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肉苁蓉在脓毒症肠道损伤治疗中的潜在应用价值
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【摘要】 在我国现存最早的药学专著《神农本草经》中记录着一味有“沙漠人参”美誉的寄生植物——肉

苁蓉，它在协调心、肾、脾、肺等器官功能上有积极意义，随着对其药理作用的不断探索，发现肉苁蓉的活性成

分在肠道相关疾病中亦有广泛的应用价值。因脓毒症病理机制复杂，常伴随多器官功能障碍，这与肉苁蓉多靶

点调控的药理特点高度匹配。又因肉苁蓉有“药食同源”和安全剂量阈值较高的属性，在药物研发后的临床转

化及应用方面有着天然优势。现为拓展其药用范围，对肉苁蓉的主要活性成分和相关药理作用进行综述，并结

合脓毒症肠道损伤的具体特点，进一步阐述肉苁蓉在肠道屏障保护、菌群协调及肠动力调节方面的潜在价值，

为肉苁蓉在脓毒症肠道损伤中的应用提供新的思路及理论依据。
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【Abstract】 In  the  earliest  existing  pharmacological  monograph  in  China,  Shennong Bencao Jing,  there  is  a 
record  of  a  parasitic  plant  known  as  "desert  ginseng"——Cistanche  deserticola.  It  exerts  beneficial  effects  on  the 

function  of  the  heart,  kidney,  spleen,  and  lung.  As  research  into  its  pharmacological  properties  has  progressed,  the 

active components of Cistanche deserticola also have shown promise for treating intestinal disorders. Due to the complex 

pathological mechanisms  of  sepsis, which  often  accompany multiple  organ  dysfunction,  aligns  closely with  the multi-

target  pharmacological  characteristics  of  Cistanche  deserticola's.  Furthermore,  because  Cistanche  deserticola  is  both 

edible and medicinal, and exhibits a wide therapeutic window, it has a natural advantage in the clinical transformation 

and application after drug development. Currently, to expand its medicinal range, a review of the main active components 

of  Cistanche  deserticola  and  their  related  pharmacological  effects  is  conducted,  and  combined  with  the  specific 

characteristics of intestinal injury in sepsis, the potential value of Cistanche deserticola in intestinal barrier protection, 

microbial coordination, and intestinal motility regulation is further elaborated, providing new ideas and a theoretical basis 

for the application of Cistanche deserticola in sepsis-induced intestinal injury.
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  近年来，随着肠道微生态与机体免疫相关的交互研究逐

渐深入，传统中药在肠道疾病中的应用也逐步成为热点，尤

其是一些有调节肠道菌群及干预机体免疫功能的中药，如肉

苁蓉（又称沙漠人参），因其有补肾壮阳、 润肠通便、 滋阴补

血、强筋壮骨、提高免疫力、抗衰老、神经保护、抗疲劳、调

节内分泌、肝脏保护等功能，被认为有多靶点改善肠道屏障

功能及抑制炎症反应的潜力［1］。有学者通过用不同剂量的

肉苁蓉提取物给小鼠灌胃，发现高剂量组对肠道绒毛长度、

隐窝深度、肠道形态、肠道菌群多样性均有积极意义，并且

能促进益生菌如乳酸杆菌属的生长，还能对头孢菌素类抗菌

药物引起的肠道菌群紊乱进行修复［2］。

  从中医学角度分析，肠道功能的良好与机体健康状态

密切相关，如《黄帝内经》中提到的“肺合大肠”，表里互

通；与肝脾协调，共建“气机升降枢纽”；小肠因“受盛化

物”与脾运化共同完成“泌别清浊”；吸收的精微物质通过

脾的转输上归于肺，进而“肺朝百脉”滋养全身；如果肠道

功能异常则会导致气血生化乏源，出现“土不生金”的虚劳 

证候［3］。
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  从西医角度分析，有研究显示，肺 - 肠轴通过肠道的免

