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摘要： 目的　 探讨辛芳鼻炎胶囊对大鼠变应性鼻炎 （ＡＲ） 的干预作用及相关机制。 方法　 采用卵白蛋白 （ＯＶＡ） 制

备变应性鼻炎大鼠模型， 模型复制成功后将大鼠随机分为模型组、 阳性对照组 （氯雷他定， １ ｍｇ ／ ｋｇ） 及辛芳鼻炎胶

囊低、 中、 高剂量组 （０􀆰 ２５、 ０􀆰 ５、 ０􀆰 ７５ ｇ ／ ｋｇ）， 每天灌胃给药 １次， 连续干预 １４ ｄ， 另设正常大鼠为对照组。 各组大

鼠给药前后分别进行行为学评分， 给药结束后 ＨＥ染色观察鼻黏膜组织形态学变化， ＥＬＩＳＡ 法检测各组大鼠血清卵清

蛋白特异性 ＩｇＥ （ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ）、 组胺 （ＨＩＳ）、 白三烯 Ｃ４ （ ＬＴＣ４）、 白介素⁃４ （ ＩＬ⁃４） 和干扰素⁃γ （ ＩＦＮ⁃γ） 水平。
结果　 与对照组比较， 模型组大鼠行为学评分升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 大鼠鼻黏膜组织炎性浸润明显， 可观察到明显的小血

管扩张和组织间隙水肿， 血清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ和 ＩＬ⁃４水平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， ＩＦＮ⁃γ 水平降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 与模

型组比较， 辛芳鼻炎胶囊中、 高剂量组及阳性对照组大鼠行为学评分降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 随着辛芳鼻炎胶囊剂量的增

高， 鼻黏膜组织炎性浸润有不同程度的改善， 血清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ和 ＩＬ⁃４水平降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， ＩＦＮ⁃γ水平升

高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 结论　 辛芳鼻炎胶囊可有效改善 ＡＲ大鼠鼻黏膜症状， 降低血清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ 和 ＩＬ⁃４水平，
升高血清 ＩＦＮ⁃γ水平。
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　 　 辛芳鼻炎胶囊主要由辛夷、 白芷、 细辛等 １０余味药物

组成， 常用于治疗慢性鼻炎、 鼻窦炎。 早期研究已初步证

实辛芳鼻炎胶囊具有抗炎， 抗过敏等药理作用［１］ ， 近年来

亦有该药物用于治疗变应性鼻炎 （ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓ， ＡＲ） 的

散在临床报道［２⁃３］ ， 但目前尚未见该药物干预 ＡＲ 动物模型

的实验研究报道。 本研究拟通过建立 ＡＲ 大鼠模型， 对辛

芳鼻炎胶囊抗炎、 抗过敏药理作用及其干预机制进行初步

研究， 以期为扩大其临床适应症提供实验依据。
１　 材料

１􀆰 １　 动物　 ＳＰＦ级雄性 ＳＤ 大鼠购自北京维通利华实验动

物技术有限公司 ［实验动物生产许可证号 ＳＣＸＫ （京）
２０１６⁃０００６］， 体质量 １６０～２００ ｇ， 分笼饲养于中国医学科学

院放射医学研究所实验动物中心空调动物房， 室温 ２２ ～
２６ ℃， 相对湿度 ５５％ ～ ６５％ ， １２ ｈ ／ １２ ｈ昼夜节律光照， 自

由进食、 饮水， 定期更换、 消毒饲养笼， 保持环境清洁，
适应性饲养 ３ ｄ 后开始实验。 本研究方案经过中国医学科

学院放射医学研究所伦理委员会审核并通过 （伦理号 ＩＲＭ⁃
ＤＷＬＬ⁃２０２００７８）。
１􀆰 ２　 药物与试剂　 辛芳鼻炎胶囊 （规格 ０􀆰 ２５ ｇ ／粒， 批号

