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摘要：目的 为临床合理应用中药调节机体免疫功能提供参考。方法 查阅相关文献，总结中药中多糖、苷类、生物碱及其他成分对机体

免疫功能调节的影响；分析中药防止高细胞介质症发生的机制。结果与结论 中药中的多种免疫活性成分可调节机体的免疫功能，从

而达到防治疾病的目的。通过免疫调节，可抑制炎症进展，防治高细胞介质症，降低感染性疾病的重症率。中药在治疗疾病、防治疫情和

提高人体抵抗力方面有其优势。
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机体免疫系统具有免疫监视、防御、调控作用，可有

效防止病原体入侵，高效识别和排除机体异己抗原成

分，从而维持机体内环境的相对稳定。机体免疫系统的

正常运转对机体功能意义重大。其一，若免疫系统不能

发挥正常的免疫监视功能，将难以识别进入机体的异

物，也很难抵抗机体受到的外界侵袭；其二，免疫反应是

把“双刃剑”，在杀死病原体的同时，也可能引起免疫系

统反应过度，从而损伤正常组织，使之发生病变和功能

损害。如常见的自身免疫性疾病、机体过敏等犤１－３犦。现代

研究显示，中药包含很多可调节机体免疫系统的活性成

分，且这些中药对免疫系统具有双向调节作用，如扶正

祛邪的中药，在增强机体细胞免疫的同时也具有免疫抑

制作用，可减少炎性因子释放等。近年来，传统中医药在

防治免疫系统疾病方面的研究已有很大进展犤４－５犦。

以新型冠状病毒肺炎（简称新冠肺炎）患者为例，其

免疫功能的变化具有多样性。病毒感染早期，机体免疫

功能开始衰弱；病毒感染中期，大量免疫细胞被激活，生

成大量炎性因子，造成多脏器功能损害；病毒感染后期，

随着大量病毒的清除，机体免疫系统功能严重衰弱犤６犦。

中药能有效遏制机体细胞因子风暴的发生和发展，促进

临床转归犤７犦。在新冠肺炎发展过程中，始终贯穿中医治

疗，充分发挥中医药在防治免疫系统疾病方面的作用，

缩短了病程，提高了疗效，充分体现了我国传统中医药

防治疾病的优势。中药对机体炎性反应的调节一般是通

过提升机体免疫力来防止多种并发症的发生，从而间接

抑制病毒入侵。上海市中西医结合学会呼吸病专业委员

会在对新冠肺炎免疫调节的中西医协同方案中推荐使

用黄芪、白芍、党参、淫羊藿、鱼腥草、枸杞子、丹参等中

药，已在临床运用中取得了积极成效。为此，综述了中药

的主要活性成分对机体的免疫调节作用，为临床应用提

供参考。

１ 中药的活性成分及其对机体的免疫调节作用

１．１ 多糖类成分

中药中多糖类成分具有多种生理活性，如免疫调

节、抗病毒、抗肿瘤等，尤其在调节人体免疫系统方面效

果突出犤８犦。中药多糖类成分主要作用于免疫器官，激活

巨噬细胞、Ｂ淋巴细胞、Ｔ淋巴细胞和自然杀伤牗ＮＫ牘细
胞，促使相关免疫因子，如细胞因子（ＩＬ－２，ＴＧＦ－β，
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ＩＦＮ－γ，ＩＬ－１０等），补体分子，抗体的分泌。并可通过
ＴＬＲ２／４介导的信号转导通路发挥免疫调节作用犤９犦。

