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　　［摘要］　目的　评价多肽药物酰米菲肽（ＸＭＴ）的抗抑郁作用。方法　采用小鼠悬尾实验和小鼠强迫游泳实验研究ＸＭＴ
的抗抑郁作用，采用５羟色氨酸（５ＨＴＰ）诱导小鼠甩头实验与小鼠育亨宾毒性增强实验探讨其可能的作用机制。结果　在
小鼠悬尾实验中，采用ＸＭＴ连续皮下注射５ｄ，其中０．３～１０ｍｇ／ｋｇ剂量范围的ＸＭＴ可明显缩短悬尾不动时间，与生理盐水

对照组相比差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；小鼠强迫游泳实验中，采用ＸＭＴ连续皮下注射５ｄ，其中０．３～５．０ｍｇ／ｋｇ剂量范

围的ＸＭＴ可明显缩短游泳不动时间，与生理盐水对照组相比差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。以０．３～５．０ｍｇ／ｋｇ作为ＸＭＴ
的有效剂量，未显示出中枢兴奋作用。给予小鼠连续５ｄ皮下注射０．３～１０ｍｇ／ｋｇ剂量的ＸＭＴ，其中５．０、１．０ｍｇ／ｋｇ剂量可

减少５ＨＴＰ诱导的小鼠甩头行为，与生理盐水对照组相比差异有统计学意义（Ｐ＜０．０１，Ｐ＜０．０５）；而０．３～１０ｍｇ／ｋｇ剂量的

ＸＭＴ对育亨宾毒性均无明显增强作用，与生理盐水对照组相比差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。结论　ＸＭＴ在行为绝望动
物抑郁模型上具有抗抑郁作用，其机制可能与拮抗５羟色胺２受体（５ＨＴ２受体）等多种途径相关。
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　　抑郁症是一种常见的情感性精神障碍，具有患

病率、复发率及患者自杀率高的特点。世界卫生组

织预测，到２０３０年抑郁症对患者和社会造成的负担

将位居各类疾病榜首［１］。抑郁症的发病机制复杂，

多认为与脑内单胺类神经递质去甲肾上腺素（ＮＥ）、

５羟色胺（５ＨＴ）失衡有关。目前，临床常用的抗抑

郁药主要通过调节脑内单胺递质水平起作用，但大

都存在起效慢、毒副作用大等缺点。因此，研制疗效

好、起效快、副作用小的抗抑郁新药成为当前研究的

热点。近年来，一些神经肽类家族在抗抑郁新药领
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域越来越受到关注，并且显示出广阔的前景［２３］。美