ＢＬ０９００２， 天津宏仁堂药业有限公司）； 氯雷他定片 ［规格

１０ ｍｇ ／片， 批号 ＪＳ１２６３０， 拜耳医药 （上海） 有限公司］。

卵清 蛋 白 （ ＯＶＡ ）、 氢 氧 化 铝 ［ Ａｌ （ ＯＨ ） ３ ］ （批 号

ＳＬＢＸ８６５７、 ＷＸＢＢ１１５１， 美国 Ｓｉｇｍａ 公司）； 吸入用七氟烷

（批号 ２００１１４３１， 上海恒瑞医药有限公司）； １０％ 缓冲中性

甲醛 （批号 Ｂ０９Ｄ００１１９， 北京鼎国昌盛生物技术有限责任

公司）； 大鼠 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＨＩＳ、 ＬＴＣ４、 ＩＬ⁃４、 ＩＦＮ⁃γ ＥＬＩＳＡ
试 剂 盒 （ 货 号 ＭＬ６２０５８７、 ＭＬ００２９８６、 ＭＬ００３１８８、
ＭＬ１０２８２５、 ＭＬ００２８３３， 上海酶联生物科技有限公司）。
１􀆰 ３　 仪器　 ＤＮＭ⁃９６０２型酶标仪 ［普朗科 （北京） 科技有

限公司］； ＤＭ３０００ 型光学显微镜、 ＤＦＣ ４２０Ｃ 型显微数码

成像系统 （德国徕卡公司）； ＴＬ⁃１８Ｍ 型台式高速冷冻离心

机 （上海离心机械研究所有限公司）； ＡＬ２０４ 型电子分析

天平 （瑞士梅特勒托利多公司）。
２　 方法

２􀆰 １　 大鼠 ＡＲ模型的建立

２􀆰 １􀆰 １　 全身致敏 　 参照宋兴兴等［４］报道的方法并加以改

进， 首先将 ＯＶＡ 溶于无菌生理盐水 （终质量浓度为

０􀆰 ４ ｍｇ ／ ｍＬ）， 然后与等体积氢氧化铝混悬液混合均匀， 每

只大鼠腹腔注射混合液 ｌ ｍＬ （含 ０􀆰 ２ ｍｇ ＯＶＡ和 ２０ ｍｇ氢氧

化铝）， 隔日致敏 １次， 连续致敏 ７次； 对照组大鼠腹腔注

射等体积无菌生理盐水。
２􀆰 １􀆰 ２　 鼻腔激发　 第 １５天至第 ２１ 天， 大鼠经七氟烷吸入
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短暂全身麻醉后， 以 ５％ ＯＶＡ 溶液双侧滴鼻， 每次 ５０
μＬ ／鼻孔， 每天 １次， 对照组大鼠以等体积生理盐水滴鼻。
在末次滴鼻完成后， 观察大鼠喷嚏、 抓鼻及流涕情况， 按

赵氏叠加量化计分法［５］进行评估， 观察时间 ３０ ｍｉｎ， 总分

≥５分表示造模成功。 评分标准为①鼻痒， 大鼠抓鼻 １ ～ ５
次记为 １分， ６～１０次记为 ２分， １０次以上记为 ３分； ②喷

嚏， 大鼠打喷嚏 ４个以下记为 １分， ４～ １０个记为 ２分， １０
个以上记为 ３分； ③流涕， 大鼠鼻涕流至鼻前孔记为 １分，
超过鼻前孔记为 ２分， 涕流满面记为 ３ 分。 将造模成功的

大鼠随机分为模型组、 阳性对照组 （氯雷他定） 及辛芳鼻

炎胶囊低、 中、 高剂量组， 每组 ８只。
２􀆰 ２　 药物干预　 所有药物事先均以 ０􀆰 ５％ 羧甲基纤维素钠

（ＣＭＣ⁃Ｎａ） 溶液悬浮， 使用前充分摇匀， 其中辛芳鼻炎胶

囊低、 中、 高剂量分别为 ０􀆰 ２５、 ０􀆰 ５、 ０􀆰 ７５ ｇ ／ ｋｇ， 氯雷他

定剂量为 １ ｍｇ ／ ｋｇ［６］ 。 自第 ２２ 天 （造模结束 ２４ ｈ 后） 开

始， 各给药组大鼠分别灌胃给予相应药物混悬液， 对照组

及模型组大鼠均予以等量 ０􀆰 ５％ ＣＭＣ⁃Ｎａ溶液灌胃， 每天 １
次， 连续干预 １４ ｄ。
２􀆰 ３　 行为学观察　 末次给药结束后， 按照 “２􀆰 １􀆰 ２” 项下