疫细胞及菌群影响急性肺损伤的预后［4］；肝 - 肠轴通过门

静脉和胆道系统相互连接，在微生物群、代谢和免疫之间进

行双向调控［5-6］；肾 - 肠轴通过肠道菌群产生有益的代谢产

物改善慢性肾病预后，而肾衰竭，也会影响肠道菌群丰度及

其功能，进而影响内分泌、炎症及神经通路等［7］；脑 - 肠轴

在脓毒症背景下，因肠道菌群失调引起氨基酸代谢异常，导

致脑细胞供能故障，继而加重脑细胞水肿［8］；心 - 肠轴则通

过增加肠道有益菌的丰度，使屏障功能恢复，继而对心肌功

能障碍、心脏炎症和氧化应激亦能起到改善作用［9］；以上肠

道与各种器官之间的交互作用，再次验证了肠道在维护机体

健康中的重要性。

   随着现代科学技术对传统中药的不断探索，肉苁蓉的活

性成分逐步被揭示。2022 年屠鹏飞等［10］再次对肉苁蓉的

性味归经进行了归纳总结：性温，味甘、咸、酸、微辛，无毒，

入肾、大肠、肝、脾和心包经。研究表明，肉苁蓉活性成分已

被用于多种疾病的治疗，且在临床上多次验证了其安全性和

耐受性［11］，并且肉苁蓉的毒理学研究提示，小鼠急性经口最

大耐受量（maximal tolerable dose，MTD）均＞20 g/kg，剂量大

于人体推荐量的 600 倍［12］，上述特点预示着在脓毒症复杂

的病理过程中，肉苁蓉可能有较高的潜在应用价值。

1  肉苁蓉的主要活性成分与功能

  肉苁蓉属于列当科寄生植物，常在沙漠植物（红柳、梭

梭）的根部寄生，主要分布于新疆维吾尔自治区、甘肃省、宁

夏回族自治区、内蒙自治区及青海省等相对干旱的地区，广

泛应用于传统中医临床［1］。目前通过现代科学技术探明的

活性成分包括苯乙醇苷（phenylethanoid glycosides，PhGs）类

（已鉴定出 86 种）、环烯醚萜及其苷类（26 种）、木脂素及其

苷类（17 种），还含有苯甲醇苷类、苯丙素类、单萜类、酚苷

类、甾醇类、有机酸类等其他成分［13］。现从占比较大的主

要活性成分进行介绍。

1.1  PhGs：PhGs 类物质主要包括松果菊苷（Echinacoside，

C35H46O20，相 对 分 子 质 量 786.70 g/mol）和 毛 蕊 花 糖 苷

（Acteoside，C29H36O15，相对分子质量 624.60 g/mol）。广泛分

布于肉苁蓉的肉质茎中，且在表皮、皮质和维管束等组织

中均有较高含量。近 20 年来，有关肉苁蓉的研究中，提示

PhGs 类成分受较多关注，松果菊苷出现频率最高［14］。有文

献报告，该类物质可经 Toll 样受体 4/ 髓样分化因子 88/ 核

转录因子 -κB（Toll-like receptor 4/myeloid differentiation factor 

88/nuclear factor-κB，TLR4/MyD88/NF-κB）信号通路改善肠

道菌群及肠道屏障功能，并且通过对肝 - 肠轴的调控减轻

肝脏炎症，在慢性肝病的治疗中有广阔的应用前景［15］。亦

有研究表明，PhGs 可促进有益菌生长和调节肠道菌群的代

谢途径，改善肠道菌群的健康状况［2］，并且通过干细胞因子

（stem cell factor，SCF）/ 原癌基因 C-kit 信号通路改善肠道运

动机制，缓解老年便秘情况［16］。肉苁蓉的活性成分不但没

有降低肠道菌群的 α 多样性，还对特定菌群起到调节作用，

显著影响了肠腔和肠黏膜的微生物群落结构，通过对菌群的

调控可显著增加甲烷的产生，增加氢气和硫化氢的比例，亦

可显著增加短链脂肪酸（short chain fatty acids，SCFA）的产

生，尤其是丁酸，继而影响氨基酸和脂质代谢［17］。也有研究

结果表明，PhGs 通过激活免疫系统，特别是增加自然杀伤细