国Ｉｎｎａｐｈａｒｍａ公司的抗抑郁新药奈米菲肽目前已

进行到Ⅲ期临床试验，初步研究结果显示其具有起

效快、疗效好、副作用小等特点。在临床前研究中，

奈米菲肽能缩短正常大鼠与ＦＳＬ遗传抑郁模型大

鼠的游泳不动时间，结果呈现Ｕ型量效曲线，并且与

阳性对照药比较具有起效快、药效持续时间久的特

点［４］；奈米菲肽还可减少大鼠由于嗅球切除而导致

的活动量增加的现象。在临床研究中，奈米菲肽对

抑郁患者具有良好的抗抑郁效果，同时表现出起效

快（给药３～５ｄ起效）、维持时间长（给药１～２周，可

维持疗效３～６个月）、副作用小（在３６０ｍｇ／ｋｇ的高

剂量下除个别受试者皮下注射部位红肿外无明显不

良反应）的特点［５８］。

本研究的目标化合物酰米菲肽（ＸＭＴ）是奈米

菲肽的结构修饰产物，在保留了奈米菲肽活性基团

的基础上进行了肽类结构的改造。本研究采用经典

的小鼠行为绝望模型评价 ＸＭＴ的抗抑郁作用，并

通过药物诱发抑郁模型探讨其可能的作用机制。

１　材料和方法

１．１　实验动物　ＳＰＦ级雄性ＩＣＲ小鼠（体质量１８～

２２ｇ）购自北京维通利华实验动物技术有限公司，动物

生产许可证号：ＳＣＸＫ（京）２００７００１。饲养条件：自由

摄食饮水，饲养温度２０～２３℃，湿度５０％～６０％，８∶

００～２０∶００光照。实验前适应性饲养３ｄ。

１．２　药品　 ＸＭＴ由解放军总医院多肽实验室提

供，批号２０１３０７０２，使用时用生理盐水溶解配制；地

昔帕明（ｄｅｓｉｐｒａｍｉｎｅ，Ｄｍｉ）、５羟色氨酸（５ｈｙｄｒｏｘｙ

Ｌｔｒｙｐｔｏｐｈａｎ，５ＨＴＰ）和育亨宾均购自美国Ｓｉｇｍａ
公司；氟西汀（ｆｌｕｏｘｅｔｉｎｅ，Ｆｌｕ）分散片购自礼来苏州

制药有限公司。

１．３　小鼠悬尾实验　参照Ｓｔｅｒｕ等［９］建立的方法并

进行改进：悬尾箱大小２５ｃｍ×２５ｃｍ×３５ｃｍ，顶板

中心固定一个夹子，在距小鼠尾端２ｃｍ处粘上白胶

带，用夹子夹住胶布，使小鼠倒悬于箱格中，其头部

距离箱底面约５ｃｍ，观察６ｍｉｎ，记录后４ｍｉｎ小鼠

的悬挂累计不动时间。判断不动的标准是动物停止

挣扎，身体呈倒悬状态，静止不动。小鼠随机分为７
组，每组１０只。阴性对照组和ＸＭＴ不同剂量组小

鼠分别连续５ｄ皮下注射生理盐水和相应浓度（２０、

１０、５．０、１．０、０．３ｍｇ／ｋｇ）的 ＸＭＴ，最后一次给药

３０ｍｉｎ后进行悬尾实验；阳性对照组小鼠单次腹腔

注射Ｄｍｉ（２０ｍｇ／ｋｇ），３０ｍｉｎ后进行悬尾实验。

１．４　小鼠强迫游泳实验　参照Ｐｏｒｓｏｌｔ等［１０］建立

的方法，在高２０ｃｍ、直径１２ｃｍ的烧杯中加入２５℃
的自来水，水深１０ｃｍ，将小鼠置于水中游泳，观察

６ｍｉｎ，记录后４ｍｉｎ的游泳累计不动时间。判断不

动的标准是小鼠在水中停止挣扎呈现漂浮状态，或

仅有细小的肢体运动维持平衡。小鼠随机分为７
组，每组１０只。阴性对照组和ＸＭＴ不同剂量组小

鼠分别连续５ｄ皮下注射生理盐水和相应浓度（２０、

１０、５．０、１．０、０．３ｍｇ／ｋｇ）的 ＸＭＴ，最后一次给药

３０ｍｉｎ后进行小鼠的强迫游泳实验；阳性对照组小

鼠单次腹腔注射Ｄｍｉ（２０ｍｇ／ｋｇ），３０ｍｉｎ后进行强

迫游泳实验。

１．５　小鼠５ＨＴＰ诱导甩头实验　小鼠随机分为５
组，每组１０只。参考文献方法［１１］，阴性对照组和

ＸＭＴ不同剂量组小鼠分别连续５ｄ皮下注射生理盐

水和高、中、低剂量（５．０、１．０、０．３ｍｇ／ｋｇ）ＸＭＴ，最后

一次给药３０ｍｉｎ后，腹腔注射５ＨＴＰ（１５０ｍｇ／ｋｇ），

并立即开始观察，计数３０ｍｉｎ内各组小鼠的甩头次

