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黄芪对肺腺癌细胞生长抑制的实验研究 *
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摘要：目的：研究分化诱导剂黄芪(Astragalus)在体外对人肺腺癌 SPC-A-1 细胞生长抑制的影响。 方法：用不同浓度的黄芪分
别处理肺腺癌 SPC-A-1 细胞后，镜下观察癌细胞的生长情况；测定软琼脂克隆形成率；MTT(噻唑蓝)法测定生长抑制率。 结果：不
同浓度黄芪处理后细胞的生长明显受到抑制，细胞生长抑制率随黄芪的浓度增加而增加。 结论：黄芪对肺腺癌 SPC-A-1 细胞的生
长有明显的抑制作用。
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Abstract:Objective:To% study% the% activity% of% the% growth% suppression% effects% with% Astragalus% on% SPC-A-1% human% lung%

adenocarcinoma%cel1.Methods:Different%concentrations%of%Astragalus%were%used%in%the%culture%of%SPC-A-1%cells.%Determination%of%clone%
forming% ability% on% soft% agar% and% growth% suppression% effects%with%Astragalus%were%measured% by% a% tetrazolium-based% volorimetric% assay%
(MTT%assay).Results:Proliferation%of%SPC-A-1%cells%was%inhibited%effectively%after%being%treated%by%different%concentrations%of%Astragalus,
the%rate%of%growth%suppression%was%increasing%with%increased%concentration%of%Astragalus.Conclusion:Astragalus%have%the%significant%effect%
on%inhibiting%on%SPC-A-1%human%lung%adenocarcinoma%cel1.
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%%%%%%%%近年研究表明，黄芪具有提高免疫、增强造血、
增强细胞代谢、清除自由基、抗肿瘤免疫应答等作
用[1]。 为探讨黄芪对肺腺癌细胞的生长抑制作用，本
研究选择肺腺癌细胞进行体外实验，通过一定浓度
的黄芪处理肺腺癌细胞一定时间后，观察其对肺腺
癌细胞的生长抑制效果，为临床治疗肺癌提供一定
的理论依据。
1%%%%材料与方法
1.1%%%%材料 黄芪购自浙江杭州，配制为 20%g/L的无
菌溶液备用。 流式细胞仪，为美国产品。 SPC-A-1细
胞株为厦门大学生命科学学院提供。 小牛血清购自
上海江莱生物科技有限公司，实验时选用对数生长
期细胞。
1.2%%%%细胞培养观察增殖力 随机取 5瓶处于对数
生长期的 SPC-A-1细胞，在其中的 4瓶内加入不同
浓度的黄芪（0.25、0.50、0.75、1.00%mg/mL）。 及时更
换新鲜培养基，同时保持药物浓度不变，连续培养，
观察细胞增殖情况。 剩余的 1瓶正常培养做对照。
1.3%%%%软琼脂克隆形成测定 参照鄂征 [2] 报道的方
法， 黄芪的浓度分别为 0、0.25、0.50、0.75、1.00%
mg/mL，连续培养 2周，计算克隆形成率与克隆抑制
率。 克隆形成率 =克隆数 /接种细胞数×100%；克
隆抑制率 = (1－实验组克隆数 /对照组克隆数)×
100%。
1.4%%%%MTT 法 检测细胞生长抑制率。 参照司徒镇
强[3]方法，调整细胞浓度至 103~104/mL，并使细胞分
散良好；将稀释的细胞悬液加到 96孔培养板内，每
孔 200%滋L。 4~5%h细胞贴壁后， 加入不同浓度的黄

芪， 使不同组的终浓度分别为 0.25、0.50、0.75、
1.00%mg/mL，对照组加等量的培养基，微型震荡器震
荡后，用酶标仪于波长 492%nm处测吸光度值(OD)，
计算抑制率。
1.5%%%%统计学分析 全部数据以 (X%±S)表示，显著
性比较用 t 检验。
2%%%%结果
2.1%%%%不同浓度的黄芪对 SPC-A-1 细胞生长的影响
黄芪对 SPC-A-1细胞 24%h显示出生长抑制作用，48%
h 和 72%h 抑制作用较明显。 0.25、0.50、0.75、1.00%
mg/mL黄芪对 SPC-A-1均可抑制细胞增殖，且随浓
度增加对 SPC-A-1的抑制率也增加，不同浓度组间
有统计学意义；而且同一浓度黄芪对 SPC-A-1的抑
制率随时间延长而增加，不同时间组间有统计学意
义。 结果见表 1。

表 1%%%%黄芪对 SPC-A-1 细胞增殖的影响 (X%±S)%%%%%
%%黄芪(mg/mL)%%%%%24h抑制率 48h抑制率 72h抑制率 P%值

0.25组 2.25±1.16%%%%%4.53±1.13%%%%%9.63±1.35%%%%%%%%<0.01
%%%%%%%%0.50组 4.18±1.13%%%%%9.65±1.31%%%%%15.38±1.43%%%%%%<0.01
%%%%%%%%0.75组 7.66±1.27%%%%%16.28±1.53%%%23.26±1.23%%%%%%<0.01
%%%%%%%%1.00组 12.53±0.36%%%21.73±1.21%%%29.65±1.08%%%%%%<0.01
%%%%%%%%P%%值 <0.01%%%%%%%%%%%%%%%<0.01%%%%%%%%%%%%%<0.01

2.2%%%%不同浓度的黄芪对 SPC-A-1 细胞软琼脂克隆
形成能力的影响 随黄芪浓度增加，其克隆形成率
逐渐下降，克隆抑制率逐渐上升，增殖抑制更加明
显。 结果见表 2。