胞（natural killer cell，NK 细胞）和巨噬细胞的数量和细胞毒

性，减少肠道炎症性增生［18］。此外，肉苁蓉提取物在体外对

巨噬细胞的激活作用表现为一氧化氮（nitric oxide，NO）产

生和吞噬作用的增加，这可能是减少肠道病理微生物，包括

螺杆菌的关键机制。由此可见，PhGs 有改善肠道菌群、调节

免疫、抗氧化、促进肠蠕动等作用。

1.2  环烯醚萜类（京尼平苷，8- 表马钱子酸）：环烯醚萜类

物质又包括京尼平苷（Geniposide，C16H22O10，相对分子质量

374.34 g/mol）和 8- 表马钱子酸（8-Epiloganic acid，C17H24O10，

相对分子质量 388.36 g/mol），该类物质主要集中在肉质茎的

薄壁细胞中，两者一度被认为是同分异构体，但实际上二者

在生物活性上侧重点不同，京尼平苷在癌症的治疗中可诱导

肿瘤细胞凋亡〔激活 c-Jun 氨基末端激酶（c-Jun N-terminal 

kinase， JNK）、p38 丝 裂 素 活 化 蛋 白 激 酶（p38 mitogen-

activated protein kinase，p38MAPK）等通路或抑制磷脂酰肌

醇 3- 激酶 / 蛋白激酶 B（phosphatidylinositol 3-kinase/protein 

kinase B，PI3K/Akt）等通路〕，阻滞细胞周期（使细胞周期

停滞在不同时期），抑制肿瘤细胞侵袭〔激活 p38MAPK 通

路、抑制 PI3K/Akt 和细胞外信号调节激酶 1/2（extracellular 

regulated protein kinase 1/2，ERK1/2）信号通路等〕，特异性抑

制解耦联蛋白 2（uncoupling protein 2，UCP2），包括影响癌细

胞增殖、代谢和凋亡，还能抑制口腔癌自噬、肝癌相关信号

通路，能抗血管生成，结合肝癌细胞 TLR4，抑制血管内皮生

长因子（vascular endothelial growth factor，VEGF）生成，抑制

RNA〔下调胃癌中的肝癌上调基因（highly up-regulated in 

liver cancer，HULC）、肝癌 miR-224 等〕，抑制拓扑异构酶Ⅰ，

抑制乳腺癌细胞增殖，调控肺癌细胞信号通路，以上证据提

示京尼平苷对多种肿瘤均有抑制，是一个多靶点抗癌的活性

成分［19］。有关 8- 表马钱子酸的研究较少，主要是与京尼平

苷的结构和功能类似，最近的研究显示，8- 表马钱子酸有抗

菌、抗病毒、抗氧化等多种生理活性［20］。总之，环烯醚萜类

物质在抗氧化方面，主要是通过直接清除氧自由基和激活内

源性抗氧化酶系统来发挥作用，不仅对免疫细胞的增殖和免

疫因子的分泌调节有一定作用，还对神经保护、改善生殖功

能等方面有一定活性。

1.3  多糖及寡糖：多糖分子式一般不确定，相对分子质量

范围在 10 000～500 000（以 β-1，3 葡聚糖为主链的杂多

糖）；寡糖相对分子质量范围在 300～2 000（含 2～10 个单

糖单元，以甜菜碱、甘露醇为主），这两种物质是肉苁蓉中另

一重要活性物质。这类物质主要分布在肉苁蓉的肉质茎中，

尤其是在薄壁细胞和维管束周围的组织中含量较为丰富。

主要作用如下：① 免疫调节：可通过 JNK-MAPK 信号通路

激活免疫细胞、促进细胞因子释放和抗体生成［21-22］；② 促

进肠蠕动，调节便秘：通过调控神经生长因子 / 原肌球蛋白
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受 体 激 酶 A（nerve growth factor/tropomyosin receptor kinase 

