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基于中西医临床病症特点的慢性咽炎动物模型分析
佘琳静,谢逸轩,刘茜茜,苗明三∗,白　 明∗

(河南中医药大学,郑州　 450046)

　 　 【摘要】 　 慢性咽炎是一种临床常见的咽部黏膜、黏膜下及淋巴组织的弥漫性炎症,发病率逐年增高,病程逐

渐加长,且慢性咽炎的治疗没有特效药,长此以往导致患者产生了精神压力。 本研究基于慢性咽炎的中、西医临床

病症特点,总结现有的慢性咽炎动物实验模型。 本文对慢性咽炎病因病机、诊断标准与其动物实验模型的吻合度

进行分析,并对现有的模型建立评价体系,分析不同动物模型的优缺点。 尽可能完善现有的动物模型,为建立完善

的动物模型提供思路,以期促进慢性咽炎的现代研究。
【关键词】 　 慢性咽炎;临床病症特点;诊断标准;模型分析
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　 　 【Abstract】　
 

Chronic
 

pharyngitis
 

is
 

a
 

clinically
 

common
 

diffuse
 

inflammation
 

of
 

the
 

pharyngeal
 

mucosa,
 

submucosa,
 

and
 

lymphatic
 

tissues.
 

The
 

incidence
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
 

is
 

increasing
 

yearly,
 

the
 

disease
 

duration
 

is
 

increasing
 

gradually,
 

and
 

there
 

is
 

no
 

specific
 

treatment
 

for
 

chronic
 

pharyngitis.
 

This
 

study
 

summarizes
 

the
 

existing
 

animal
 

models
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
 

on
 

the
 

basis
 

of
 

the
 

Chinese
 

and
 

Western
 

clinical
 

characteristics
 

of
 

chronic
 

pharyngitis.
 

Clinical
 

diagnosis
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
 

and
 

the
 

diagnostic
 

criteria
 

were
 

analyzed
 

in
 

terms
 

of
 

their
 

compatibility
 

with
 

animal
 

models
 

and
 

an
 

evaluation
 

system
 

was
 

established
 

for
 

the
 

existing
 

models
 

to
 

analyze
 

the
 

advantages
 

and
 

disadvantages
 

of
 

various
 

animal
 

models.
 

The
 

existing
 

animal
 

models
 

were
 

improved
 

to
 

provide
 

ideas
 

for
 

the
 

establishment
 

of
 

ideal
 

animal
 

models
 

to
 

promote
 

research
 

of
 

chronic
 

pharyngitis.
【Keywords】　 chronic

 

pharyngitis;
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　 　 慢性咽炎为咽部黏膜、黏膜下及淋巴组织的弥

