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·学术探讨·

从肠道菌群探讨中医助脾散精法治疗糖尿病的思考

张博荀#　岳仁宋!　陈　源#　杨　旭#　徐　萌#　杨茂艺#

摘要　　肠道菌群是目前医学研究的热点话题，其与糖尿病的相关性已在基因、分子层面进行了揭示。
中医典籍无关于“肠道菌群”的记载，其功能的论述散见于脾的相关章节。笔者通过多年临证探索，提出针

对糖尿病治疗的助脾散精法，并发现助脾散精与肠道菌群有着密切联系，对于糖尿病治疗有其实际的临床

意义。

关键词　肠道菌群；助脾散精法；糖尿病
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　　对于糖尿病之辨治，今人在消渴基础上已有了进
一步的发展。岳仁宋教授结合多年临床实践，提出了

脾失健运，精不正化的核心病机以及助脾散精的治疗

大法［
#

］，取得了确切的临床疗效［
!

］。近年来，越来越

多的科学研究证实了糖尿病与肠道菌群间的关系［
&

］，

通过梳理这些理论成果，笔者发现肠道菌群的失调常

累及脾运化之功，而调节肠道菌群有助于脾之运化。

故将两者结合探讨，探究中药作用机制，从而促进中西

医交融。

#

　肠道菌群与糖尿病
作为控制健康的“第二基因组”，肠道菌群在促进

人体糖脂代谢方面的作用尤为突出［
6

］。糖尿病患者的

肠道菌群在比例［
%

］、丰度［
9

］方面皆有变化，如益生菌

减少，条件致病菌增加等［
5

］。目前，肠道菌群紊乱影

响糖代谢的机制主要有：由于革兰氏阴性菌比例增高，

脂多糖形成增多，致使机体出现代谢性内毒素血症，进

而破坏胰岛β细胞的结构和功能［
&

］；菌群紊乱导致短

链脂肪酸（菌群酵解碳水化合物形成）产生减少，从而

影响肠上皮
_

细胞胰高血糖素样肽
#
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
1>GJ

PJPN>QJ


#

，
S_M


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）、胃肠多肽
YY
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，
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）

的分泌，进而减弱机体对糖脂的调控能力［
4

］；菌群失

调使初级脂肪酸到次级脂肪酸的转化受阻，导致相关

信号通路发生异常，亦会影响体内糖代谢［
$

］。

通过调整肠道菌群进而达到糖尿病治疗效果的相

关研究也已成为科研热点。比如：双歧杆菌的显著增

加可能为阿卡波糖降糖效用的机制之一［
#"

］，二甲双胍

的降糖作用可能与产丁酸盐细菌
VGGJL=-FO>- =T


A>F>PE>1-

的丰度增加有关［
##

］等。菌群研究对于中医

药降糖机制的探讨亦有着启发作用：如黄连提取物小

檗碱可提高糖尿病大鼠胰高血糖素样肽
!

（
H1TA-H0F


1>GJ PJPN>QJ


!

，
S_M


!

）的分泌，并可改善肠道屏障功

能以及内毒素血症［
#!

］；在中药复方研究方面，葛根芩
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连汤等方剂已证实其可通过改善肠道菌群而降低

血糖［
#&

］。

!