数。阳性对照组小鼠单次灌胃Ｆｌｕ（１５ｍｇ／ｋｇ），１ｈ后

腹腔注射５ＨＴＰ并立即进行观察计数。

１．６　小鼠育亨宾毒性增强实验　小鼠随机分为５
组，每组１０只。参考文献方法［１２］，阴性对照组和

ＸＭＴ不同剂量组小鼠分别连续５ｄ皮下注射生理

盐水和高、中、低剂量（５．０、１．０、０．３ｍｇ／ｋｇ）的

ＸＭＴ，最后一次给药３０ｍｉｎ后皮下注射亚致死量的

育亨宾（３０ｍｇ／ｋｇ），观察并记录２４ｈ内各组动物的

死亡 数。阳 性 对 照 组 小 鼠 单 次 腹 腔 注 射 Ｄｍｉ
（２０ｍｇ／ｋｇ），３０ｍｉｎ后皮下注射育亨宾，观察并记

录２４ｈ内动物的死亡数。

１．７　小鼠自发活动实验　小鼠随机分为５组，每组

１０只。阴性对照组和ＸＭＴ不同剂量组小鼠分别连

续５ｄ皮下注射生理盐水和高、中、低剂量（５．０、１．０、

０．３ｍｇ／ｋｇ）ＸＭＴ，最后一次给药３０ｍｉｎ后使用

Ｄｉｇｂｅｈａｖ动物自发活动视频分析系统（中国上海吉

量软件科技有限公司研制）观察记录２０ｍｉｎ内小鼠

的活动总距离。阳性对照组单次腹腔注射 Ｄｍｉ
（２０ｍｇ／ｋｇ），３０ｍｉｎ后观察记录２０ｍｉｎ内小鼠的活

动总距离。
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１．８　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件对数据

进行统计学分析，实验数据以珔ｘ±ｓ表示，组间比较采

用两独立样本的双侧ｔ检验，检验水准（α）为０．０５。

２　结　　果

２．１　ＸＭＴ对小鼠悬尾不动时间的影响　进行悬尾

实验时，各组小鼠均首先表现出拼命挣扎、试图逃脱

的状态，但当无法逃脱时就停止挣扎、静止不动，即

表现为绝望状态。通过比较小鼠悬尾不动时间发

现，单次给予阳性对照药Ｄｍｉ（２０ｍｇ／ｋｇ）可明显缩

短悬尾不动时间，与生理盐水阴性对照组比较差异

有统计学意义（Ｐ＜０．０１）；连续５ｄ给予ＸＭＴ，其中

０．３～１０ｍｇ／ｋｇ剂量范围内的ＸＭＴ同样能明显缩

短悬尾不动时间，与阴性对照组比较差异有统计学

意义（Ｐ＜０．０５），而２０ｍｇ／ｋｇ剂量的ＸＭＴ不能缩

短悬尾不动时间，具体数据见表１。上述结果说明

０．３～１０ｍｇ／ｋｇＸＭＴ表现出减轻小鼠绝望状态的

抗抑郁作用。

表１　连续５ｄ皮下注射酰米菲肽对小鼠悬尾不动时间的影响

Ｔａｂ１　ＥｆｆｅｃｔｏｆｒｅｐｅａｔｅｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＸＭＴ（ｓｃ，ｆｏｒ５ｄ）

ｏｎｔｈｅｉｍｍｏｂｉｌｉｔｙｔｉｍｅｉｎｔｈｅｔａｉｌｓｕｓｐｅｎｓｉｏｎｔｅｓｔｉｎｍｉｃｅ

ｎ＝１０，珚ｘ±ｓ

Ｇｒｏｕｐ Ｄｏｓｅ（ｍｇ·ｋｇ－１） Ｉｍｍｏｂｉｌｉｔｙｔｉｍｅｔ／ｓ

Ｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ １０７．５０±４１．４８

Ｄｅｓｉｐｒａｍｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ２０ ２６．５０±２２．２５

ＸＭＴ ２０ ８５．８８±３０．３４

１０ ５７．００±３４．７８

５．０ ５４．８６±２５．６３

１．０ ６１．７５±３２．０７

０．３ ７２．００±１６．９１

Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１ｖｓｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ

