.17±5.56＊＊

21.50±8.24##

36.50±10.54

30.50±8.41##

35.67±10.56

39.33±12.16

60～90 min

0.50±0.84

28.33±6.80＊＊

13.00±2.10##

20.33±3.88##

19.00±5.87##

21.33±6.71##

22.50±8.14

90～120 min

0.00±0.00

3.67±2.34＊＊

0.17±0.47##

1.17±1.60#

1.17±1.17#

1.67±1.37

2.67±2.50

注：与正常组比较，＊＊P＜0.01 ；与模型组比较，#P＜0.05，##P＜

0.01

Note：vs. normal group，＊ ＊ P＜0.01；vs. model group，#P＜0.05，
##P＜0.01

与正常组比较，模型组大鼠全血黏度（低切）、血浆

黏度、红细胞聚集指数和红细胞刚性指数均显著升高

（P＜0.05），血浆黏度显著降低（P＜0.01）。与模型组比

较，中药阳性对照组和川菊止痛胶囊高、中剂量组大鼠

全血黏度（低切）和红细胞聚集指数显著降低（P＜0.05

或P＜0.01），化学药阳性对照组大鼠血液流变学各指标

无显著变化（P＞0.05）。各组大鼠血液流变学指标检测

结果见表2。

表2 各组大鼠血液流变学指标检测结果（x±±s，n＝10）

Tab 2 Test results of hemorheological indexes of rats in each group（x±±s，n＝10）

组 别

正常组
模型组
化学药阳性对照组
中药阳性对照组
川菊止痛胶囊高剂量
川菊止痛胶囊中剂量
川菊止痛胶囊低剂量

剂量g/kg

0.004 05

4.32

1.6

0.8

0.4

全血黏度，mPa·s

低切
7.56±1.29

9.15±1.57＊

8.66±1.19

7.63±0.68#

7.67±0.94#

7.79±0.83#

8.48±1.12

中切
4.77±0.94

5.01±0.38

4.89±0.46

4.57±0.33#

4.51±0.44#

4.57±0.40#

4.86±0.52

高切
3.65±0.39

3.63±0.19

3.63±0.23

3.45±0.16#

3.58±0.19

3.66±0.52

3.69±0.19

血浆黏度，mPa·s

1.09±0.03

0.93±0.06＊＊

0.92±0.09

0.92±0.09

0.94±0.09

0.93±0.09

0.94±0.06

红细胞聚集指数

2.09±0.38

2.51±0.32＊

2.37±0.22

2.21±0.11#

2.14±0.19##

2.40±0.65

2.29±0.22

红细胞刚性指数

6.12±0.86

7.75±1.61＊

7.72±0.92

7.31±1.04

7.48±1.02

7.75±1.61

7.57±0.84

红细胞变形指数

0.99±0.06

1.10±0.08

1.10±0.07

1.09±0.08

1.09±0.08

1.10±0.08

1.08±0.08

注：与正常组比较，＊P＜0.05，＊＊P＜0.01 ；与模型组比较，#P＜0.05，##P＜0.01

Note：vs. normal group，＊P＜0.05，＊＊P＜0.01；vs. model group，#P＜0.05，##P＜0.01

3.3 各组大鼠血清中NO、NOS、CGRP、ET-1水平测定

结果

与正常组比较，模型组血清中NO、NOS和CGRP水

平显著升高（P＜0.01），ET-1水平显著降低（P＜0.01）；与

模型组比较，化学药阳性对照组和川菊止痛胶囊高、中

剂量组大鼠血清 NO、NOS、CGRP 水平显著降低（P＜

0.05或P＜0.01），ET-1水平显著升高（P＜0.01），中药阳

性对照组大鼠血清中 NO、NOS、CGRP 水平显著降低

（P＜0.01），ET-1水平无显著变化（P＞0.05）。各组大鼠

血清中NO、NOS、CGRP、ET-1水平测定结果见表3。

3.4 各组大鼠脑组织中NE、DA、5-HT、5-HIAA水平测

定结果

与正常组比较，模型组大鼠脑组织中 NE、DA 和

5-HT 水平显著降低（P＜0.01），5-HIAA 水平显著升高

表 3 各组大鼠血清中NO、NOS、CGRP、ET-1水平测

定结果（x±±s，n＝10）

Tab 3 The levels of NO，NOS，CGRP and ET-1 in se-

rum of rats in each group（x±±s，n＝10）

组别

正常组

模型组

化学药阳性对照组

中药阳性对照组

川菊止痛胶囊高剂量组

川菊止痛胶囊中剂量组

川菊止痛胶囊低剂量组

剂量，g/kg

0.004 05

4.32

1.6

0.8

0.4

NO，μmol/L

39.91±6.03

64.82±11.34＊＊

45.05±6.22##

50.57±10.55##

45.57±7.21##

50.24±7.30##

53.40±10.66#

NOS，μmol/L

35.74±6.39

84.89±11.03＊＊

48.82±10.79##

62.02±15.85##

55.94±8.24##

64.76±16.65##

79.68±19.50

CGRP，ng/L

39.38±9.87

80.05±12.76＊＊

36.01±13.11##

48.84±13.89##

45.21±9.76##

51.10±15.39##

64.12±19.07#

ET-1，ng/mL

315.57±27.48

233.60±40.89＊＊

283.00±41.60##

263.54±33.12

288.81±36.58##

268.98±34.51#

229.70±38.12

注：与正常组比较，＊＊P＜0.01 ；与模型组比较，#P＜0.05，##P＜

0.01

Note：vs. normal group，＊ ＊ P＜0.01；vs. model group，#P＜0.05，
##P＜0.01
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（P＜0.01）；与模型组比较，化学药阳性对照组、中药阳