A，NGF/TrkA）信号通路缓解便秘型肠易激综合征（irritable 

bowel syndrome with constipation，IBS-C）的 大 鼠 症 状［23］； 

③ 调节骨质疏松：通过调节肠道菌群、增加SCFA水平、恢复

辅助性 T 细胞 17/ 调节性 T 细胞（T helper 17 cell/regulatory 

T cell，Th17/Treg）平衡，抑制炎症反应，促进骨形成和抑制

骨吸收，从而改善骨稳态［24］；④ 营养神经、改善认知：通过

恢复肠道微生物的平衡，降低氧化应激和外周炎症，从而改

善了 D- 半乳糖处理小鼠的认知功能［25-26］；⑤ 抗炎、护肝：

通过改善肠道通透性、上调屏障蛋白表达、降低肝脏和血清

中的转氨酶水平〔丙氨酸转氨酶（alanine transaminase，ALT）

和天冬氨酸转氨酶（aspartate transaminase，AST）〕，以及减少

炎症细胞因子的水平，展现出显著的肝脏保护作用［27］。总

之，多糖因其显著的活性和多靶点调控疾病的能力，有神经

保护、免疫调节、抗疲劳、抗炎、抗菌、抗病毒和抗肿瘤等 

效果。

1.4  木脂素类及其他化合物：除了 PhGs 类、环烯醚萜类、多

糖类化合物，肉苁蓉中还含有多种其他生物活性成分，如木

脂素、黄酮类、甾醇类和多酚类化合物［28］。木脂素类物质主

要代表物有松脂素（C20H22O6，相对分子质量为 358.39 g/mol）

和落叶松脂素（C20H24O6，相对分子质量为 360.41 g/mol）［13］。

这些化合物的主要生物活性有：① 调节抗氧化酶活性，增

强细胞的抗氧化防御机制，从而保护细胞免受氧化应激的

影响；② 调整肠道微生物的组成比例，促进有益菌生长，抑

制有害菌繁殖，继而改善肠道健康；③ 通过延缓神经退行

性疾病病程，改善认知功能，如阿尔茨海默病、帕金森病、

血管性痴呆等，对人的健康和生活质量存在一定影响［13］。 

由于这些成分的含量占比相对较少，分离有效单体或批量

提纯的难度较大，在基础实验及临床应用方面的研究也就 

较少。

  现通过查阅《中国药典》、《中华人民共和国药典》等医

学专著进行文献汇总，将肉苁蓉主要活性成分总结见表 1。

2  肉苁蓉在肠道疾病中的应用

2.1  在肠道微生物调控方面的作用：便秘是一种临床常见

病症，全球超过 15% 的人口受到影响［29］。对于肉苁蓉调节

肠道功能、维持菌群多样性、缓解便秘等功效早在我国中医

古籍里就多有提及［10］，如《医宗必读·本草征要》首次提出

肉苁蓉有“补伤润大肠”的作用；《神农本草经疏》中的“泄

泻禁用”；《景岳全书·本草正》中记载“若虚不可攻而大便

闭结不通者，洗淡，暂用三四钱（1 钱≈ 3.125 g），1 剂即通，

神效”，适用于大便燥结、老年血枯便秘，并指出肉苁蓉用于

便秘，剂量宜增。而在近代西医的研究显示，肉苁蓉的活性

成分能增强肠道紧密连接的完整性，改善肠道屏障功能，减

少炎症，恢复肠道微生物群的平衡，并调节代谢物水平，显著

增加了有益细菌的丰度，如普雷沃氏菌科 UCG-001 群、嗅杆

菌属、梭菌目 vadin BB60 群、阿里斯提普氏菌属、乳杆菌科

