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摘　要:【目的】探讨薏苡仁酯(CXL)对人鼻咽癌细胞 CNE-2 Z辐射效应的影响。【方法】以60Co 为放射源 ,采用微量细

胞克隆形成法检测 CNE-2Z对γ射线的敏感性。【结果】CXL 使 CNE-2Z的放射—存活曲线左移 , Do和 Dq 值下降。不同浓度

的 CXL(10-7 ～ 10-6mol/ L)使辐射剂量减少 7.45%～ 17.31%(在 D37水平), 其增敏比(SER):Do比值 1.11 ～ 1.46 , Dq 比值

1.02～ 1.11。【结论】CXL 能提高 CNE-2Z的放射敏感性 。
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Abstract:【Objective】To study the i rradiation effect of coixenolide (CXL)to human nasopharyngeal carci-

noma(NPC)cell line CNE-2Z.【Methods】M icroclony formation assay w as used in determining susceptibili ty of

CNE-2Z toγ-ray(60Co).【Results】CXL shifted the radiation dose-response curve to the lef t , w ith the decrease

of D o and Dq values.When different doses(10
-7

～ 10
-6
mol/L)of CXL were added to culture sy stem , radiation

doses reduced by 7.45%～ 17.31%(at D37 level), the sensi tizing enhancement ratios(SER)were 1.11 ～ 1.46

and 1.02 ～ 1.11 at Do and Dq level respectively .【Conclusions】CXL can increase the susceptibili ty of CNE-2Z to

i rradiation.
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　　薏苡仁酯(coixenolide , CXL)是从中药薏苡仁

提取的有效成分 ,具有抗癌和免疫调节作用[ 1] 。我

们在以前的工作中也观察到 CXL 能抑制人鼻咽癌

(NPC)细胞的生长(另文发表)。然而 , NPC 以放

射治疗为主 ,故值得研究 CXL 和射线的相互作用。

1　材料与方法

1.1　细胞株

人NPC 细胞株 CNE-2Z 为低分化鳞状细胞癌

(广东医学院建株)。

1.2　药品试剂

CXL注射液(浙江康莱特药业股份有限公司

提供 ,批号 98060092-2)、RPM I-1640(Gibco)、小牛

血清(本校免疫学教研室提供)。

1.3　γ射线源
60　Co 治疗机(美国 ATC)。

1.4　方　法

采用微量细胞克隆形成法[ 2] 测定 CNE-2Z 的

放射敏感性。
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取对数生长期 CN E-2Z 细胞接种于 96孔培养