评分标准， 再次对大鼠进行行为学观察和评分， 观察时间

３０ ｍｉｎ。
２􀆰 ４　 标本采集　 第 ３６ 天 （干预结束 ２４ ｈ 后）， 所有大鼠

经 １０％ 水合氯醛溶液 （３００ ｍｇ ／ ｋｇ） 腹腔注射麻醉后， 腹主

动脉取血 ５ ｍＬ， 置于含有惰性分离胶和促凝剂的真空取血

管中静置 ２ ｈ后， ３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １５ ｍｉｎ， 血清经分装后

置于－４０ ℃保存备用。 取血完毕后迅速沿鼻中线剪开大鼠

鼻腔， 暴露鼻中隔及双侧鼻腔， 提取鼻中隔 （含鼻中隔软

骨及其双侧黏膜）， 置于 １０％ 缓冲中性甲醛溶液中固定

７２ ｈ。
２􀆰 ５　 鼻黏膜组织病理观察　 鼻黏膜组织标本放入 ５％ 甲酸

溶液中脱钙 ３ ｄ， 梯度乙醇脱水， 透明， 石蜡包埋， 切片

（厚度 ４ μｍ）， ＨＥ染色后封片， 于光学显微镜下观察鼻腔

组织内覆盖各部位的黏膜上皮细胞有无变性、 坏死， 黏膜

下有无充血、 水肿及炎细胞浸润， 鼻腔内有无炎性分泌

物等。
２􀆰 ６　 细胞因子水平检测 　 采用 ＥＬＩＳＡ 法检测大鼠血清

ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＨＩＳ、 ＬＴＣ４、 ＩＬ⁃４及 ＩＦＮ⁃γ水平， 严格参照试剂

盒说明书操作， 于酶标仪 ４５０ ｎｍ波长处读取吸光度， 采用

标准曲线法计算相应细胞因子浓度值。
２􀆰 ７　 统计学分析　 通过 ＳＰＳＳ ２２􀆰 ０软件进行处理， 计量资

料以 （ｘ±ｓ） 表示， 组间比较采用单因素方差分析， 两两组

间比较方差齐性时采用 ＬＳＤ 检验， 方差不齐时则采用

Ｔａｍｈａｎｅ检验。 Ｐ＜０􀆰 ０５表示差异具有统计学意义。
３　 结果

３􀆰 １　 辛芳鼻炎胶囊对 ＡＲ大鼠一般情况的影响　 在造模阶

段， 对照组大鼠饮食及日常行为活动无异常， 被毛光亮柔

顺， 无频繁的喷嚏、 抓鼻、 流涕等表现； 与对照组比较，
其余各组大鼠体质量减轻， 活动力下降， 常可看到前鼻孔

甚至睑结膜潮湿， 频繁出现喷嚏、 抓鼻动作， 部分大鼠可

见血性鼻涕， 少数大鼠还会出现一过性喉中哮鸣音。
３􀆰 ２　 辛芳鼻炎胶囊对 ＡＲ 大鼠行为学评分的影响　 如表 １
所示， 给药前， 各给药组与模型组大鼠行为学评分比较无

