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白桂木抗类风湿性关节炎的有效部位筛选及其作用机制研究 
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摘  要：目的  筛选白桂木抗类风湿性关节炎的有效部位，初步探讨白桂木有效部位抗类风湿性关节炎的作用机制。方法  制
备白桂木根总提取物、石油醚提取部位、醋酸乙酯提取部位、氯仿提取部位，观察连续 15 d ig 给予大鼠白桂木根各提取物

对大鼠佐剂性关节炎的影响。结果  白桂木醋酸乙酯提取部位显著改善大鼠佐剂性关节炎的症状，抑制大鼠血清中致炎物质

前列腺素 E2（PGE2）和一氧化氮（NO）的生成。结论  白桂木醋酸乙酯提取部位可能是其治疗类风湿性关节炎的有效部位，

其抗类风湿关节炎作用与抑制血清中 PGE2 和 NO 等致炎物质的生成有关。 
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白桂木 Artocarpus hypargyraea Hance 为桑科波

罗蜜属植物，其根入药，味甘、淡，性温，具有祛

风利湿，活血通络等功效[1]，主治风湿痹痛、腰膝

酸软、头痛、胃痛、黄疸、产妇乳汁不足等症。白

桂木在赣南、粤北地区民间应用较广，主要用于治

疗类风湿性关节炎、慢性腰腿疼痛等。白桂木根及

其根皮的化学成分已有相关研究[2-3]，但目前白桂木

抗类风湿性关节炎的有效成分尚不清楚，且研究较

少，因而缺乏以有效成分为基础的质量标准，疗效

难以保证。笔者前期工作已证实白桂木根醋酸乙酯

提取部位具有较好的抗炎镇痛作用[4]。本实验采用

与人的类风湿性关节炎较为接近的大鼠佐剂性关节

炎模型，研究白桂木根不同提取部位抗类风湿性关

节炎的作用，以进一步确定白桂木治疗类风湿性关

节炎的有效部位，并探讨其作用机制。 

1  材料 
1.1  动物 

Wistar 大鼠，SPF 级，雄性，体质量 160～180 
g，由江西中医学院实验动物中心提供，动物合格证

号 2009-0214。 
1.2  药品与试剂 

白桂木根（20 kg），采自江西于都县山区，由

江西中医学院中药鉴定教研室刘庆华教授鉴定。将

药材切成碎块后用 95%乙醇于高压提取罐提取，得

浸膏 600 g，水溶解后分别用石油醚、醋酸乙酯、氯

仿、水饱和正丁醇萃取，浓缩后分别得浸膏 23.85、
54.28、83.05、368.68 g。总浸膏（以下称总提取物）

和醋酸乙酯部位用蒸馏水溶解，石油醚部位用 1%
聚山梨酯水溶液溶解，氯仿部位用 0.5%羧甲基纤维

素钠（CMCNa）水溶液溶解。 
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95%乙醇、石油醚、氯仿、醋酸乙酯、正丁醇，

均为分析纯；卡介苗，中国药品生物制品检定所，

批号 2008-1；羊毛脂、石蜡油、NO 试剂盒、前列

腺素 E2（PGE2）试剂盒，购于南京建成试剂公司；

雷公藤多苷片，上海复旦复华药业产品，批号 
081001。 
1.3  仪器 

高压提取罐（韩国）；ex 1800 型酶联免疫分析

仪（Biotek 公司）；722 型分光光度计（无锡新龙科

技有限公司）；显微镜（上海中恒仪器有限公司）。 
2  方法 
2.1  造模与给药 

将大鼠随机分为 7 组（每组 8 只），分别为对照

组、阳性对照雷公藤多苷片组、模型组及白桂木总

提取物、醋酸乙酯部位、石油醚部位、氯仿部位组。

对照组大鼠右后足跖皮内注射生理盐水，其他各组

右后足跖皮内注射弗氏完全佐剂（每 10 mg 卡介苗

溶解于 1 mL 石蜡油中，混匀后高压灭菌）0.1 mL，
记录大鼠左后足踝关节的周长。各给药组于造模后

第 9 天开始 ig 给药，白桂木各提取部位按浸膏 200 
mg/kg 给药 [4]，雷公藤多苷片给药剂量为 9.682 
mg/kg，模型组和对照组给予等量生理盐水，各组