板内 ,每孔 0.2 ml细胞悬液 ,含 200个细胞 ,培养

基为 RPM I-1640 ,含 15%(v/v)的小牛血清。接种

后置CO2培养箱中常规培养 72 h ,在倒置显微镜

下(Olympus IMF-2)观察 、记录细胞克隆数 。克隆

标准为≥8 个细胞组成的集落(轮廓清楚 ,折光性

强 ,细胞形态一致)。

实验共设 7个不同照射剂量组 ,每一照射剂量

组又设单独照射(对照)组和 3个不同剂量 CXL 的

试验组 。做放射实验时 ,于接种细胞后 16 h 分别

单次照射
60
Co γ射线 1 、2 、3 、4 、5 、6 、7 Gy ,继续培养

72 h ,计算克隆数并求存活分数(存活分数=已照

射克隆数/未照射克隆数)。以存活分数的对数对

放射剂量作图 ,描绘剂量-存活曲线 。3个试验组在

种植细胞的同时各加入 CXL10-7 、10-6.5 、10-6

mol/L 后再照射(不洗脱药物),以观察不同浓度的

CXL对放射—存活曲线的影响(以不加药物的对

照组的剂量-存活曲线作对照)。每组每个照射剂

量点含 24个复孔 ,每块培养板恰好接种 1 个放射

剂量点上的全部组别 。同时另设 1个非照射组(24

孔),以计算存活分数 。照射条件:室温下 ,整块培

养板60Co 照射 ,视野略大于培养板面积(9 cm ×13

cm),深度 1.4 cm ,钴源距细胞生长面 80 cm 、离培

养板面 78.6 cm ,照射的剂量率为 1.0 Gy/min。

为了观察加 CXL的时间和顺序对放射效应的

影响 ,另设单纯放射组(C)、放射前加药组(T 1)、放

射后加药组(T 2)。每组同样含 24 个复孔 , T 1 加

CXL10
-6
mol/L ,C 、T 2 加等容积培养液。孵育 16

h后单次照射 3 Gy ,接着 T2加同剂量 CXL , C 、T1

仍予以培养液。

1.5　结果分析与统计学处理

采用多靶单击方程 S=1-(1-e-D/Do)N分析放射

剂量-存活曲线的有关参数。S 指存活分数 , D 为

(照射)剂量 , Do 是量效曲线上直线部分 S 每下降

63%所需的剂量 ,N 代表直线部分外延至 Y 轴的

截距(称外推值), e为自然对数的底 。Do 反映细胞

对射线的敏感性 。本实验的量效曲线呈一带肩的

指数曲线 ,肩区的大小用 Dq 表示 ,指准阈剂量 ,与

细胞的亚致死损伤修复有关。以上参数的计算方

法见文献[ 3 ,4] 。增敏比(SER)=对照组 Do 或 Dq/

试验组 Do 或 Dq。另外 ,在 D37水平求射线剂量减

少率(DRR)。D37指 S 由(照射前)100%下降至

37%时所需的放射剂量 ,也即 D37 =Do +Dq 。DRR

(%)=[ 1-(试验组 D37/对照组 D37)] ×100%。显

著性差别采用 t 或F 检验 , n 代表实验次数。所有

试验均重复 6次(n =6)。

2　结　果

在本实验条件下 , CNE-2Z 的克隆形成率为

(67.10±15.33)%( x ±s , n =6 ,下同)。加入

CXL10
-7

、10
-6.5
和 10

-6
mol/L 对 CNE-2Z 的增殖

无影响 ,克隆形成率分别为(65.25±15.43)%、

(59.32±12.60)%和(68.33±16.65)%,与对照组

进行方差分析 , F =0.42<3.10 , P >0.05。

照射后 CNE-2Z 的集落形成受到抑制(存活分

数下降), 与剂量成正相关。加入上述剂量的

CXL ,放射剂量—存活曲线左移(图 1), Do和 Dq 值

减少(表 1),SER 、DRR上升(表 2)。

放射前加入 CXL10
-6
mol/L ,对 CNE-2Z 的克

隆形成产生46.37 %±9.4 9%( x ±s , n =6 , 下

图 1　CXL对放射存活曲线的影响

Fig.1　The influence of CXL on radiation

dose-survival curve

表 1　CXL 对辐射量效曲线参数的影响

Table 1　The influence of CXL on radia tion dose-

survival curve ( x ± s , n =6)

Do(d /Gy) Dq(d / Gy)

Radiation(Control) 1.68±0.34 2.11±0.37

Radiation+CXL(Test)

(C/ mo l·L-1)

10-7 1.52±0.29 1.98±0.37

10-6.5 1.30±0.31 2.00±0.34

10-6 1.15±0.25 1.90±0.35
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表 2　CXL的放射增敏作用

Table 2　The sensitizing enhancement effect

of CXL ( x ± s , n =6)

CXL

(C/mol·L-1)

SER

Cont rol D o/ Test D o Cont rol Dq/ Test Dq

DDR

(%)

10-7 1.11±0.22 1.02±0.17 7.41±1.72

10-6.5 1.29±0.31 1.00±0.23 12.70±2.58

10-6 1.46±0.35 1.11±0.19 17.31±3.97

同)的抑制 ,照射后加同浓度 CXL 则为 52.55%±

12.68%,两组比较 t =0.956<1.372 , P >0.2。

3　讨　论

鼻咽癌的治疗以放疗为主 。近几十年来 ,鼻咽

癌的放疗技术不断提高 ,但最好的 5年生存率仍停

留在 30%～ 50%, 放疗后的局部复发率亦高达

30%～ 40%
[ 5]

。复发主要与首程治疗后的残存肿

瘤有关 ,这些细胞对射线不敏感或抗拒 ,故提高鼻

咽癌对射线的敏感性具有重要的临床意义。

薏苡仁配合放疗治疗晚期鼻咽癌已取得较好

的近期和远期效果[ 6 ,7] ,提示该中药能提高鼻咽癌

的辐射敏感性 。薏苡仁的主要有效 成分是

CXL[ 1] 。在本实验条件下 ,低剂量的 CXL(未产生

细胞抑制作用)与γ射线配合 ,可使后者的量效曲

线向左移 ,Do和 Dq值减小。Do下降 ,表示CNE-2Z

对辐射的敏感性上升 , Dq降低 ,反映杀伤细胞的阈

剂量变小 。故加入 CXL10-7 ～ 10-6 mol/L ,可使放

射剂量减少 7.41%～ 17.31%,从而产生明显的增

敏作用 , 其 SER 也随剂量的增加而升高 。至于

CXL的放射增敏机理 ,是否与增加肿瘤细胞的氧

耗量有关 ,以及在缺氧条件下 ,CXL 对 CNE-2Z 的

放射增敏作用等研究仍在进行中 。另外 ,照射前后

加CXL ,两者的结果无差异 ,故临床应用薏苡仁或

CXL 时 ,不必受照射时间的限制。
(本实验放射部分在中山医科大学肿瘤医院完成)
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·简　讯·

拜耳公司治胃痛新药———“达喜”

消化不良或胃病是近年来广东省常见病之一 , 有近 20%的人经常感到胃痛 、胃胀或恶心。

据专家介绍 ,拜耳公司生产的“达喜”(铝碳酸镁)能迅速缓解胃痛 , 效力直达胃部 , 服后与分泌过多的胃酸立即发生中和

反应 ,在 3 ～ 5min 内缓解胃痛症状。每日 2次 , 每次 1 片 ,嚼碎服用。

国内外许多医疗机构进行的大量临床研究都证实了拜耳“达喜”的有效性 ,它不仅能保持胃内 pH 值平衡 , 还确实能保护

胃壁 ,并在需要的时候修复胃壁。同时 , 其有效成分铝碳酸镁不会进入人体的血液循环系统 , 从而保障了“达喜”的有效性和

安全性。

(本刊)
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