差异 （Ｐ＞０􀆰 ０５）。 给药结束后， 与对照组比较， 模型组大

鼠行为学评分升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 与模型组比较， 辛芳鼻炎

胶囊中、 高剂量组以及阳性对照组大鼠行为学评分降低

（Ｐ＜０􀆰 ０５）。
表 １　 各组大鼠行为学评分比较 （分， ｘ±ｓ， ｎ＝８）

组别 给药前评分 给药结束后评分

对照组 ０􀆰 ７１±０􀆰 ２０ ０􀆰 ８３±０􀆰 １５
模型组 ６􀆰 ６７±１􀆰 ４６△ ６􀆰 １４±１􀆰 ３７△

阳性对照组 ６􀆰 ５６±１􀆰 ３４△ ２􀆰 ８７±０􀆰 ８４▲

辛芳鼻炎胶囊低剂量组 ６􀆰 ４９±１􀆰 １２△ ４􀆰 ８７±１􀆰 ６６
辛芳鼻炎胶囊中剂量组 ６􀆰 ５４±１􀆰 ２９△ ３􀆰 ５２±０􀆰 ９８▲

辛芳鼻炎胶囊高剂量组 ６􀆰 ６３±０􀆰 ９８△ ２􀆰 ９４±０􀆰 ７５▲

　 　 注： 与对照组比较，△Ｐ＜０􀆰 ０５； 与模型组比较，▲Ｐ＜０􀆰 ０５。

３􀆰 ３　 辛芳鼻炎胶囊对 ＡＲ大鼠鼻黏膜组织病理学变化的影

响　 对照组大鼠鼻黏膜组织结构完整清晰， 表面覆有假复

层柱状纤毛上皮， 上皮间有多量分泌黏液的杯状细胞， 上

皮细胞排列整齐， 平滑， 没有杯状细胞増生， 黏膜下层腺

体正常， 未见增生， 无嗜酸性粒细胞、 中性粒细胞等炎性

细胞侵润， 血管无扩张充血； 模型组大鼠鼻黏膜上皮细胞

有不同程度的脱落、 坏死， 杯状细胞增生， 出现明显的小

血管扩张和组织间隙水肿现象， 存在以嗜酸性粒细胞为主

的炎细胞广泛浸润， 腺体增生、 肿胀， 黏膜表面分泌物增

多； 各给药组大鼠鼻黏膜较模型组有不同程度的改善， 炎

性浸润， 小血管扩张和组织间隙水肿均减轻， 其中阳性对

照组和辛芳鼻炎胶囊中、 高剂量组变化相近， 见图 １。
３􀆰 ４　 辛芳 鼻 炎 胶 囊 对 ＡＲ 大 鼠 血 清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、
ＨＩＳ、 ＩＬ⁃４Ｉ及 ＦＮ⁃γ水平的影响　 如表 ２ 所示， 与对照组比

较， 模型组大鼠血清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ及 ＩＬ⁃４水平升

高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， ＩＦＮ⁃γ 水平降低 （Ｐ＜ ０􀆰 ０５）； 与模型组比

较， 辛芳鼻炎胶囊中、 高剂量组及阳性对照组大鼠血清

ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ及 ＩＬ⁃４水平降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， ＩＦＮ⁃γ
水平升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。
４　 讨论

ＡＲ又称过敏性鼻炎， 是人体接触变应原后， 由免疫球

蛋白 Ｅ （ＩｇＥ） 介导而涉及多种免疫细胞和炎症因子共同参

与的鼻黏膜非感染性疾病， 属于Ⅰ型变态反应性疾病［７］ 。
该病典型症状为阵发性喷嚏， 大量清水样涕， 鼻痒及鼻塞

等， 其发病率占整个人群的 １０％ ～２０％ ［８］ 。
ＡＲ发病机制错综复杂， 至今尚未完全明确， 已知当机

体首次接触变应原后， 经抗原呈递细胞传递给 Ｔｈ细胞， 并

分化为 Ｔｈ２细胞， Ｔｈ２ 细胞进而诱导 Ｂ 细胞分泌 ＩｇＥ 并聚

集于鼻黏膜。 当变应原再次进入机体内时， 将会与 ＩｇＥ 结

合， 诱发肥大细胞脱颗粒后释放组胺、 白三烯等炎性递质，
促进嗜酸粒细胞浸润， 致使鼻黏膜上皮细胞损伤， 毛细血

管扩张， 通透性增高， 腺体分泌增加， 引起鼻塞、 喷嚏、
８４１４
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图 １　 各组大鼠鼻黏膜组织病理学观察 （ＨＥ， ×４００）

表 ２　 各组大鼠血清 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＨＩＳ、 ＬＴＣ４、 ＩＬ⁃４及 ＩＦＮ⁃γ水平比较 （ｘ±ｓ， ｎ＝８）
组别 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ ／ （ｎｇ·ｍＬ－１） ＨＩＳ ／ （ｎｇ·ｍＬ－１） ＬＴＣ４ ／ （ｐｇ·ｍＬ－１） ＩＬ⁃４ ／ （ｐｇ·ｍＬ－１） ＩＦＮ⁃γ ／ （ｐｇ·ｍＬ－１）