漫性炎症[1] 。 临床常见异物感、发痒、灼热、干燥、
微痛、干咳等症状[2] ,为上呼吸道疾病的炎症。 慢

性咽炎发病率逐年增高,文献报道美国每年因咽炎

问题门诊就诊人数达 11 万人,同样,我国慢性咽炎

的发病率极高,耳鼻喉科日常就诊患者中约 1 / 3 为

咽炎患者[3-6] 。 目前,药物应用于临床治疗慢性咽

炎。 西医治疗慢性咽炎的方法大多采用口服药,其
中头孢、青霉素、罗红霉素、盐酸氨溴索等较为常

用,也采用雾化吸入的治疗方法。 中医治疗采用穴



位贴敷、针灸、联合药物等多种辨证论治的方法,不
良反应少,效果佳[7-12] 。 由于慢性咽炎的病程较长,
给患者的生活带来了许多不便,导致患者产生精神

压力,故人们对于慢性咽炎的关注度越来越高。 目

前,治疗慢性咽炎没有特效药, 多以抗炎药为

主[13-14] ,研究开发临床治疗慢性咽炎的药物和方法

尤为重要,建立与临床患者症状高度相似的实验动

物模型是慢性咽炎实验研究的基础与中心环节。
现有的动物模型散在应用较多,缺少系统的归纳分

析,更缺少对已有模型的评价。 因此,文章以慢性

咽炎的临床病症特点为诊断依据,对造模方法进行

分析讨论,尽可能完善现有的动物模型,以期促进

慢性咽炎的现代研究。
 

1　 病因病机

1. 1　 西医病因及发病机制

　 　 西医认为慢性咽炎的病因主要分为 3 种:局部

因素、化学物理刺激以及全身因素。 局部因素分为

急性咽炎反复发作或延误治疗转为慢性咽炎;患有

各种鼻病,因鼻阻塞而长期张口呼吸及鼻腔分泌物

下流,致长期刺激咽部,或慢性扁桃体炎,龋病等影

响所致。 物理化学刺激包括粉尘、颈部放疗、长期

接触化学气体、烟酒过度等。 全身因素包括各种慢

性病,如贫血、便秘、下呼吸道慢性炎症,心血管疾

病,新陈代谢障碍,肝及肾等疾病的继发。 相关研

究表明慢性咽炎的发病机制与胃食管反流性疾病、
变态反应因素、细菌感染等有关[15] 。
1. 2　 中医病因病机

　 　 中医认为慢性咽炎属于 “ 虚火喉痹” 的范

围[16] 。 中医对慢性咽炎即喉痹的认识较久。 喉痹

一病始见于《五十二病方》。 历代古籍大多认为喉

痹病因分为外感和内伤,其中以肺肾阴虚导致的虚

火上升、咽喉失养为主。 内伤因素包含五劳过极,
起居失调,房劳过度,饮食不节等所耗伤阴血,克伐

元气,致肺肾亏损,津液不足,虚火上扰,循经上蒸,
熏蒸咽喉[17] 。 《黄帝内经》认为喉痹的病机为阴阳

气血瘀结,瘀滞闭阻[18] 。

2　 慢性咽炎诊断标准及特点

2. 1　 西医诊断标准

　 　 西医诊断标准参照 2016 年田道法主编的《中

西医结合耳鼻咽喉科》 [19] 和 2018 年田勇泉主编的

《耳鼻咽喉头颈外科学》 [20] 关于慢性咽炎的分类及

诊断标准拟定,详情如表 1。
2. 2　 中医诊断标准

　 　 中医诊断标准参照中华人民共和国中医药行

业标准《中医内科病证诊断疗效标准》 ( ZY / T001. 1
-94) [21]和中华中医药学会耳鼻喉科分会第二十五

次学术年会(2019)暨世界中联耳鼻喉口腔科专业

委员会第十一次学术年会及 2017 年第五次世界中

西医结合大会[22] 制定。 将其分为主症、次症和舌

脉。 主症:(1) 异物感,(2) 发痒,(3) 灼热,( 4) 干

燥,(5) 微痛;次症主要归为: ( 1) 咽部黏膜肿胀,
(2)萎缩,(3)暗红色斑块、树枝状充血,(4)咽侧索

肿大,(5)咽后壁淋巴滤泡增生。 详情如表 2。

3　 慢性咽炎动物模型的应用

　 　 慢性咽炎是临床常见病,对生活造成一定影

响,对慢性咽炎的研究离不开动物模型的建立,下
面就现有的慢性咽炎动物模型进行总结,归类、并
分析其与临床的吻合度,评价其优劣,为模型的标

准化提供理论基础。

表 1　 慢性咽炎西医学诊断标准及临床特点
Table

 

1　 Modern
 

medical
 

diagnostic
 

criteria
 

and
 

clinical
 

features
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
类型
Type

主要症状
Main

 

symptoms
次要症状
Secondary

 

symptoms

慢性咽炎
Chronic

 

pharyngitis

(1)咽喉不适
Throat

 

discomfort
(2)微痛,痒
Slightly

 

painful,
 

itchy
(3)异物感
Foreign

 

body
 

sensation
(4)咽喉干燥
Dry

 

throat
(5)晨起刺激性咳嗽,恶心
Irritating

 

morning
 

cough,
 

nausea
(6)少量粘稠分泌物附着
A

 

small
 

a
 

mount
 

of
 

sticky. discharge
 

adheres

(1)咽部症状时轻时重
Throat

 

symptoms
 

may
 

be
 

mild
 

or
 

severe
(2)咽部检查黏膜肿胀
Swelling

 

of
 

the
 

mucous
 

membrane
 

on
 

examination
 

of
 

the
 

pharynx
(3)或有萎缩
Possible

 

shrinkage
(4)或有暗红色斑块状、树枝状充血
Or

 

dark
 

red
 

patchy,
 

dendritic
 

congestion
(5)咽侧索肿大,咽后壁淋巴滤泡增生
Enlargement

 

of
 

the
 

lateral
 

pharyngeal
 

cord
 

and
 

hyperplasia
 

of
 

the
 

lymphatic
 

follicles
 

in
 

the
 

posterior
 

pharyngeal
 

wall

911中国比较医学杂志 2022 年 7 月第 32 卷第 7 期　 Chin
 

J
 

Comp
 

Med,
 

July
 

2022,Vol.
 