　“助脾散精”法释义
血糖乃水谷精微所化，精微生于胃，散于脾，藏五

脏而溢周身。若脾散精失司，则水谷壅涩、胃滞化热，

胃热消谷亦掣肘脾之散精，由此，脾弱、胃强形成恶性

循环，终致精微停聚，火炽中焦，其气上溢，发为消

渴［
#6

］。现代医学认为，胰岛素具有将葡萄糖转运至肝

脏、脂肪、肌肉等靶器官并释放能量的生物效能，胰岛

β细胞缺损及胰岛素抵抗是影响该环节的两大病理因
素。基于此，岳仁宋教授提出以助脾散精为基本治法

治疗糖尿病［
#

］，使精气归于正化，精微入于脉络、藏于

脏腑［
#%

］。

助脾散精有两层含义：一者助脾，“脾与胃以膜相

连”，脾弱胃强交相为患，助脾亦需抑胃。《素问·脏

气法时论》云：“脾欲缓，急食甘以缓之，用苦泻之，甘

补之”。故甘苦之味合而用之，可起到调和脾胃之效；

一者散精，助脾虽为转输精微之本，然亦需通散以入

络、涤浊以出新。《临证指南医案》中有言：“微苦以清

降，微辛以宣通”，苦辛配伍可使精散浊除。综上，辛

开、苦降、甘补三味合用，可达“助脾散精”之效。《伤

寒论》中的半夏泻心汤切合上述治法，岳仁宋教授擅

以此方治疗糖尿病，发挥其稳控血糖、改善糖尿病胃肠

功能紊乱之效［
#9

－
#4

］。本团队实验研究证实：本方可

有效降低血糖，改善胰岛素抵抗，增加肝脏、肌肉中糖

原含量，经拆方研究发现，降糖效果依次为：全方组
`

苦降组
`

甘缓组
`

辛开组［
#$

］；另外，本方亦可通过调

控糖尿病大鼠胃肠激素，达到治疗糖尿病胃轻瘫，改善

胰岛素抵抗之效［
!"

］。“助脾散精”亦不局限于此方，

对于糖尿病初期，火热较盛者，可以葛根芩连汤合平胃

散苦辛运中、抑胃扶脾；对于脾虚湿滞、中焦失和者，可

以玉女煎合参芪散精汤治之。此两法皆经临床随机对

照试验证实，疗效确切［
!#

，
!

］。另外，散精之药亦非局限

于中药，罗格列酮可有效改善胰岛素抵抗，亦可视为散

精之良方。前期实验证实，以人参皂苷
IR#

助脾，以

罗格列酮散精，可有效改善糖尿病小鼠胰岛素信号转

导通路［
!!

］。故临床中灵活运用助脾散精法，对于糖尿

病的治疗确有益处。

&

　肠道菌群与助脾散精治疗糖尿病
为深入挖掘“助脾散精”法治疗糖尿病的科学内

涵，笔者综合现有文献，试从肠道菌群角度进行解读。

肠道菌群与脾的相关性是通过调控菌群而达到“助脾

散精”功效的前提。肠道菌群如何“助脾”，又如何“散

精”，不仅可从菌群的生理作用进行认知，更能从中药

通过调控菌群而达到降糖作用的相关研究中找寻

依据。

&


#

　肠道菌群与脾的相关性探讨
由于受到时代条件的制约，传统中医学未对肠道

菌群的形质有深入的认识，而是将肠道菌群的某些特

征及功能囊括于对脾的论述之中。首先从特性来讲，

人类肠道内定植的
#"

#&

a#"

#6菌群［
!&

］并非源于先天，

而是在分娩当时及以后由母体及外界传入并在肠道内

定植、繁衍，人类和肠道菌群经过长期共生，逐渐形成

了人类—肠道菌群的基因复合体，对宿主的生理活动

产生重大影响［
!6

］。中医学认为，人体出生之后，气血

需赖脾之运化，有“脾主后天”之说。故肠道菌群如中

医学之脾，为后天机体之倚仗。其次，从功能而言，肠

道菌群作用广泛，却以辅助胃肠消化、代谢，营养肠道

及全身为主［
!%

］。中医学认为，脾主运化，可化生气血

精微荣养周身，故二者均以“运 －化 －养”为功能轴
线。再次，二者皆以饮食为主要影响因素，饮食在一定

程度上决定了肠道菌群的组成，而菌群状况又决定着

机体是否健康［
!9

］。中医学认为脾胃功能是否有序与

饮食关系密切，如《素问·奇病论》言：“有病口干者…

名曰脾瘅…此人必数食甘美而多肥也。”最后，已有实

验研究证实通过治脾可对肠道菌群产生显著影响［
!5

］，

而肠道中的双歧杆菌，能产生乳酸和醋酸，促进肠道运

动（脾之运化），防治便秘［
!4

］。综上，中医学所述之脾

与肠道菌群在特性、功能及影响因素等方面皆相关，且

在治疗上相互影响。此即为通过调节肠道菌群而达到

“助脾散精”功用提供了理论前提。

&


!