对照组 ２８􀆰 １７±２􀆰 ９１ １９􀆰 １８±２􀆰 １６ １ ０５０􀆰 ００±１１０􀆰 ０６ １５２􀆰 ７３±１１􀆰 ３１ ３ ４００􀆰 ２６±２６４􀆰 ４６
模型组 ３６􀆰 ８９±２􀆰 ３２△ ２３􀆰 ８２±２􀆰 ７０△ １ ３００􀆰 ０６±１１１􀆰 １９△ １８７􀆰 ９８±１０􀆰 ３６△ ２ ７９８􀆰 ８９±３１９􀆰 ９９△

阳性对照组 ２９􀆰 ６９±１􀆰 ９０▲ ２１􀆰 ０７±２􀆰 ０１▲ １ １０９􀆰 ７５±９２􀆰 ３９▲ １６３􀆰 ２９±１５􀆰 １３▲ ３ １８５􀆰 ９３±２０６􀆰 ２０▲

辛芳鼻炎胶囊低剂量组 ３５􀆰 ５７±１􀆰 ３５△ ２２􀆰 ６９±１􀆰 ８１△ １ ２４３􀆰 ３４±６９􀆰 ２４△ １７７􀆰 ８１±９􀆰 ０８△ ２ ８５８􀆰 ５４±１８１􀆰 ６１△

辛芳鼻炎胶囊中剂量组 ３０􀆰 ２３±２􀆰 １６▲ ２１􀆰 ０５±１􀆰 ８６▲ １ １３５􀆰 ５９±８１􀆰 ８２▲ １６３􀆰 ６９±１２􀆰 ０９▲ ３ ２００􀆰 ５０±１５９􀆰 ０１▲

辛芳鼻炎胶囊高剂量组 ３０􀆰 １７±１􀆰 ８５▲ ２０􀆰 ８０±１􀆰 ９３▲ １ １０５􀆰 ７２±９９􀆰 ０３▲ １５９􀆰 ４６±１０􀆰 ５３▲ ３ ２３８􀆰 ６５±１２２􀆰 ５２▲

