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参苓白术散，源自《太平惠民和剂局方》，由人参、茯苓、
白术、山药、莲子肉、薏苡仁、白扁豆、缩砂仁、桔梗、甘草

组成，其功用为益气健脾、渗湿止泻，主治脾虚夹湿证，为健

脾渗湿止泻的常用方，在临床上有良好的临床疗效。但是，目

前参苓白术散的具体治疗作用机制还不是十分明确。笔者结合

已有的文献资料，进行整理和分析，初步从参苓白术散对肠道

微生物以及对机体免疫平衡的调节作用进行阐述，以期揭示参

苓白术散治疗脾胃病脾虚泄泻的部分机制，及其中医理论依

据，为参苓白术散的临床使用提供参考依据。
1 脾虚泄泻的机制与肠道菌群失调相关

1.1 中西医对肠道菌群的认识 正常生理状态下，人体肠道

内存在一定数量的细菌，包括需氧菌、兼性厌氧菌和厌氧菌，

其中正常菌群有双歧杆菌、乳杆菌、类杆菌、大肠杆菌和肠球

菌等，还有少数的过路菌，如金黄色葡萄球菌、铜绿假单胞

菌、白色念珠菌、副大肠杆菌、产气杆菌、产气荚膜杆菌和变

形杆菌等[1]。肠道中各种菌群所占的比例并不是固定不变的，

而是在一定范围内波动处于相对稳定的平衡状态，即为肠道菌

群平衡。当此平衡被打破时，机体会产生相应的疾病。有学者

利用抗生素诱导小鼠肠道菌群失调后，发现相比于正常的小

鼠，用抗生素处理后的小鼠由于缺乏正常肠道菌群的刺激以及

营 养 作 用 ， 其 脾 指 数、迟 发 型 变 态 反 应、植 物 凝 集 素

(phytohemagglutinin，PHA)诱导的淋巴细胞转化率、抗体生

成细胞数以及 Toll 样受体 2(toll like receptor 2，TLR2)和 TLR4

基因表达水平均出现下降[2]。此外，免疫系统对肠道菌群有调

控作用，即对食物及正常菌群产生免疫耐受，对病原菌产生免

疫排斥，从而维持肠道微生态的稳定。所以在正常情况下，肠

道菌群与免疫系统相互作用，相互制约，维持在相对稳定的平

衡状态[3]。
中医学理论虽无“肠道菌群”这一说法，但是它与微生态

的基础理论观点存在着一些相似之处，中医强调人体阴阳平

衡，强调以扶正祛邪为治疗疾病的原则，微生态学认为肠道菌

群平衡与人体健康密切相关，还认为当肠道菌群失调时应扶植

优势菌、清除病原菌，同时中医脾胃学说与胃肠道微生态也有

相似性[4]，这为中医学者研究肠道菌群提供了理论指导。
1.2 肠道菌群失调与中医“脾”相关 机体的内外环境发生

改变时，肠道菌群平衡被打破，即为肠道菌群失调，机体会表

现出胃肠不适等病理表现，继而出现饮食不化、呕吐、泄泻、
免疫力和抵抗力降低等。同时在泄泻时，肠道功能紊乱，蠕动

加快，大便次数增多，肠道中的常住菌大量排出，加重肠道菌

群失调。中医学认为脾胃虚弱时，脾虚失运，以便溏为主要症

状，同时可见水谷不化、饮食减少、脘腹胀闷不舒、肠鸣、面

色萎黄、形体消瘦、四肢乏力等症状。可见，肠道菌群失调与

泄泻、泄泻与脾虚都有着紧密的联系，肠道菌群失调与中医学

的“脾”也可能有着密切的关系。近年来，有学者用大黄水煎

液灌胃建立小鼠脾虚模型，发现脾虚小鼠肠道内的双歧杆菌、
乳杆菌和类杆菌均有不同程度的减少，而大肠杆菌和肠球菌含

量均有不同程度的上升[5~6]。吴三明等[7]对脾虚泄泻患者及正常

成人粪便中的 10 种厌氧菌、需氧菌进行了定量研究，发现脾

虚泄泻患者的肠道内生态平衡和肠道生物屏障的重要指标，即

双歧杆菌与大肠杆菌的比值(B/E 值)低于正常人，并提出“肠
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道中厌氧菌减少，B/E 值改变是脾失健运患者肠道微生态学主