２．２　ＸＭＴ对小鼠游泳不动时间的影响　进行强迫

游泳实验时，各组小鼠均首先表现出停止逃脱的不

动状态，后表现为绝望状态。通过比较小鼠游泳不

动时间发现，单次给予阳性对照药Ｄｍｉ（２０ｍｇ／ｋｇ）

可明显缩短小鼠游泳不动时间，与生理盐水阴性对

照组比较差异有统计学意义（Ｐ＜０．０１）；连续５ｄ给

予ＸＭＴ，其中０．３～１０ｍｇ／ｋｇ剂量范围内的ＸＭＴ
同样 也 可 明 显 缩 短 不 动 时 间 （Ｐ＜０．０５），而

２０ｍｇ／ｋｇ剂量的ＸＭＴ不能缩短游泳不动时间，具

体数据见表２。上述结果说明ＸＭＴ在小鼠强迫游

泳模型中同样具有抗抑郁作用。

表２　连续５ｄ皮下注射酰米菲肽

对小鼠强迫游泳不动时间的影响

Ｔａｂ２　ＥｆｆｅｃｔｏｆｒｅｐｅａｔｅｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＸＭＴ（ｓｃ，ｆｏｒ５ｄ）

ｏｎｔｈｅｉｍｍｏｂｉｌｉｔｙｔｉｍｅｉｎｔｈｅｆｏｒｃｅｄｓｗｉｍｔｅｓｔｉｎｍｉｃｅ

ｎ＝１０，珚ｘ±ｓ

Ｇｒｏｕｐ Ｄｏｓｅ（ｍｇ·ｋｇ－１） Ｉｍｍｏｂｉｌｉｔｙｔｉｍｅｔ／ｓ

Ｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ １７０．１７±３７．９９

Ｄｅｓｉｐｒａｍｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ２０ ７１．８３±４５．４２

ＸＭＴ ２０ １２８．００±３８．７８

１０ １５４．４３±３６．０９

５．０ ９６．３３±５３．９２

１．０ １０８．３８±３９．３７

０．３ １０９．３８±４８．７５

Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１ｖｓｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ

２．３　ＸＭＴ对５ＨＴＰ诱导小鼠甩头行为的影响　
单次给予选择性５ＨＴ 重摄取抑制剂（ＳＳＲＩ）Ｆｌｕ
（１５ｍｇ／ｋｇ）可明显增加５ＨＴＰ诱导的小鼠甩头次

数，与生理盐水阴性对照组比较差异有统计学意义

（Ｐ＜０．０１）；连续５ｄ皮下注射 ＸＭＴ，在 ５．０、

１．０ｍｇ／ｋｇ剂量下能明显减少小鼠的甩头次数，与

生理盐水阴性对照组比较差异有统计学意义（Ｐ＜

０．０１，Ｐ＜０．０５），而０．３ｍｇ／ｋｇ的ＸＭＴ对小鼠的甩

头次数无明显影响，具体数据见表３。上述结果提示

ＸＭＴ的抗抑郁作用机制与ＳＳＲＩ不同。

表３　连续５ｄ皮下注射酰米菲肽

对５ＨＴＰ诱导小鼠甩头次数的影响

Ｔａｂ３　ＥｆｆｅｃｔｏｆｒｅｐｅａｔｅｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＸＭＴ（ｓｃ，ｆｏｒ５ｄ）

ｏｎｔｈｅ５ＨＴＰｉｎｄｕｃｅｄｈｅａｄｔｗｉｔｃｈｒｅｓｐｏｎｓｅｉｎｍｉｃｅ

ｎ＝１０，珚ｘ±ｓ

Ｇｒｏｕｐ Ｄｏｓｅ（ｍｇ·ｋｇ－１）Ｎｕｍｂｅｒｏｆｈｅａｄｔｗｉｔｃｈｅｓ

Ｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ １８．８０±７．２７

Ｆｌｕｏｘｅｔｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ １５ ５１．１０±１４．５５

ＸＭＴ ５．０ ８．２０±３．９４

１．０ １０．９０±７．１６

０．３ １９．４０±９．７７

Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１ｖｓｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ

２．４　ＸＭＴ对育亨宾毒性的影响　生理盐水阴性对
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照组小鼠皮下注射育亨宾后２４ｈ内死亡率为０／１０，