32,No.
 

7



3. 1　 模型动物的选择

　 　 根据中医药实验研究动物模型的选择标准,包
括准确性、重复性等原则。 用于慢性咽炎实验研究

的动物有成年大鼠、家兔等。 大鼠体积小,敏感性

强;家兔体积大,性格温顺,在日常管理、标本采集

及病理形态改变等方面具有一定优势[23] 。

3. 2　 动物模型与临床吻合度

　 　 慢性咽炎的动物模型造模方法颇多,其中氨水

直接喷雾法,氨水+松节油复合法,微生物感染法,
沙尘诱导法应用较多,根据中西医临床诊断标准,
综合评价临床吻合度,具体模型与临床吻合度分析

见表 3。
表 2　 慢性咽炎中医诊断标准及临床特点

Table
 

2　 Diagnostic
 

criteria
 

and
 

clinical
 

features
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
 

in
 

Chinese
 

medicine
辨证分型
Identification

 

and
 

typing
主症
Main

 

symptoms
次症
Secondary

 

symptoms
舌脉
Tongue

 

and
 

pulse

阴虚肺燥
Yin

 

deficiency
 

and
 

lung
 

dryness

异物感,咽部干燥,发痒,灼热,疼痛不
适,午后加重,咽部充血呈暗红色
Foreign

 

body
 

sensation,
 

dryness,
 

itching,
 

burning,
 

pain
 

and
 

discomfort
 

in
 

the
 

throat,
 

worse
 

in
 

the
 

afternoon,
 

dark
 

red
 

congestion
 

in
 

the
 

throat

手足心热,频频求饮,饮而不多
Hot

 

hands
 

and
 

feet,
 

frequent
 

requests
 

for
 

drinks,
 

but
 

not
 

much

舌红苔薄,脉细数
Red

 

tongue
 

with
 

thin
 

coating
 

and
 

thin
 

pulse

肺脾气虚
Lung

 

and
 

spleen
 

qi
 

deficiency

异物感,咽喉干燥,发痒,但不欲饮,咳
嗽,有痰易咳
Foreign

 

body
 

sensation,
 

dry,
 

itchy
 

throat,
 

but
 

no
 

desire
 

to
 

drink,
 

cough,
 

easy
 

to
 

cough
 

with
 

phlegm

畏寒,易感冒,神倦乏力,语声低
微,大便溏薄
Fear

 

of
 

cold,
 

easily
 

catching
 

colds,
 

tiredness
 

and
 

fatigue,
 

whispering,
 

loose
 

stools

舌苔白润,脉细数
White

 

and
 

moist
 

tongue
 

coating,
 

fine
 

pulse

痰热蕴结
Phlegm

 

and
 

heat
 

entrapment

异物感,咽喉不适,发痒,咳嗽,咳痰粘
稠,灼热,咽黏膜充血,肥厚,有黄白色分
泌物附着
Foreign

 

body
 

sensation,
 

throat
 

discomfort,
 

itching,
 

cough,
 

thick
 

sputum,
 

burning,
 

congestion,
 

thickening
 

of
 

the
 

pharyngeal
 

mucosa,
 

yellowish-white
 

secretions

面色无华,倦怠乏力,动则气短,
手足不温,食少便溏,小便清长
Lack

 

of
 

vitality,
 

tiredness,
 

shortness
 

of
 

breath
 

on
 

movement,
 

lack
 

of
 

warmth
 

in
 

the
 

hands
 

and
 

feet,
 

loose
 

bowel
 

movements,
 

long,
 

clear
 

urine

舌红苔黄腻,脉滑数
Red

 

tongue
 

with
 

yellowish
 

coating
 

and
 

slippery
 

pulse

表 3　 慢性咽炎动物模型与中西医临床病症吻合情况
Table

 

3　 Agreement
 

between
 

the
 

animal
 

model
 

of
 

chronic
 

pharyngitis
 

and
 

the
 

clinical
 

symptoms
 

of
 

Chinese
 

and
 

Western
 

medicine

模型分类
Model

 

classification

选择动物
Choose

 

an
 

animal

造模方法
Moulding

 

methods
模型特点
Model

 

features
临床吻合度
Clinical

 

match

氨水直接喷

雾法[24-25]