和理研菌科，同时减少了有害细菌如副拟杆菌属和变形菌门

的丰度，这种通过调控菌群比例增加 SCFA 的产生有助于改

善肠道健康状态［17］。

2.2  在炎症性肠病（inflammatory bowel disease，IBD）中的作

用：IBD 包括溃疡性结肠炎（ulcerative colitis，UC）和克罗恩

病，该类疾病的主要特点是肠道存在持续的慢性炎症，并伴

有肠道功能异常。肉苁蓉在该类疾病中的作用主要体现在

抗炎、免疫调节和肠道保护等方面。近 20 年，我国 IBD 发

病率逐年上升 ［30］。

  UC 是肠道黏膜持续炎症并伴有肠道溃疡的一种疾病，

发病机制与免疫系统的异常和肠道微生态失衡有关。临床

上易反复发作、治疗困难。研究表明，肉苁蓉中的活性成分

PhGs 有显著的抗炎作用，可以通过抑制炎症因子来减轻 UC

的症状，肉苁蓉中的多糖成分有保护肠道屏障、促进肠道黏

膜修复的功能［11］。慢性 UC 肠道微生物组分类多样性降低，

急性 UC 时乳杆菌科减少、图利杆菌科增加，慢性 UC 时拟

杆菌科和肠杆菌科增加，这些菌群的变化可能影响肠道炎症

状态和疾病进展［31］。

  克罗恩病也是一种肠道的慢性炎症，常与遗传、环境、

免疫等因素有关。肉苁蓉在克罗恩病中主要是通过抑制促

炎因子的分泌、降低肠道内的氧化应激水平、减轻肠道炎症

反应来实现肠道黏膜修复的作用。有研究显示，肉苁蓉能促

进肠道上皮细胞的增殖和迁移，维护肠道屏障的完整性，从

而减少肠道穿孔和其他并发症的风险［11］。

2.3  在肠易激综合征（irritable  

bowel syndrome，IBS）中的作用： 

IBS 主要的病理机制为肠道高

敏、肠动力异常、肠道菌群失

调、低炎症状态、脑 - 肠轴失

调等，临床表现有腹痛、腹胀

和排便习惯改变等症状。近年

来，肉苁蓉在 IBS 中的作用研

究逐渐受到关注，其主要活性

成分 PhGs 及多糖类物质能改

善 IBS 患者的整体症状，尤其

是在缓解腹痛和改善排便习 

惯方面显示出积极效果［23］。

表 1 肉苁蓉主要活性成分及作用

活性成分 分子式
摩尔质量

（g/mol）

干燥药材含量

占比（%）
主要作用

松果菊苷 C35H46O20 786.72 1.00～  5.00 核心 PhGs 类成分，含量最高，抗氧化、
　抗炎、肠道保护

毛蕊花糖苷 C29H36O15 624.59 0.50～  3.00 次核心 PhGs 类，与松果菊苷协同增效，
　免疫、抗衰老等

京尼平苷酸 C16H22O10 374.34 0.05～  0.20 微量活性物质，抗菌、抗肿瘤、抗病毒、抗氧化
8- 表马钱子酸 C17H24O10 388.36 0.10～  0.30 微量活性物质，抗菌、抗病毒、抗氧化

多糖类 （C6H10O5）n 不定 5.00～15.00 结构复杂，但占比较高，免疫调节核心成分、
　肠道稳态、抗疲劳等

甘露醇 C6H14O6 182.17 2.00～  8.00 高渗透调节剂，含量随生长环境变化较大
甜菜碱 C5H11NO2 117.15 0.10～  0.50 在干旱环境下含量升高，有调节渗透压、