表 2%%%%SPC-A-1 细胞克隆形成率及抑制率 (X%±S)%%%%%
%%%%%%%%%%黄芪(mg/mL)%%%%%%%%%%%%%%克隆形成率 克隆抑制率

0.00组 16.1±1.68%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%-
%%%%%%%%%%%%%%%0.25组 11.7±1.36%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%12.3
%%%%%%%%%%%%%%%0.50组 8.56±1.13%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%53.6%
%%%%%%%%%%%%%%%0.75组 5.65±1.22%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%65.0
%%%%%%%%%%%%%%%1.00组 2.13±0.86%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%81.6
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2.3%%%%不同浓度的黄芪对 SPC-A-1 细胞作用 24%h 后
吸光度值 吸光度值逐渐下降，其生长抑制率逐渐
增加。 结果见表 3。

表 3%%%%SPC-A-1 细胞的生长抑制率 (X%±S)%%%%%%
%%%%%%%%%%%黄芪(mg/mL)%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%OD%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%生长抑制率

0.00组 0.313±0.0251%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%-
%%%%%%%%%%%%%%%%0.25组 0.295±0.0212%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%8.5
%%%%%%%%%%%%%%%%0.50组 0.275±0.0193%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%16.1%
%%%%%%%%%%%%%%%%0.75组 0.246±0.0211%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%23.0
%%%%%%%%%%%%%%%%1.00组 0.223±0.0213%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%35.6

3%%%%讨论
肺癌是目前发病率和死亡率增长最快、对人类

健康和生命威胁最大的恶性肿瘤。 由于其具体发病
机制仍然不十分清楚，以手术、化疗、放疗为主的综
合治疗手段仍不尽人意，肺癌的预后仍较差[4]。 中药
作为生物调节剂，具有长效、持久、副作用少的特
点，容易为广大患者所接受，可能会成为肿瘤治疗
的一条新途径。 现代药理学研究证实，黄芪、氧化黄
芪等生物碱成分具有提高免疫、增强造血、增强细
胞代谢、清除自由基、抗肿瘤免疫应答等多方面生
物活性而备受关注[5~6]。 肺癌的高侵袭及转移的生物
学特性多年来一直困扰着临床治疗工作，寻找新的
治疗方法和有效抗癌药物具有相当重要的意义。

近年来，随着恶性肿瘤的诱导分化疗法的日益
兴起，黄芪作为一种具有临床应用价值的诱导分化
剂引起研究者越来越多的关注和兴趣。 细胞持续分
裂和不断增殖是肿瘤区别于正常细胞的一个重要
特征，因此，观察对肿瘤细胞的增殖活性的抑制作
用是筛选诱导分化剂的基本指标。 在本研究中，我
们通过较长时间的观察 SPC-A-1细胞的扩增传代
发现： 在黄芪的作用下，SPC-A-1细胞增殖减慢，随
黄芪浓度增加，其增殖抑制更加明显，最后停止生
长。 虽然其中可能发生细胞的凋亡或死亡，但细胞
增殖抑制是肯定的。 软琼脂克隆形成实验及 MTT
法是测定单个细胞增殖能力及检测细胞存活和生

长的有效方法[6]，为进一步证实黄芪对 SPC-A-1细
胞的抑制作用， 我们应用软琼脂克隆形成实验及
MTT法。 结果表明，除 0.25%mg/mL组外，其余各组
与对照组相比，均有显著性差异（P%<0.01），且随着
药物浓度的增加，其生长抑制率及克隆抑制率明显
增高。 这与其他的研究报道[7~9]一致。

综上结果分析，一定浓度的黄芪能有效地抑制
SPC-A-1细胞的生长增殖， 并且随浓度的增加其抑
制作用明显增加。 其作用机制可能与黄芪调控
SPC-A-1细胞的凋亡有关， 不是单纯的细胞毒性坏
死[10]。随着分子生物学技术的不断发展，特别是基因
芯片和蛋白芯片技术的发展, 必将对黄芪类抗肿瘤
机制[12]的研究起到很大的推动作用，而针对这些机
制的研究定会开发出新型的与黄芪类抗肿瘤作用
同一分子靶点的药物，这将为肿瘤的治疗开辟一条
新途径。
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%%%%%%%%由我国著名骨伤科专家肖永安担任名誉主编，
并组织部分专家撰写的《危急创伤》一书，已于近日
由江西科技出版社出版。 该书分上《骨科创伤》、中
《胸腹创伤》、下《抢救技术》三部分，共 22章，约 65
万字。 前 21章对临床常见的危急创伤病症的病因、
病机、临床表现与诊治作了详细的讨论，诊治是讨
论的重点。 书中第 1章、第 2章及第 22章还就与现
代战争有关的火器伤、爆震伤(冲击伤)作了讨论，最
后一章(第 22章)对常用抢救技术作了系统讨论。

本书以近年来国内外有关资料与编者多年临
床经验汇编而成，内容新颖、丰富实用、文笔精炼流
畅、图文并茂，是广大奋战在第一线从事抢救工作
的医务人员必读、必用、必备的一本好书，也适用于
广大医学院学生、教师学习和参考。

该书原价 128元，现以优惠价 53元提供(含邮
资费)，需要者请汇款至：江西省肿瘤医院门诊手术
室柏庭珠收(南昌市北京东路 519号)，邮编 330029，
电话：0791-8334002。
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