Ammonia
 

direct
 

spray
 

method

Wistar 大鼠,
家兔
Wistar

 

rats,
house

 

rabbits

氨水喷雾
氨 水 体 积 2% ~
5%,2~ 3 周
Ammonia

 

spray
ammonia

 

2% ~ 5%
 

by
 

volume,
 

2 ~
3

 

weeks

优点:简单安全,重复性好
Pros:

 

simple
 

and
 

safe,
 

good
 

repeatability

西医:主要症状(4)(6),次要症状(2)(4)
中医:主要症状(4),次要症状(1)(3)
主要与中医阴虚肺燥证相符合
吻合度中
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom
 

( 4 ) ( 6 ),
secondary

 

symptom(2)(4)
Chinese

 

medicine:
 

primary
 

symptom
 

( 4 ),
 

secondary
 

symptom(1)(3)
Mainly

 

consistent
 

with
 

Chinese
 

medicine
 

evidence
 

of
 

Yin
 

deficiency
 

and
 

lung
 

dryness
Medium

 

coincidence

氨水+松节油

复合[26-28]

Ammonia
 

+
 

turpentine
 

compound

大鼠,家兔
Rats,

 

house
 

rabbits

氨水喷雾 15
 

d,第 8
天起 咽 部 注 射 松
节油
Ammonia

 

spray
 

for
 

15
 

d,
 

pharyngeal
 

injection
 

of
 

turpentine
 

from
 

8
 

d
 

优点:由氨水喷雾和松节油
注射复合,应用多
缺点:模型持续时间较短,
易自愈
Pros:

 

a
 

combination
 

of
 

ammonia
 

spray
 

and
 

turpentine
 

injection,
 

with
 

multiple
 

applications
Cons:

 

model
 

duration
 

is
 

short,
 

easy
 

to
 

self-heal

西医:主要症状(1)(4)(6),次要症状(2)(4)
中医:次要症状(1)(3)(4)
主要与中医阴虚肺燥证相符
吻合度高
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom(1) (4) (6),
secondary

 

symptom(2)(4)
Chinese

 

medicine: secondary
 

symptoms
 

( 1) ( 3 )
(4)
Mainly

 

consistent
 

with
 

Chinese
 

medicine:
 

evidence
 

of
 

yin
 

deficiency
 

and
 

lung
 

dryness
Good

 

match
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续表 3

模型分类
Model

 

classification

选择动物
Choose

 

an
 

animal

造模方法
Moulding

 

methods
模型特点
Model

 

features
临床吻合度
Clinical

 

match

微生物感染法[29-31]

Microbial
 

infection
 

method

SD 大 鼠,
猕猴
SD

 

rats,
 

rhesus
 

macaques

咽喉黏膜注射乙型
溶血链球菌或金黄
色葡 萄 球 菌 持 续
15

 

d
Throat

 

mucosa
 

injection
 

of
 

Streptococcus
 

b
 

haemolyticus
 

or
 

Staphylococcus
 

aureus
 

for
 

15
 

d

优点: 与人类发病机制相
似,表症与临床相似
缺点:模型成功后,易反复
传染,研究反复性炎症性慢
性咽炎具有局限性
Pros:

 

similar
 

pathogenesis
 

to
 

humans,
 

phenotypic
 

and
 

clinical
 

similarities
Cons:

 

after
 

the
 

model
 

is
 

successful,
 

it
 

is
 

prone
 

to
 

recurrent
 

transmission,
 

and
 

the
 

study
 

of
 

recurrent
 

inflammatory
 

chronic
 

pharyngitis
 

has
 

limitations

西医:主要症状(6),次要症状(2)(5)
中医:次要症状(1)(4)(5)
吻合度中
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom ( 6 ),
 

secondary
 

symptom
 

(2)(5)
Chinese

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms
 

( 1) ( 4)
(5)
Medium

 

coincidence

沙尘诱导法[32]

Sand
 

and
 

dust
 

induced
 

method

SD 大鼠
SD

 

rats

沙尘 实 验 模 拟 平
台,每天 2

 

h,持续
45

 

d
Sand

 

experiment
 

simulation
 

platform,
 

2
 

h
 

per
 

day
 

for
 

45
 

d

优点:临床发病诱因具有较
强相关性和一致性
缺点:普遍性差
Pros: there

 

is
 

a
 

strong
 

correlation
 

and
 

consistency
 

in
 

clinical
 

pathogenesis
 

triggers
Cons:

 

poor
 

universality

西医:主要症状(6)和次要症状(2)
中医:次要症状(1)
主要与中医阴虚肺燥证相符
吻合度中
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom
 

( 6 ) and
 

secondary
 

symptom(2)
Chinese

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms(1)
Mainly

 

consistent
 

with
 

Chinese
 

medicine
 

evidence
 

of
 

yin
 

deficiency
 

and
 

lung
 

dryness
Medium

 

coincidence

去势法[33] ( 萎缩性
咽炎)
Deprogramming
(Atrophic

 

pharyngitis)

SD 大鼠
SD

 

rats
切除卵巢
Removal

 

of
 

ovaries

与临床围绝经期妇女咽炎
症状相似
Similar

 

to
 

clinical
 

symptoms
 

of
 

pharyngitis
 

in
 

perimenopausal
 

women

西医:主要症状(4),次要症状(2)
中医:次要症状(2)(5)
吻合度中
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom ( 4 ),
 

secondary
 

symptom
 

(2)
Chinese

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms
 

(2)(5)
Medium

 

coincidence

药物+氨水复

合法[34]

Drug
 

+
 

ammonia
 

compound
 

method

SD 大鼠
SD

 

rats

甲状腺片 1. 25
 

mg /
100

 

g、 25% 氨水持
续 15

 

d
Thyroid

 

tablets
 

1. 25
 

mg / 100
 

g,
 

25%
 

ammonia
 

for
 

15
 

d

与临床阴虚型慢喉痹相似
Similar

 

to
 

the
 

clinical
 

yin
 

deficiency
 

type
 

of
 

chronic
 

laryngeal
 

paralysis

西医:次要症状(2)(4)
中医:次要症状(1)(3)
主要与中医阴虚肺燥证相符
吻合度中
Western

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms
 

(2)(4)
Chinese

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms
 

( 1) ( 3)
Mainly

 

consistent
 

with
 

Chinese
 

medicine
 

evidence
 

of
 

yin
 

deficiency
 

and
 

lung
 

dryness
Medium

 

coincidence

慢性束缚+饥饿法+
氨水喷雾复合法[35]

Chronic
 

restraint
 

+
 

starvation
 

method
 

+
 

ammonia
 

spray
 

complex

Wistar 大鼠
Wistar

 

rats

25% 氨水, 放入束
缚筒,隔日进食,复
合干预 21

 

d
25%

 

ammonia,
 

placed
 

in
 

restraint
 

tubes,
 

fed
 

every
 

other
 

day,
 

compound
 

intervention
 

21
 

d

与临床情志因素造成的慢
性咽炎相似
Similar

 

to
 

chronic
 

pharyngitis
 

caused
 

by
 

clinical
 

affective
 

factors

西医:主要症状(5),次要症状(2)(4)
中医:次要症状(1)(3)
吻合度中
Western

 

medicine:
 

primary
 

symptom
 

( 5 ),
 

secondary
 

symptom
 

(2)(4)
Chinese

 

medicine:
 

secondary
 

symptoms
 

(1)(3)
Medium

 

coincidence

注:按中西医临床症状吻合度分级,参考文献及本研究设置的指标,将吻合度标准制定如下:高:符合西医≥3 项或中医标准≥3 项;中:符合西
医≥2 项或中医标准≥2 项;低:符合西医或中医标准≥1 项[36] 。
Note.

 

According
 

to
 

the
 

grading
 

of
 

clinical
 

symptom
 

matching
 

between
 

Chinese
 

and
 

Western
 

medicine,
 

with
 

reference
 

to
 

the
 

literature
 

and
 

the
 

indexes
 

set
 

in
 

this
 

study,
 

the
 

criteria
 

of
 

matching
 

were
 

formulated
 

as
 

follows.
 

High,
 

Meeting
 

≥3
 

items
 

of
 

Western
 

medicine
 

or
 

≥3
 

items
 

of
 

Chinese
 

medicine
 

criteria.
 

Medium,
 

Meeting
 

≥2
 

items
 

of
 

Western
 

medicine
 

or
 

≥2
 

items
 

of
 

Chinese
 

medicine
 

criteria.
 