连续给药 13 d。 
2.2  检测指标 

造模第 9 天开始用软尺测量左后足肿胀部位周

长（其与给药前大鼠左后足踝关节周长的差值作为

肿胀度），每隔 3 天记录左后足踝关节的肿胀情况及

体质量，末次给药（造模后第 21 天）l h 后心脏采

血、取血清，−20 ℃保存，按照试剂盒说明书分别

测量血清中 NO 和 PGE2 的量。取胸腺、脾脏称质

量。取踝关节进行福尔马林固定、脱钙、脱水、包

埋、切片及 HE 染色等处理后，显微镜（100 倍和

400 倍）观察病理改变。 
2.3  统计学分析 

实验结果以 sx ± 表示，用 SPSS16.0 软件包进

行统计分析，采用单因素方差分析（One-way ANOVA）。 
3  结果 
3.1  对佐剂性关节炎模型大鼠一般症状及体质量的

影响 
实验过程中，对照组大鼠状态良好，毛发光泽，

体质量增加，动作自如，反应灵敏。模型组大鼠毛

发枯槁，进食量减少，在实验前 1 周体质量略有增

加，而实验后 1 周降低，大鼠左后足及继发病变关

节红肿明显且逐日加重，足跖明显增厚，动作迟缓，

反应不灵敏，爬行困难，活动减少。白桂木各提取

部位组大鼠佐剂性关节炎症状相对较轻，摄食积极，

活跃，体质量均持续增加，皮毛光滑，左后足及继

发病变关节红肿较轻，反应灵敏，其中醋酸乙酯组

大鼠状态最佳。雷公藤多苷片组大鼠症状虽有所减

轻，但进食较少，体质量增长缓慢，倦怠，不喜欢

活动，皮毛粗糙或发黄，脚底发白，左后足及继发

病变关节红肿较轻，反应较灵敏。 
3.2  对佐剂性关节炎模型大鼠左足肿胀度的影响 

由表 1 可见，各组大鼠致炎前与致炎后 8 d 内

足跖厚度无明显差异（P＞0.05）。致炎 8 d 后各组

大鼠左后足跖均发生肿胀，肿胀度与对照组比较均

有显著差异（P＜0.05），模型复制成功。给药 9～
12 d 后，雷公藤多苷片、白桂木总提取物与醋酸乙

酯提取部位组大鼠足跖肿胀均减轻，其中醋酸乙酯

部位效果最好，与模型组比较差异显著（P＜0.05）。 

表 1  白桂木不同提取部位对佐剂性关节炎大鼠足肿胀度的影响 ( 8=± n , sx ) 
Table 2  Effect of various extract fractions from A. hypargyraea on paw swelling of rats with adjuvant arthritis ( 8=± n , sx )  

左足肿胀度/cm 
组 别 

剂量/ 

(mg·kg−1) 致炎前 9 d 12 d 15 d 18 d 21 d 

对照 － 2.01±0.08 2.03±0.05 2.10±0.06 2.15±0.10 2.13±0.10 2.15±0.10 
模型 － 2.05±0.14 2.66±0.28* 2.85±0.19* 2.95±0.43* 3.12±0.25* 3.27±0.30* 

白桂木总提取物 200 2.10±0.00 2.61±0.22* 2.96±0.17* 3.11±0.56* 2.94±0.17*# 2.97±0.23*#

白桂木醋酸乙酯部位 200 2.06±0.10 2.58±0.12* 3.03±0.36* 3.02±0.49* 2.53±0.12*# 2.50±0.14*#

白桂木氯仿部位 200 2.07±0.07 2.87±0.52* 3.24±0.48* 3.44±0.54* 3.01±0.20* 3.00±0.13* 

白桂木石油醚部位 200 2.07±0.07 2.80±0.31* 2.88±0.42* 3.15±0.68* 2.98±0.15* 2.92±0.24* 

雷公藤多苷片 9.682 2.11±0.74 2.60±0.21* 2.83±0.17* 3.12±0.26* 2.53±0.10*# 2.53±0.18*#

与对照组比较：*P＜0.05；与模型组比较：#P＜0.05，下表同 
*P<0.05 vs control group; #P<0.05 vs model group, same as below 
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3.3  对佐剂性关节炎模型大鼠血清 NO 和 PGE2 的

影响 
给药 12 d 后，雷公藤多苷片、白桂木醋酸乙酯

提取部位和总提取物组血清中 NO 水平均显著降

低，其中醋酸乙酯部位的效果最好，与模型组比较

差异显著（P＜0.05）；雷公藤多苷片组、白桂木醋

酸乙酯部位组血清中 PGE2 水平均显著降低，其中

醋酸乙酯部位效果更好，与模型组比较差异显著（P＜
0.05），见表 2。 
3.4  对佐剂性关节炎模型大鼠踝关节病理改变的

影响 
病理观察可见，对照组关节面完整，关节滑膜

组织内未见炎细胞；模型组关节滑膜组织内有大量

炎性细胞浸润，关节面不完整，关节腔内可见退化、

脱落的滑膜组织碎片；经雷公藤多苷片和白桂木醋

酸乙酯部位治疗后的大鼠滑膜组织内炎性细胞浸润

明显减轻，滑膜增厚不明显；其他各提取部位组滑

膜细胞均有局部增生。结果见图 1、2。 

表 2  白桂木不同提取部位对佐剂性关节炎大鼠血清 NO 和

PGE2的影响 ( 8=± n , sx ) 
Table 2  Effect of various extract fractions from A. hypar- 

gyraea on NO and PGE2 contents in serum of rats 
with adjuvant arthritis ( 8=± n , sx ) 

