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可能通过调节外周血以及滑膜组织中
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大鼠具有治疗作用$
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性*侵蚀性外周关节炎为特点的慢性炎症性自身免疫性疾病)

是目前造成劳动力丧失和致残的主要疾病之一#并且对患者产
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低氧诱导因子
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导细胞对缺氧微环境适应反应的关键性调控因子)近年来研

究发现#
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%大鼠
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模型#证实
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一种传统中草药#其有效成分主要有生物碱类$雷公藤次碱
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能通过抑制细胞免疫*体液免疫等多个环节对

机体的免疫功能产生影响'
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检测)
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琼脂糖凝胶电泳#对照分子量标准检测扩增结果)
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先脱蜡至水&再作
+8+-Y
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G

^)8+

的柠檬酸微波修复&然后
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D

"

D

封闭#正常山羊血清封闭#加一抗#

;[

过夜&加二抗&

加链霉素抗生物素蛋白
6

过氧化物酶溶液&最后加
$%X

显色

液&洗去&复染#封片)
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免疫组化结果采用半定量记分法判定
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%按阳性着

色程度评分)

+

分为无着色#与背景色一致&

-

分为浅黄色#略

高于背景色&

D

分为棕黄色#明显高于背景色&

,

分为棕褐色)
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D

%按阳性细胞所占比例评分)
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踝关节影像学观察
!

对照组大鼠踝关节软组织无肿胀#

骨质无破坏#结构完整#足趾关节间隙清楚)
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模型组大鼠

踝关节周围软组织肿胀#足趾关节间隙模糊*狭窄及融合等表

现#见图
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!对照组大鼠&

X
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模型组大鼠

图
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线表现
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外周血
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表达的结果比较
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给药
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后#治疗组

与
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模型组相比#外周血
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表达有明显差异&而对照

组与各组相比也有明显差异$图
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3̂.6-

!

以
&(%

基因表达的灰度值#见表
-

)

!!

-

!对照组&

D

!

!3%

模型组&

,

!地塞米松组&

;

!

5̂ ^

高剂量组&

*

!

5̂ ^

中剂量组&

)

!

5̂ ^

低剂量组)

图
D

!!

各组大鼠
3̂.6-

!

的
&56#!&

结果

表
-

!!

3̂.6-

!

'&(%

基因表达的灰度值比较#

B_<

$

组别
* 3̂.6-

!

$目的"内参%

对照组
-+ +8+D7_+8+;)

"

!3%

模型组
-+ +8:*+_+8-;=

"

地塞米松组
-+ +8,;+_+8,,*

""

5̂ ^

高剂量组
-+ +8;-:_+8-=D

""

5̂ ^

中剂量组
-+ +8;+*_+8,+,

""

5̂ ^

低剂量组
-+ +8;-;_+8-,-

""

!!

"

!

!

$

+8+*

#与对照组比较&

"

!

!

$

+8+*

#与
!3%

模型组比较)

表
D

!!

3̂.6-

!

蛋白表达的免疫组化结果#分%

B_<

$

组别
* 3̂.6-

!

对照组
-+ +8+=+_+8-;*

"

!3%

模型组
-+

+8::-_+8+7D

"

地塞米松组
-+ +8;:;_+8-,-

""

5̂ ^

高剂量组
-+ +8),*_+8+=D

""

5̂ ^

中剂量组
-+

+8*:;_+8-,-

""

5̂ ^

低剂量组
-+ +8);+_+8--D

""

!!

"

!

!

$

+8+*

#与对照组比较&

"

!

!

$

+8+*

#与
!3%

模型对照组

比较)

B8C

!

免疫组化染色结果
!

模型组滑膜衬里层和衬里下层

3̂.6-

!

阳性密度明显高&各用药组的
3̂.6-

!

阳性密度与模型
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组比较差异有统计学意义$封
,

图
,

%)各组大鼠滑膜组织

3̂.6-

!

蛋白表达的免疫组化评分#见表
D

)

C

!

讨
!!

论

本实验用半定量的方法对各组目的"内参的灰度值进行了

统计分析)结果表明
5̂ ^

高*中*低剂量组及地塞米松组与

!3%

模型组和对照组中的
3̂.6-N

表达差异有统计学意义

$

!

$

+8+*

%)

从免疫组化结果可见滑膜组织中#对照组基本没有
3̂.6

-N

蛋白表达&

!3%

模型组
3̂.6-N

表达增强)

3̂.6-N

在细胞核

及细胞质中均表达)各个治疗组的情况则相对好得多#在滑膜

细胞
3̂.6-N

表达只有少量核阳性#且颜色呈浅褐色#免疫组化

结果有明显差异)半定量记分法结果显示各个治疗组与
!3%

模型组之间
3̂.6-N

的蛋白表达差异有统计学意义$

!

$

+8+*

%)

本研究显示在
!3%

模型中#

5̂ ^

通过降低
3̂.6-

!

的表

达调控其下游基因#特别是降低其滑膜组织中
/0].

的表达#

进而控制其血管翳的生成)在临床用作治疗
&%

#其主要成分

雷公藤甲素被证实通过抑制
3̂.6-

!

的表达及其活性#作为一

种潜在的抗肿瘤药物'

-D

(

)说明
5̂ ^

对于
!3%

模型组的治疗

有明显疗效#已有一定的研究表明
5̂ ^

对于
&%

有一定的治

疗作用'

-,

(

)也有实验证明
5̂ ^

在一定浓度下对于
&%

滑膜

巨噬样细胞和滑膜成纤维样细胞有诱导凋亡和明显抑制异常

增殖作用'

-;

(

)提示
5̂ ^

通过
3̂.6-

!

的途径调节其下游基

因的表达可能是治疗
&%

患者的作用机制之一)
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