Low,
 

Meeting
 

≥1
 

item
 

of
 

Western
 

medicine
 

or
 

Chinese
 

medicine
 

criteria[36] .
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3. 3　 观察指标

　 　 慢性咽炎动物实验的造模,从症状、体征、血液

学、组织学及超微结构等方面进行了观察[37] 。 (1)一
般观察:饮水量、饮食量、精神状态和动物咽部状

态[38] 。 (2)血液检查:白细胞总数、中性粒细胞、淋巴

细胞及单核细胞[39] 。 (3)血液流变学[40-41] :血液粘
稠度、血浆粘稠度,血细胞压积、全血还原粘度[42] 。

4　 讨论

　 　 慢性咽炎是临床耳鼻喉科常见病,对患者的生

活造成了许多不便,危害患者的身心健康。 建立与

临床吻合度较高的动物模型是研究慢性咽炎的重

要一环,吻合度较高的动物模型更加接近临床患者

病症特点,为临床慢性咽炎的诊断和治疗提供基础。
目前,慢性咽炎动物模型的建立常采用氨水直接

喷雾法、氨水松节油复合法、微生物感染法。 氨水直

接喷雾法在建立慢性咽炎时最为常用,直接用氨水喷

洒动物的咽部,单一因素操作,造模成功后,与临床病

理表现相似[43] 。 氨水松节油复合法与氨水直接喷雾

法较相似。 松节油的使用会增强对咽部黏膜的刺激,
常用于咽部长久被刺激慢性咽炎研究。 微生物感染

法与人类发病机制相似,但细菌具有传染性,在操作

时对操作者安全防护等级要求较高,常用于研究反复

性炎症性慢性咽炎。 沙尘诱导法是模拟临床因空气

污染原因造成的慢性咽炎,常用于研究因空气污染、
职业暴露等自然因素造成的慢性咽炎。 去势法则具

有明显的年龄因素,常用于复制围绝经期妇女慢性咽

炎模型。 药物和氨水复合法动物模型,与中医阴虚肺

燥证相似。 慢性束缚+饥饿法+氨水喷雾模型,与临

床的情志因素导致慢性咽炎相似,在病因上更加贴合

中医肝郁脾虚证,但造模成功后,动物的症状表现与

临床表现贴合度不高。
在治疗疾病的过程中,建立高度吻合的动物模

型十分重要。 中医强调整体观念,从整体把握疾病

的主要矛盾,现有造模方法更多采用局部变化,病
因单一。 临床慢性咽炎为多因素致病,造模时多采

用单因素造模方法。 慢性咽炎的表现如咽部不适,
吞之不下,吐之不出,痒,微痛均是患者自体感受,
动物无法表述自体的感受,实验者只能通过动物的

行为学表现与病理改变来判断是否与临床症状一

致。 故在未来动物模型的构造中,重视观察动物的

行为学变化尤为重要。 由于动物与人类个体的差

异,所以今后在建立动物模型时,可选择重点突出

“咽部黏膜肿胀”,“
 

萎缩”,“暗红色斑块”,“树枝状

充血”,“咽侧索肿大”,“
 

咽后壁淋巴滤泡增生明

显”等表症。 现有的造模方法中,以西医诊断为标

准的动物模型吻合度较高。 而与中医证型相符较

少,中医将慢性咽炎分为阴虚肺燥证、肺脾气虚证、
痰热蕴结证,中医认为慢性咽炎的病因是阴阳瘀血

气结,亦有情志因素。 病症结合模型研究文献较

少。 在现有的造模方法上可以考虑加入中医致病

因素,合并阴虚、气虚、痰热等因素,将动物放置不

同环境中给予刺激,以增加动物活动环境中的风、
热。 可通过灌胃伤阴药和烟熏法塑造阴虚证[44] ,可
通过香烟烟熏加冷水浸泡造肺气虚模型[45] 。 高脂

饲料联合人工气候箱塑造痰热证模型[46] 。 对造模

后的动物进行评价,判断是否可以更吻合中医证候

值得我们探究。 未来应该考虑对这几种证候的总

结和探索,并且对已有的动物模型进行不断的完

善,方便开展药效或机制等相关研究。
近年来中医药的介入为慢性咽炎的治疗提供

了新方法。 中医强调“辨证”,西医强调“辨病”,未
来在建立动物模型的过程中,尽可能做到中西医结

合,在现有的基础上做到病证结合,二者的有机结

合有利于提高动物模型与临床吻合度,也在临床发

展中有重大意义,在治疗疾病时病症合参发挥优势。
随着不断的实验验证与技术创新,复制出与中

西医临床病症特点高度吻合的慢性咽炎动物模型,
是今后慢性咽炎模型相关研究的发展方向。
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