性对照组和川菊止痛胶囊高、中剂量组大鼠脑组织中

NE、DA、5-HT水平显著升高（P＜0.05或P＜0.01），5-HI-

AA 水平显著降低（P＜0.05）；川菊止痛胶囊低剂量组

大鼠脑组织中 5-HIAA 水平显著降低（P＜0.05）。各组

大鼠脑组织中 NE、DA、5-HT、5-HIAA 水平测定结果见

表4。

表 4 各组大鼠脑组织中NE、DA、5-HT、5-HIAA水平

测定结果（x±±s，n＝10）

Tab 4 The levels of NE，DA，5-HT and 5-HIAA in ce-

rebral tissue of rats in each group（x±±s，n＝10）

组别
正常组
模型组
化学药阳性对照组
中药阳性对照组
川菊止痛胶囊高剂量组
川菊止痛胶囊中剂量组
川菊止痛胶囊低剂量组

剂量，g/kg

0.004 05

4.32

1.6

0.8

0.4

NE，nmol/L

116.95±42.52

74.86±10.43＊

112.25±20.15##

96.34±10.09##

124.73±26.00##

98.28±21.52#

90.35±22.12

DA，ng/mL

54.22±11.66

40.48±9.03＊

64.92±19.58#

59.57±17.33#

61.19±18.70#

55.12±11.66#

52.69±11.15

5-HT，ng/mL

2.65±0.66

1.01±0.23＊＊

2.69±0.60##

2.09±1.33#

2.55±0.64##

2.32±0.77##

1.23±0.33

5-HIAA，ng/mL

10.84±1.43

14.93±3.12＊

10.77±1.71#

11.18±2.18#

10.67±2.18#

10.13±2.04#

11.60±1.21#

注：与正常组比较，＊P＜0.05，＊＊P＜0.01 ；与模型组比较，#P＜

0.05，##P＜0.01

Note：vs. normal group，＊ P＜0.05，＊ ＊ P＜0.01；vs. model group，
#P＜0.05，##P＜0.01

4 讨论
复方羊角颗粒是临床上治疗偏头痛的中成药，由制

川乌、川芎、羊角、白芷组成，具有平肝、镇痛的功效，适用

于偏头痛、血管性头痛及紧张性头痛的治疗[12-14]。佐米

曲普坦片在临床上用于中、重度偏头痛的急性治疗，相

关文献报道，其能有效缓解无先兆偏头痛症状，是偏头

痛急性发作期的一种有效治疗药物[15]。因此，本研究选

用这2种药物作为阳性对照药物。

硝酸甘油诱导的偏头痛模型大鼠是经典的实验性

偏头痛动物模型。大鼠皮下注射硝酸甘油后，造模成功

的大鼠会在 2～3 h内出现前肢频繁挠头、耳红、爬笼次

数增多，最后蜷缩倦怠的现象[16-17]。因此，本研究以皮下

注射硝酸甘油 2 h内，各个时间段大鼠前肢挠头次数作

为偏头痛发生的行为学评价指标。结果发现，川菊止痛

胶囊可在一定程度上抑制硝酸甘油导致大鼠挠头反应，

其抑制作用的起效时间早于复方羊角颗粒，晚于佐米曲

普坦片。

神经源性炎症反应是偏头痛发生的病理机制之

一 [4]。三叉神经传出神经纤维通过释放大量的神经肽类

物质（如CGRP、P物质）作用于邻近的脑血管壁，引起小

动脉血管扩张、肥大细胞脱颗粒化、血浆蛋白外溢等一