　 　 注： 与对照组比较，△Ｐ＜０􀆰 ０５； 与模型组比较，▲Ｐ＜０􀆰 ０５。

流涕等症状［９］ 。 体内 ＩｇＥ 异常表达是诱发此类鼻炎的主要

原因， 且血清总 ＩｇＥ水平与患者病情严重程度呈正相关［１０］ 。
已有研究表明， 组胺是引起机体过敏反应的重要的血管活

性物质， 其在体内具有促进血管扩张、 增强毛细血管通透

性及腺体分泌增加等效应， 介导了 Ｉ型变态反应的发生［１１］ 。
氯雷他定作为第二代抗组胺药物， 具有抑制肥大细胞释放

白三烯和组胺等药理作用， 是当前治疗 ＡＲ 的一线口服药

物， 故本研究将其作为阳性对照药物。 目前普遍认为 Ｔｈ１ ／
Ｔｈ２细胞免疫失衡是引起 ＡＲ的关键［１２］ ， Ｔｈ１细胞主要分泌

ＩＬ⁃２、 ＩＦＮ⁃γ等细胞因子以参与细胞免疫应答； Ｔｈ２ 细胞主

要分泌 ＩＬ⁃４、 ＩＬ⁃５等细胞因子以参与体液免疫应答， 其中

ＩＬ⁃４能够促进 β细胞转变为浆细胞合成 ＩｇＥ， 抑制 ＩＦＮ⁃γ产

生； 而 ＩＦＮ⁃γ是 ＩＬ⁃４合成的生物拮抗剂， 能增强 Ｔｈ１ 细胞

活性， 抑制 β细胞合成 ＩｇＥ 和抑制 Ｔｈ０ 细胞分化 Ｔｈ２ 型细

胞［１３］ ， ＩＬ⁃４和 ＩＦＮ⁃γ常作为监测 Ｔｈ反应的检测指标。 当特

异性抗原作用于特应性个体时， 抗原信号呈递给 Ｔ 辅助淋

巴细胞， 使 Ｔｈ细胞分化发生偏移， 从而导致 Ｔｈ１ ／ Ｔｈ２细胞

因子网络平衡失调， 出现 Ｔｈ２＞Ｔｈ１反应［１４］ 。
现代药理研究表明， 辛夷的主要有效成分辛夷油能够

抑制 Ｔｈ２细胞介导的免疫效应， 减少组胺的释放， 并且能

够上调 Ｔｈｌ ／ Ｔｈ２的比值， 促进 ＩＬ⁃４、 干扰素的表达， 从而对

ＡＲ发挥一定的治疗作用［１５］ 。 柴胡中的柴胡皂苷可抑制炎

症组织中组胺的释放， 抑制白细胞游走［１６］ 。 防风的提取物

能减少致敏小鼠血清 ＩｇＥ 的产生， 从而延迟或减轻由卵蛋

白致敏引起的 Ｉ型变态免疫反应［１７］ 。 有研究表明， 白芷内

的挥发油不但能够抑制 ＡＲ 患者肥大细胞脱颗粒， 而且还

能够有效地对抗组胺引起的致炎反应， 降低毛细血管通透

性， 减轻或消除 ＡＲ 症状［１８］ ； 另有报道称， 白芷干预 ＡＲ

小鼠后， 能有效改善小鼠的过敏性鼻炎症状， 减轻其鼻黏

膜组织损伤， 其机制可能与下调 Ｔｈ１７ 比例， 上调 Ｔｒｅｇ 比
例， 恢复 Ｔｈ１７ ／ Ｔｒｅｇ平衡有关［１９］ 。 有研究表明， 黄芩的主

要活性成分黄芩苷可调节 Ｔｈ１ ／ Ｔｈ２ 细胞失衡， 抑制 ＩＬ⁃３３ ／
ＳＴ２信号通路， 对 ＡＲ 治疗作用明显［２０］ ； 另有报道称， 黄

芩苷能够缓解 ＯＶＡ诱导的小鼠 ＡＲ 症状， 其机制与通过抑

制细胞自噬来调控 Ｔｈ１７ ／ Ｔｒｅｇ细胞分化平衡有关［２１］ 。
本研究证实辛芳鼻炎胶囊可明显改善 ＡＲ 大鼠鼻黏膜

症状， 其机制与降低血清中 ＯＶＡ⁃ｓＩｇＥ、 ＬＴＣ４、 ＨＩＳ 和 ＩＬ⁃４
水平， 升高血清 ＩＦＮ⁃γ水平有关。
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摘要： 目的　 采用志愿者感官评价结合挥发性成分分析， 研究地龙腥臭气共有性与特征性物质基础。 方法　 收集不同

产地的多批地龙药材， 采用 ＨＳ⁃ＳＰＭＥ⁃ＧＣ⁃ＭＳ对地龙挥发性成分进行分析与鉴定， 结合 ＲＯＡＶ 分析地龙腥臭气关键物

质。 将腥臭气成分相对质量分数与感官评价进行 Ｐｅａｒｓｏｎ相关性分析， 明确地龙腥臭气差异的特征性物质。 结果　 地

龙共有腥臭气关键物质为间甲基苯酚、 ２⁃甲氧基⁃３⁃异丁基吡嗪、 二甲基三硫、 正己醛、 ４⁃甲基苯酚、 ２⁃甲基异冰片、
愈创木酚、 仲辛酮、 庚酸、 ２⁃茨醇、 反式⁃２⁃壬醛。 相关性分析结果显示地龙中鱼腥味、 烟熏味、 发霉味、 泥土味的特

征性物质基础为二甲基三硫、 间甲基苯酚、 ４⁃甲基苯酚、 ２⁃甲氧基⁃３⁃异丁基吡嗪。 结论　 该研究阐明了多批次地龙药

材腥臭气共性物质基础及腥臭气差异的特征物质， 揭示了腥臭气差异可能与不同品种来源、 饲养环境与加工方式有

关， 为地龙的去腥矫臭研究提供了基础数据支撑。
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