要特征”。此外，中医学中的“脾”与现代免疫系统有一定的

联系[8]。脾虚时，机体的免疫功能会有所下降，而免疫系统平

衡对于维持肠道菌群平衡来说，具有重要作用。所以，肠道菌

群失调与中医“脾”相关。
2 参苓白术散对肠道微生态和免疫平衡有调节作用

2.1 参苓白术散调节肠道菌群 参苓白术散有益气健脾、渗

湿止泻的功效，是治疗脾虚泄泻的常用方。杨旭东等[5]利用大

黄灌胃建立脾虚小鼠模型，并给予参苓白术散治疗，发现治疗

后，小鼠肠杆菌、肠球菌、双歧杆菌、乳酸杆菌、类杆菌数量

逐渐恢复正常水平，由此得出了参苓白术散对脾虚小鼠具有肠

道菌群调整作用的结论。丁维俊等[6]同样也利用大黄灌胃建立

脾虚小鼠模型，应用参苓白术散治疗后发现肠道双歧杆菌、乳

杆菌以及类杆菌的含量逐渐上升，其中乳杆菌和类杆菌的含量

恢复到正常水平，双歧杆菌的含量明显超过造模前水平；而大

肠杆菌、肠球菌含量下降，其中大肠杆菌数量恢复正常，肠球

菌数量比造模前明显减少；得出“参苓白术散能够扶植厌氧菌

和抑制需氧菌，从而对肠道失调菌群进行调整”这一结论。骆

红霞[9]在临床上观察发现，患老年感染性疾病并且在使用抗生

素治疗以后出现腹泻的患者(其肠道的球菌和杆菌比例失调)，

在使用参苓白术散治疗后其腹泻等症状有明显的改善，参苓白

术散对老年抗生素相关性腹泻有显著作用。
2.2 参苓白术散调节免疫功能 参苓白术散可以调节大黄灌

胃建立的小鼠脾虚泄泻模型下降的红细胞 C3b 受体花环率、
胸腺及脾质量指数和上升的红细胞免疫复合物花环率至接近或

达到正常水平[10]。
溃疡性结肠炎以腹痛、腹泻、脓血便为主要症状，中医学

认为其主要病机为脾虚，所以部分学者建立溃疡性结肠炎动物

模型来研究参苓白术散的免疫调节作用，发现使用参苓白术散

后，模型小鼠的脾脏和胸腺指数升高，CD44、CD62p 的表

达下调[11]；模型小鼠的 TNF-α、IL-1β水平降低，肠系膜淋

巴结 Treg 细胞的比例上升[12]，表明参苓白术散可以恢复机体

的免疫功能以及抑制炎症反应。
还有部分学者从参苓白术散的临床疗效进行研究，发现妇

科腹部手术后患者常常会出现脾虚症状，在常规补液、抗炎的

基础上服用参苓白术散后，与不服用参苓白术散相比，其胃肠

功能恢复更快，C- 反应蛋白含量更少，术后机体应激反应更

轻，IgM 含量增加，术后机体免疫功能增强[13~14]。赖金枚在临

床上观察参苓白术散对脾胃虚弱型腹泻型肠易激综合征患者的

治疗作用，发现患者在使用参苓白术散治疗之前，其 CD3+、
CD4+、CD4+/CD8+ 比值均减少，CD8+ 增多；使用参苓白术散

后 CD3+、CD4+、CD4+/CD8+ 比值均升高，CD8+ 比例下降[15]。
可见，参苓白术散可以调节 T 淋巴细胞各亚群的数量及比例，

从而维持机体免疫平衡。劳高权等[16]通过观察参苓白术散对晚

期大肠癌腹泻的临床疗效，发现参苓白术散能够增强机体的免

疫防御能力。
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