系列的神经源性炎症反应的发生，导致三叉神经刺激的

顺行性传导，最终出现头痛反应[18-20]。NO作为血管活性

物质，不仅可以通过扩张脑血管，也可通过激活三叉神

经末梢释放CGRP诱发神经源性炎症反应引起偏头痛

的发生[21]。此外，5-HT、ET-1血管活性物质含量的异常

变化和脑内神经递质（如NE、DA）的代谢紊乱也会促进

偏头痛的发生[22]。本研究结果发现，川菊止痛胶囊可显

著抑制血管活性物质NO、CGRP的释放，促进缩血管物

质ET-1的释放；促进脑内神经递质NE、DA的分泌，抑制

5-HT向5-HIAA的转化；复方羊角颗粒和佐米曲普坦片

也具有同样作用。

血液流变学的异常变化，如全血黏度增加导致的脑

组织局部血液灌注量减少，也是引起头痛反应发生的原

因之一[23]。本研究结果发现，川菊止痛胶囊和复方羊角

颗粒均可显著降低偏头痛大鼠的全血黏度和红细胞聚

集指数，而佐米曲普坦片对偏头痛大鼠血液流变学指数

无影响。

综上所述，川菊止痛胶囊对偏头痛模型大鼠的改善

作用与其调节血管活性物质水平、促进脑神经递质释放

和降低全血黏度密切相关，充分体现了川菊止痛胶囊治

疗偏头痛多成分多靶点的治疗特点，本研究结果也为其

临床应用和进一步开发提供了科学依据。
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摘 要 目的：研究苗药良姜胃疡胶囊对胃溃疡大鼠模型的预防作用及机制。方法：将大鼠随机分为正常组（生理盐水）、模型组

（生理盐水）、阳性对照组（奥美拉唑，0.02 g/kg）和良姜胃疡胶囊低、中、高剂量组（0.3、0.6、1.2 g/kg），每组12只。每天灌胃给药1

次，连续给药1周。末次给药1 h后，除正常组外，其余各组大鼠均灌胃无水乙醇复制胃溃疡模型。造模1 h后，测定各组大鼠胃液

量、胃液pH、胃蛋白酶活力、胃溃疡面积及胃溃疡抑制率；苏木精-伊红（HE）染色后显微镜下观察各组大鼠胃黏膜组织病理学变

化，酶联免疫吸附试验法检测各组大鼠血清中肿瘤坏死因子α（TNF-α）、白细胞介素6（IL-6）水平；Western blot 法检测各组大鼠胃

组织中核转录因子κB（NF-κB）通路相关蛋白[磷酸化核因子κB亚基65（p-NF-κB p65）、磷酸化核因子κB抑制蛋白α（p-IκBα）]的水

平。结果：与正常组比较，模型组大鼠胃液量、胃蛋白酶活力、胃溃疡面积和血清中TNF-α、IL-6水平及胃组织中p-NF-κB p65、p-

IκBα水平均显著增加/升高（P＜0.05），胃液pH显著降低（P＜0.01）；胃组织黏膜充血红肿、黏膜上皮细胞缺损明显、腺体结构破坏、

细胞结构不完整。与模型组比较，阳性对照组和良姜胃疡胶囊中、高剂量组大鼠胃液量、胃蛋白酶活力、胃溃疡面积和 TNF-α、

IL-6水平均显著减少/降低（P＜0.05或 P＜0.01），胃液 pH 显著升高（P＜0.05）；胃组织黏膜正常、腺体破坏减轻、细胞结构基本完

整；良姜胃疡胶囊高剂量组大鼠胃组织中p-NF-κB p65、p-IκBα水平显著降低（P＜0.05）。结论：良姜胃疡胶囊可通过升高胃液pH，

抑制胃蛋白活力，减少炎症因子TNF-α、IL-6的释放，抑制NF-κB通路相关蛋白表达，从而发挥其对胃溃疡的预防作用。
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