　肠道菌群助力脾之运化
脾主运化功能的发挥是其履行后天之本职责的基

础，水谷得运，精微得化，气血则生化无穷。从现代医

学角度看，脾主运化包含了消化吸收、水盐代谢、免疫、

内分泌、肠道微生态等多个环节，其中肠道菌群为脾主

运化提供了有力支撑［
!$

］。

首先，肠道菌群直接参与人体的消化吸收过程。

一方面，肠道菌群基因的多态性提供了多种人体所不

具备的酶，可帮助消化食物残渣及上皮细胞分泌的内

生黏液［
&"

］；另一方面，肠道菌群还可与宿主共同作用，

参与药物等外来化合物的代谢［
&#

］。现已证实，肠道菌

群对于碳水化合物、脂类、蛋白质、矿物质、维生素等的

代谢过程均密切相关［
&!

］，而营养物质的代谢水平对于

糖尿病等代谢性疾病的发病、进展以及转归无疑具有

着重要作用。

其次，某些肠道菌群通过代谢活动产生对人体生

理具有重要作用的复合物，在一定程度上支撑着脾主
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运化等生命活动的进行。以糖类在结肠内的发酵产物

短链脂肪酸为例［
&&

］，其不仅为肠黏膜上皮细胞提供大

量的能量，还通过调节肠上皮细胞和肠黏膜组织内各

种免疫细胞的功能，减少结肠炎症发生、抑制肿瘤细胞

增殖，维持肠黏膜稳态，为脾主运化功能的发挥提供基

本保障。

最后从疾病与治疗角度分析，调节肠道菌群确能

改善脾运、治疗疾病。除前文所述的其可以防治便秘

之外，部分益脾中药对于糖尿病的治疗作用也可能是

通过肠道菌群实现的。邢德刚等［
&6

］研究发现，黄芪复

方制剂能明显降低糖尿病大鼠血糖，增加血清胰岛素

浓度，同时肠道双歧杆菌、类杆菌、乳杆菌明显增多；

何旭云等［
&%

］研究发现，黄芪多糖能显著抑制高脂喂养

小鼠肥胖的形成，改善胰岛素敏感性，且上述改变与改

善小鼠的菌群紊乱相关。庞书勤等［
&9

］通过临床研究

发现，薯蓣粥可降低糖尿病患者空腹及餐后血糖，且试

验组患者肠道内青春双歧杆菌、婴儿双歧杆菌数量均

高于对照组。刘小溪等［
&5

］采用益气健脾法配合二甲

双胍干预脾虚证
!

型糖尿病患者后发现，以益气健脾

为组方原则配制的降糖丸可明显降低血糖、改善胰岛

素抵抗，且这一作用可能是通过改善肠道菌群实现的。

&


&

　肠道菌群促进散精排浊
从现代医学的角度看，“脾主运化”是将食物中的

淀粉、蛋白质、脂肪等分解为葡萄糖、氨基酸、乳糜微粒

并吸收，进而转化为能量的过程，其解决了营养物质

“从无到有”的问题；“散精排浊”则是将能量合理分

配、利用、存储，并及时进行新陈代谢的过程，其解决了

“从有到优”的问题。而后者对于糖尿病等代谢性疾

病的发生发展更具意义，精不得散积而为浊，浊不得排

精微不生，则会呈现出体型肥盛而元气亏虚的病理表

现。肠道菌群作为“代谢器官”，在优化精微布散的过

程中亦扮演着重要角色。

“散精”之要义在于“水精四布，五经并行”，其发

散之力中医学以“脾气”概之。若胰岛素受体、胰岛素

信号转导通路等环节受损，则会形成胰岛素抵抗，使精

微物质不能物尽其用而壅滞外周，进而导致
!