　促进代谢、细胞保护作用
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肉苁蓉对脑 - 肠轴神经系统的调节作用研究显示，通过抑

制下丘脑 - 垂体 - 肾上腺（hypothalamic-pituitary-adrenal，

HPA）轴的过度激活，减轻神经和外周炎症及改善海马体中

的 5- 羟色胺（5-hydroxytryptamine，5-HT）和脑源性神经营

养因子（brain-derived neurotrophic factor，BDNF）的缺乏，从

而起到抗抑郁、缓解焦虑的作用［32］。

2.4  在抗炎机制探究中的应用：肉苁蓉的活性成分除了对

炎症性肠病有一定治疗作用外，对感染引起的机体炎症反

应也有抑制作用，如毛蕊花糖苷通过干预 NF-κB 通路、抑

制激活蛋白 -1（activator protein 1，AP-1）激活、调节炎症因

子和凋亡相关蛋白水平、抑制 Janus 激酶 / 信号转导与转

录 激 活 因 子（janus kinase/signal transducer and activators of 

transcription，JAK/STAT）通路等，减少炎症介质释放，减轻炎

症细胞浸润，从而起到抗氧化和免疫调节作用，进而改善多

种炎症症状［33］。管花肉苁蓉还可通过靶向调节巨噬细胞的

活性，预防和治疗炎症相关性疾病［34］。肉苁蓉的干燥茎粉

在蒸馏水中煮沸制备富含多糖的水提取物，可通过激活免疫

系统，特别是增加 NK 细胞和巨噬细胞的数量及细胞毒性，

减少小鼠的肠道炎症性增生［18］。

3  脓毒症肠道损伤的特点及肉苁蓉多靶点干预的潜力与展望

  脓毒症相关肠损伤后的表现形式有多样性，如腹痛、腹

泻、便秘、腹胀、腹腔高压、腹水、肠鸣音减弱或亢进等，这

些症状对患者的住院时间、免疫功能、疾病预后均有一定影

响［35］。从生理学角度分析，肠道有消化、吸收、免疫、排泄

等作用，在静息状态下的血流量占心排血量的 20%～25%；

当处于消化期时血流量增加至心排血量的 30%～35%；当

机体处于运动、炎症或休克时，肠道血流量会锐减至心排血

量的约 5%，可见肠道血流量的适应性很强，参与了众多生理

过程；而且人体肠道黏膜表面积（200～300 m2）远远大于呼

吸道黏膜表面积（70～100 m2）和皮肤表面积（1.5～2.0 m2），

作为人体最大的免疫屏障，一旦出现功能障碍，会多方面影

响健康状态。有研究表明，在脓毒症相关并发症中肠道损伤

的比例可高达 56.34%［36］。

3.1  脓毒症肠道屏障功能的变化：脓毒症期间肠道会出现

血流减少、缺血 / 再灌注损伤、氧化应激和能量代谢改变等

情况，这些因素可促进肠道细菌和内毒素转移到循环系统，

加剧全身性炎症反应，使肠道屏障进一步损伤［37］。有研究

表明，有抗氧化作用的白藜芦醇可通过抑制 TLR4/MyD88/

NF-κB 信号通路，减轻脓毒症诱导的肠道损伤，增强肠道屏

障功能［38］。关于肠道屏障的修复，有学者认为早期肠内营

养有助于提高患者的免疫功能，降低炎症反应，从而改善患

者的生存率和生活质量，更有助于维持肠道屏障功能，但在

循环不稳定时，需考虑并发症的存在［39］。亦有学者认为，在

脓毒症过程中通过介导钙离子（Ca2+）的内流，导致肠道紧密

连接的破坏和肠上皮细胞的凋亡，加剧了肠道屏障的功能

障碍。这给肉苁蓉在脓毒症肠道损伤中的探索带来了潜在 

空间［40］。

3.2  脓毒症肠道菌群的变化：脓毒症很少是首发疾病，常属

于疾病的中后期阶段，当各种病原菌导致的炎症因子或内

毒素达到一定浓度和峰值并且使一些器官功能出现障碍时，

才出现脓毒症症状。通过对前期学者们的研究进行总结，

结果显示，将不同时期、不同系统的感染调整为“步调一致”