低、中、高剂量（０．３、１．０、５．０ｍｇ／ｋｇ）ＸＭＴ组小鼠的

死亡率均为１／１０，两组间差异无统计学意义。阳性

对照药物Ｄｍｉ（２０ｍｇ／ｋｇ）能够明显增强育亨宾的毒

性，小鼠死亡率为１０／１０。结果见表４。上述结果提

示ＸＭＴ的抗抑郁作用可能与增强脑内 ＮＥ神经功

能无关。

表４　连续５ｄ皮下注射酰米菲肽对小鼠育亨宾毒性的影响

Ｔａｂ４　ＥｆｆｅｃｔｏｆｒｅｐｅａｔｅｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＸＭＴ（ｓｃ，ｆｏｒ５ｄ）

ｏｎｔｈｅｙｏｈｉｍｂｉｎｅｔｏｘｉｃｉｔｙｉｎｍｉｃｅ

ｎ＝１０，珚ｘ±ｓ

Ｇｒｏｕｐ Ｄｏｓｅ（ｍｇ·ｋｇ－１） Ｒａｔｉｏｏｆｄｅａｔｈｉｎ２４ｈ

Ｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ０／１０

Ｄｅｓｉｐｒａｍｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ２０ １０／１０

ＸＭＴ ５．０ １／１０

１．０ １／１０

０．３ １／１０

Ｐ＜０．０１ｖｓｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ

２．５　ＸＭＴ对小鼠自发活动的影响　由于中枢兴奋

剂可能在以上实验中呈现假阳性的结果，因此我们

通过检测小鼠的自发活动以排除假阳性。由表５可

见，与生理盐水阴性对照组比较，有效剂量（０．３、

１．０、５．０ｍｇ／ｋｇ）的ＸＭＴ对小鼠２０ｍｉｎ内的自发

活动无明显影响，提示ＸＭＴ无中枢兴奋作用。

表５　连续５ｄ皮下注射酰米菲肽对小鼠自发活动的影响

Ｔａｂ５　ＥｆｆｅｃｔｏｆｒｅｐｅａｔｅｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＸＭＴ（ｓｃ，ｆｏｒ５ｄ）