型糖尿

病的发生。众多研究表明，肠道菌群与胰岛素抵抗的

发生关系密切［
6

］，而通过摄入肠道益生菌
C

益生元，机

体的胰岛素抵抗即会随之改善，相关证据已通过动物

实验［
&4

］及临床研究［
&$

］获得。故调节肠道菌群使之达

到稳态，对于糖类等营养物质的转运、利用意义显著。

“升降出入，无器不有”，精微虽得布散，浊邪若不

能及时排除，一则郁久化热为毒，二则影响精微再生。

肥胖即是水谷积滞，脂浊泛溢所致，常成为胰岛素抵抗

乃至糖尿病的重要诱发因素。研究证实，肥胖与肠道

菌群间有着广泛的联系。与消瘦人群对比，肥胖人群

肠道菌群不仅总量下降，其生物多样性也随之下

降［
6"

］，而导致肥胖的机制之一便是由于饮食结构的改

变，肠道菌群失调，人体对食物中能量的吸收增加，从

而诱导了肠道慢性炎症，改变了肠道屏障功能，影响了

肠肽激素分泌以及胆碱、胆汁酸的代谢等［
6#

］。目前，

以改善肠道菌群为靶点的肥胖治疗研究也已取得初步

成果：在实验动物的食物中增加益生元后，可使肠道菌

群发生改变（双歧杆菌增加），瘦素敏感性显著提

高［
6!

］；经过双歧杆菌治疗后的大鼠不仅体重减轻明

显，也改善了胰岛素抵抗［
6&

］。由此可见，肠道菌群对

于人体浊邪的代谢作用明显。

目前，已有研究证实中药散精排浊功能的发挥与

菌群改善有关。黄连以其清热化浊之效，自古即被广

泛用于消渴病的治疗，其主要成分小檗碱可通过改善

肠道菌群、恢复肠黏膜屏障，来降低高脂喂养大鼠的代

谢性内毒素血症以及系统性炎症，从而助于机体消脂

解毒，保护胰岛功能［
66

］；小檗碱还可以通过改善菌群，

调控肠脑轴来增加血清
S_M


#

以及神经肽
Y

，减少食

欲素
V

，调控
S_M


#

受体
=I3V

，对糖尿病发挥治疗

作用［
6%

］。葛根芩连汤与升降散也常用于糖尿病的治

疗，两方均可通过清热祛湿，达到化浊生新的疗效。

冯新格等［
69

］通过临床观察发现，葛根芩连汤配合西医

常规治疗对
!

型糖尿病湿热证患者血糖有明显改善作

用，其作用机制可能与调节肠道菌群相关。孙晓泽

等［
65

］实验证实：升降散可通过增加益生菌，降低致病

菌数量来抑制糖尿病大鼠炎症因子、减轻胰岛素抵抗，

增加胰岛素利用效率。

综合全文所述，肠道菌群在一定程度上影响着糖

尿病的发生发展，其状态对于脾之运化、散精排浊也具

有重要意义。助脾散精法之所以可作为指导临床治疗

糖尿病的基本法则，是因为它可以从一定程度上改变

糖尿病患者普遍存在的脾之虚损、散精排浊功能紊乱，

且其疗效的取得可能是以调控肠道菌群为作用靶点实

现的。相信随着科学研究的发展，更多的客观证据也

会不断获得，使医者能够更科学地认知中医学，更精准

地运用相关方药。
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张晶晶

中国中西医结合杂志社微信公共账号已开通

中国中西医结合杂志社已经开通微信公共账

号，可通过扫描右方二维码或者搜索微信订阅号

“中国中西医结合杂志社”加关注。本杂志社将

通过微信不定期发送《中国中西医结合杂志》、

'E>FJOJ (0TLF-1 0K )FNJHL-N>[J ,JQ>A>FJ

的热

点文章信息，同时可查看两本期刊的全文信息，欢

迎广大读者订阅。