的脓毒症状态的始发因素是肠道菌群紊乱。在重症监护病

房（intensive care unit，ICU）的救治中，从“1 h 集束化”开始

就一直在做菌群平衡的工作，而肠道是细菌含量最高的空

腔器官，脓毒症过程中患者的肠道细菌多样性显著降低，微

生物的丰度与免疫细胞的比例存在负相关关系，如 NK 细胞

和树突状细胞数量显著减少，提示其先天免疫功能受损［41］。

有研究显示，脓毒症显著改变了小鼠小肠和结肠的微生物

组成，小肠的微生物多样性在脓毒症后有所增加，但其丰富

度低于结肠，尤其是乳酸菌、双歧杆菌等保护性菌群数量下

降，而结肠拟杆菌门的变化最为明显［42］。一项孟德尔随机

化（Mendelian randomization， MR）研究也证实了肠道微生物

群与脓毒症及脓毒症相关死亡之间存在因果关系［43］。在脓

毒症治疗的后期，重症患者的肠道真菌会向一种更易感染

的状态转变，主要由念珠菌主导，而共生真菌物种则显著减

少，患者面临更高的真菌感染风险，这与肠道细菌和血液代

谢物的变化相关，是脓毒症治疗的难点［44］。而之前提到的

肉苁蓉活性成分可以稳定肠道菌群的 α 多样性，并且可以

促进有益菌的生成，显著提高短链脂肪酸，尤其是丁酸的含 

量［17］，这对调节脓毒症肠道菌群紊乱及免疫抑制存在一定

优势。

3.3  脓毒症肠道蠕动功能的变化：脓毒症时，肠道除了菌群

紊乱、屏障损伤外，其蠕动功能亦受影响。主要机制可分为

以下几种情况：① 高炎症状态下，肠道通透性改变后，炎症

介质对肠道迷走神经有麻痹作用，从而影响肠道活动。有学

者开发了一种口服压电颗粒［45］，这些颗粒能黏附在胃肠黏

膜壁上，用低强度脉冲超声激活后，使这种有生物相容性的

压电颗粒将超声带来的机械能转化成电能，产生轻微的电

脉冲，这些电脉冲刺激迷走神经的传入纤维，向大脑发送信

号，通过神经 - 免疫网络调节炎症状态，减轻器官功能损伤。 

② 脓毒症状态下，肠道平滑肌中的神经元受损与肌肉内浸

润的中性粒细胞密切相关，而巨噬细胞的耗竭则加重了肠道

运动功能障碍。直接向平滑肌添加巨噬细胞能促进肠道运动

的恢复，巨噬细胞主要是通过释放前列腺素E2（prostaglandin 

E2，PGE2）来调节肠道平滑肌的收缩，促进肠道运动［46］。 

③ 脓毒症的肠蠕动障碍与肠道菌群失调密切相关。肠道微

生物群可通过调节肠神经系统、5-HT 神经递质和芳香烃受

体（aryl hydrocarbon receptor，AHR）等影响肠道功能［47］。如

肠道中的拟杆菌能通过增加 γ- 氨基丁酸、囊泡相关蛋白和

肠道 γ- 肌动蛋白的表达来刺激肠道蠕动，而某些病原菌，

如微球菌和大肠杆菌则会损害结肠肌肉细胞的收缩能力，

抑制肠道运输；肠道微生物群的代谢物，如短链脂肪酸和胆

汁酸，也能通过影响神经元和炎症反应进一步调节肠道运 

动［48］。而有关肉苁蓉缓解抑郁的相关研究显示，肉苁蓉总

苷减轻了结肠的低级炎症和肠道屏障破坏，调节了与 HPA
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轴和炎症高度相关的多种细菌种属的丰度，促进了肠道的蠕