ｏｎｔｈｅｌｏｃｏｍｏｔｏｒａｃｔｉｖｉｔｙｉｎｍｉｃｅ

ｎ＝１０，珚ｘ±ｓ

Ｇｒｏｕｐ Ｄｏｓｅ（ｍｇ·ｋｇ－１）
Ｉｎｓｔａｎｃｅｏｆａｃｔｉｖｉｔｙ

ｉｎ２０ｍｉｎｌ／ｃｍ

Ｎｏｒｍａｌｓａｌｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ３３３５．５０±９５０．７６

Ｄｅｓｉｐｒａｍｉｎｅｃｏｎｔｒｏｌ ２０ ３０６２．５４±３９７．２１

ＸＭＴ ５．０ ２７３８．６９±４８８．９８

１．０ ３４８３．５４±７６４．３５

０．３ ３４２２．１７±９５１．６４

３　讨　　论

预测新药的抗抑郁活性主要依靠抑郁动物模型

的建立及其行为学检测。目前抑郁动物模型包括行

为绝望模型、获得性无助模型、慢性不可预知性应激

模型和慢性不可预知性温和应激模型。初步筛选抗

抑郁药物时，一般选用行为绝望模型，即小鼠悬尾实

验、大／小鼠强迫游泳实验［１３］。因此，我们采用经典

的行为绝望模型对ＸＭＴ的药效进行初步评价。前

期预实验结果表明，动物单剂量皮下注射 ＸＭＴ后

在小鼠悬尾、大／小鼠强迫游泳模型中与阴性对照组

比较具有一定的抗抑郁作用，但效果不佳（资料未发

表）。文献报道，ＦＳＬ大鼠连续５ｄ皮下注射ＸＭＴ
前体药物———奈米菲肽后进行强迫游泳实验，可显

著缩短大鼠累计不动时间［４］，提示需进一步评价

ＸＭＴ多剂量给药后的抗抑郁效果。本实验结果示，

小鼠连续５ｄ皮下注射ＸＭＴ（０．３～１０ｍｇ／ｋｇ）后，

在悬尾实验和强迫游泳实验中的累计不动时间明显

缩短，且药理效应无明显剂量依赖性，而是呈Ｕ型曲

线量效关系，即在中间剂量５ｍｇ／ｋｇ时表现出最佳

的抗抑郁作用，随着剂量的增加或减小抗抑郁作用

也相应降低或消失，该结果与奈米菲肽在临床前及

临床实验中的量效关系特点相似，提示二者通过相

似的途径发挥作用。

抑郁症发病机制复杂，至今尚未阐明。经典的

“单胺假说”认为脑内５ＨＴ与ＮＥ等单胺类神经递

质的缺乏是抑郁症发生的主要原因，目前临床抗抑

郁药多为单胺重摄取抑制剂，通过增加突触间隙的

递质水平而发挥作用。据体内、外研究报道，奈米菲

肽及其活性代谢物与大脑海马、前额皮质区的

５ＨＴ２Ａ、５ＨＴ２Ｃ、ＮＰＹ１等受体具有高亲和力，同

时可拮抗５ＨＴ２Ａ受体激动剂２，５二甲氧基４碘苯

基丙烷（ＤＯＩ）所致的动物升温作用，表现出５ＨＴ２Ａ
受体拮抗剂的性质；另外，奈米菲肽与选择性５ＨＴ
再摄取抑制剂ｄ芬氟拉明在体内的相互作用，提示

其作用机制可能与脑内５ＨＴ能系统相关［１４］，结合

其临床前及临床Ｕ型量效曲线特点，推断奈米菲肽

通过不止一条途径发挥抗抑郁作用，但其明确的机

制目前尚不清楚。因此，本研究先采用经典的药物

相互作用模型，初步探究ＸＭＴ的抗抑郁作用机制。

育亨宾是α２ 受体拮抗剂，与突触前膜受体结合后可

使ＮＥ大量释放，与具有ＮＥ神经活化作用的抗抑郁

药合用时，可显著增强育亨宾的致死作用。本研究

结果显示，ＸＭＴ在有效剂量范围内没有明显增加育

亨宾的毒性，说明ＸＭＴ的抗抑郁作用可能与ＮＥ能
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无关。我们进一步采用５ＨＴＰ诱导小鼠甩头实验

考察了 ＸＭＴ 对５ＨＴ 能系统的作用。给予小鼠

５ＨＴ的前体５ＨＴＰ，可增加脑内突触间隙的５ＨＴ
水平，通过激动５ＨＴ２ 受体引起甩头反应。Ｆｌｕ属

于选择性５ＨＴ重摄取抑制剂，可抑制突触间５ＨＴ
的重摄取，显著提高间隙５ＨＴ水平，从而增加甩头

次数［１５］；与 Ｆｌｕ相反，ＸＭＴ 高、中剂量（５．０、１．０

ｍｇ／ｋｇ）明显减少了５ＨＴＰ诱导的小鼠甩头行为，

表现出５ＨＴ２ 受体拮抗剂的性质，而低剂量 ＸＭＴ
（０．３ｍｇ／ｋｇ）与生理盐水阴性对照组比较甩头次数

差异无统计学意义，综合考虑ＸＭＴ的 Ｕ型量效曲

线关系与奈米菲肽多途径作用的可能性，推测ＸＭＴ
也可能是通过多条途径起作用。

综上所述，ＸＭＴ，一个在奈米菲肽活性基团的

基础上改造的新药，在行为绝望动物抑郁模型上表

现出抗抑郁作用。根据文献报道，一些抗抑郁新药

（如由于肝毒性于２００３年退出欧美市场的奈法唑

酮）兼具５ＨＴ重摄取抑制及５ＨＴ２Ａ受体拮抗的

双重作用，并在临床表现出与奈米菲肽相同的起效

快、疗效好等特点［１６］，这为ＸＭＴ的作用机制研究提

供了新思路。
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