组  别 
剂量/ 

(mg·kg−1) 

NO/ 

(μmol·L−1) 

PGE2/ 

(pg·mL−1) 

对照  20.27± 6.44 19.43±2.79 

模型  70.10± 4.12* 40.31±3.78* 

白桂木总提取物 200 52.14±12.8*# 34.22±3.42* 

白桂木醋酸乙酯部位 200 40.21± 6.12*# 26.71±2.57*#

白桂木氯仿部位 200 58.08±11.98* 40.21±6.27* 

白桂木石油醚部位 200 64.09± 8.39* 37.73±5.04* 

雷公藤多苷片 9.682 47.13± 5.38*# 26.24±1.40*#

 
图 1  佐剂性关节炎大鼠踝关节病理观察 

Fig. 1  Pathology of ankle arthtitis in rats with adjuvant arthritis 

 
图 2  佐剂性关节炎大鼠踝关节滑膜病理观察 

Fig. 2  Pathology of ankle synovial in rats with adjuvant arthritis 

4  讨论 
类风湿性关节炎是一种以关节慢性、反复发作

性炎症为主的全身性疾病。佐剂性关节炎是一种以

关节滑膜组织慢性增生为主要表现的免疫功能障碍

性关节炎模型，其关节炎特征与人的类风湿性关节

炎较为接近[5]。对类风湿性关节炎机制的研究表明，

淋巴细胞、中性粒细胞、巨噬细胞、滑膜细胞等多

种炎症细胞介导的细胞免疫、体液免疫异常，进而

导致关节局部和全身免疫功能紊乱，在该病病理中

起重要作用，某些细胞因子[如环氧酶（COX）活

性）]失调也与类风湿性关节炎的发病密切相关。抑

制下丘脑及炎症部位的 COX-2，可减少该部位的致

炎、致痛物质前列腺素（PG）的合成，从而发挥解

热、镇痛、抗类风湿的作用。Ialenti 等[6]证实内源

性 NO 参与大鼠佐剂性关节炎的发病。NOS 抑制剂

可减少 NO 合成，减轻佐剂性关节炎模型大鼠足跖

肿胀度和踝关节足跖病理改变[7]。 
白桂木含有黄酮类、茋类、苯丙酸类等化合

物[2-3]。具有抗炎、抗氧化[8-9]、抑制 COX[10]、镇痛、

抑制 5α-还原酶和苏氨酸酶活性，对癌细胞还具有

细胞毒活性等。其中抗炎、抗氧化、抑制 COX 活

性、镇痛作用与抗类风湿性关节炎密切相关。 

对照组           模型组         雷公藤多苷片组    白桂木总提取物组  白桂木醋酸乙酯部位组 白桂木氯仿部位组 白桂木石油醚部位组

对照组           模型组         雷公藤多苷片组   白桂木总提取物组  白桂木醋酸乙酯部位组 白桂木氯仿部位组 白桂木石油醚部位组
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本实验结果显示，白桂木根醋酸乙酯提取部位

能显著改善大鼠佐剂性关节炎的症状，表明其为治

疗类风湿性关节炎的有效部位，作用机制与抑制血

清 NO 和 PGE2 的生成有关。 
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主要栏目  综述与述评、论著、快报、简报、文摘、信息和国际动态、人物介绍、来信、书评等栏目。 
读者对象  国内外从事中医药研究、管理、监督、检验和临床的专业技术人员。 
CHM 邀请相关领域的院士和国内外知名专家加盟，组建一支国际化、高水平、精干的编委会队伍（第一届编辑委员会

由 49 位专家组成，其中院士 10 名，国际编委 19 名）。吸引国内外高质量的稿件，提高期刊的学术质量；坚持按照国际标准

编排，加强刊物规范化和标准化，充分利用计算机、网络技术和英语，加强与国际知名科技期刊的交流合作；充分发挥中医

药特色，争取在较短时间内进入国际最著名的检索系统——美国科学引文索引（SCI），把 CHM 办成国际知名期刊之一。 
欢迎广大作者踊跃投稿！ 欢迎广大读者积极订阅！自办发行，直接与编辑部订阅！ 
本刊已正式开通网上在线投稿系统。欢迎投稿、欢迎订阅！网址: www.tiprpress.com 
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