动［32］，可见肠道菌群稳定才能蠕动良好。

4 肉苁蓉在临床研究中的限制因素

  肉苁蓉口服生物利用度较低，主要与其活性成分在肠道

内的代谢有关。目前研究较多的活性成分（如 PhGs 类、多

糖、环烯醚萜苷等）极有可能通过协同作用发挥疗效，有效

单体成分的独自作用机制尚未完全明确。而且肉苁蓉的产

地、种类、生长环境、采收加工、炮制萃取方式等都对其实际

应用效果产生影响，如管花肉苁蓉中 PhGs 类物质含量较高，

荒漠肉苁蓉中的多糖类物质含量较高，盐生肉苁蓉中的钠钾

离子含量较多［10］，这也导致不同种类的肉苁蓉药理价值的

侧重点不一样。有研究表明，人类肠道细菌对肉苁蓉活性成

分的转化效率明显高于大鼠肠道细菌，在 6、12、24 和 36 h

的转化率分别为 81.0%、79.0%、28.4% 和 0%，在早期阶段，

人类肠道细菌对 PhGs 类物质（毛蕊花糖苷、异毛蕊花糖苷）

的转化效率同样高于大鼠细菌［49］，说明基础实验和临床试

验存在一定的差别。

  肉苁蓉作为荒漠植物根部的寄生植物，历史上因过度采

挖曾濒临灭绝。尽管目前人工种植技术已推广，但仍面临寄

生率低、生长周期长的技术瓶颈。2019 年肉苁蓉被纳入食

药同源试点，2023 年被正式列入《按照传统既是食品又是

中药材的物质目录》，这使其产业迎来发展机遇，市场需求量

大幅提升［50］，但具体法规仍待完善，不同地区的使用标准和

剂量缺乏统一指导。现有保健食品多聚焦于壮阳、通便、抗

疲劳等传统功能，高附加值的创新产品（如抗感染、抗肿瘤、

神经保护制剂、美白护肤品等）研发进展缓慢，不论是肉苁

蓉中提取的有效单体还是与其他中药材联合制作的复方制

剂都需进一步的研究探索。

5 结 论

  肉苁蓉作为传统中药材，已有超过 2 000 年的应用历 

史［51］。最开始主要用于身体虚弱、肾虚相关疾病（阳痿、早

泄、不孕等）、肠燥便秘等，随着对药理作用的不断探索，其

活性成分在多种疾病的研究中起到积极作用，如毛蕊花糖苷

通过调控 Wnt/β- 连环蛋白信号通路可减轻缺血缺氧性脑

病中的脑细胞水肿［52］；PhGs 通过调控铁死亡延缓阿兹海默

症疾病进程，改善认知障碍［53］；多糖类物质通过对肝 - 肠轴

的调控，对酒精性肝损伤起到修复作用等［27］。本文通过对

肉苁蓉活性成分在肠道相关疾病及脓毒症肠道损伤中的作

用进行综述，总结出其药理学作用主要集中在：维护肠道菌

群多样性、增强免疫机制、抑制机体炎症、改善肠道动力、协

助肠道与其他器官进行交互作用等几个方面。尽管现有研

究结果令人鼓舞，但在临床应用方面，部分研究可能因样本

量小或缺乏对照组而导致结果的局限性；在人工种植及有

效成分的萃取方面，人们需要在研究中加强标准化和系统化

的设计，以确保药物有效单体的稳定性。

  综上所述，肉苁蓉在脓毒症相关肠道疾病中的应用前景

非常广阔，但还需通过系统、严谨的科学实验来进一步探索

药理学作用，尤其是有效单体的提纯和机制验证，这样不但

能加速成果转化，也能为脓毒症多靶点调控疾病的预防与治

疗提供新的视角。
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