研究表明，黄芪中的黄芪多糖具有免疫调节作用，

可上调呼吸道分泌免疫球蛋白Ａ（ｓＩｇＡ）表达，增强黏膜
免疫功能，且具有一定时序性犤１０犦。大剂量黄芪能增加急

性白血病患者外周血单核细胞诱导产生树突状细胞的

数量，增强其抗原的提呈功能犤１１犦。张瑞犤１２犦的研究结果显

示，对于低水平 ＩＬ－２的人类免疫缺陷病毒（ＨＩＶ－１）
感染者，夏枯草多糖能改善这种低水平的状态，在一定

程度上改善免疫功能。孙思远等犤１３犦的抗病毒实验和免

疫学实验结果均表明，夏枯草多糖具有抑制单纯性疱疹

病毒（ＨＳＶ）活性的作用；主要作用机制可能是阻止病毒
吸附与阻止病毒穿入其所寄生的细胞，从而促使干扰素

大量生成及淋巴细胞的转化增殖，而非直接针对病毒复

制这一环节。杜伟锋等犤１４犦研究发现，山茱萸多糖能升高

环磷酰胺诱发的免疫低下模型小鼠的吞噬指数（α）及
组碳粒廓清指数（Ｋ），从而增强模型小鼠脾淋巴细胞的
增殖反应，升高半数溶血值（ＣＨ５０）。
１．２ 苷类成分

三七、人参、柴胡、大豆、白芍、山茱萸等中药多含有

苷类成分。刘雅等犤１５犦的研究结果证实，三七总皂苷可通

过抗炎和免疫调节的途径发挥抗动脉粥样硬化的作用；

并可通过直接杀伤肿瘤细胞而诱导肿瘤细胞凋亡，逆转

肿瘤细胞的耐药性，促进细胞自噬，增强机体免疫功能

等犤１６犦。人参皂苷不仅可增强淋巴细胞的转化能力，还可

促进ＩｇＭ２及抗体产生，增强网状内皮系统功能，从而发
挥免疫作用犤１７犦。值得注意的是，部分苷类成分牗如雷公
藤总苷、柴胡皂苷、黄芪苷、三七皂苷等牘可抑制机体免
疫功能的调节。雷公藤总苷除可导致小鼠胸腺萎缩外，

不同剂量时还可抑制小鼠脾淋巴细胞的转化犤１８犦。刀豆

素 Ａ可诱导模型小鼠 Ｔ淋巴细胞的增殖，柴胡皂苷可
有效控制这一过程，同时减少模型小鼠相关炎性因子如

ＩＬ－２，ＴＮＦ－α，ＩＦＮ－γ的产生，从而发挥免疫抑制作
用。山茱萸总苷能产生良好的免疫抑制作用，能明显延

长异位移植心脏模型大鼠的存活时间犤１９犦，这也证实了

山茱萸具有双相免疫调节作用。

１．３ 生物碱类成分

生物碱亦可调节机体免疫功能，如氧化苦参碱、喜树

碱、小檗碱、长春碱等。李军等犤２０犦研究发现，氧化苦参碱

可改善荷瘤模型小鼠Ｔ淋巴细胞增殖水平。林成辉等犤２１犦

报道，对４０例恶性胸腔积液患者注入苦参碱和顺铂，与
单用顺铂相比，联合用药组患者癌胚抗原水平显著降

低，外周血中Ｔ细胞亚群和血清免疫球蛋白水平显著升
高。龙潺等犤２２犦报道，与单用泼尼松组比较，泼尼松联合

苦参碱组原发性血小板减少症患者的临床有效率、血小

板计数，以及血清中ＣＤ３＋，ＣＤ４＋，ＣＤ４＋／ＣＤ８＋水平更高。

目前，有人对苦参碱、粉防己碱、青藤碱等进行了相关研

究，发现这些生物碱具有免疫抑制作用。ＸＵ等犤２３犦证明了断

肠草中钩吻碱可抑制模型小鼠的Ｔ细胞、Ｂ细胞增殖。
１．４ 其他成分

大量文献研究表明，与机体免疫相关的中药活性成

分还包含有机酸类，如角果酸、甘草（次）酸、齐墩果酸、

马兜铃酸、桂皮酸、阿魏酸、羟基桂皮酸、丹皮酸等，以及

薄荷、当归、桂皮、莪术、金线莲等所含的挥发油 犤２４犦。

灌胃７ｄ蕲艾挥发油能显著升高模型小鼠胸腺指数、脾
脏指数及细胞增殖指数犤２５犦。六神丸、疏风解毒胶囊、银

花平感颗粒等中药复方对模型小鼠炎性反应有较好改

善作用犤５犦。

２ 免疫调节对高细胞介质症的防治作用

高细胞介质症是由感染、药物等多种因素诱发的全

身系统性炎性反应，与多种传染性和非传染性疾病有

关。临床研究发现，新冠肺炎重症患者中普遍存在高细

胞介质症，对肺毛细血管内皮细胞及肺泡上皮细胞造成

了弥漫性损伤，使病情在短期内恶化，同时伴随呼吸衰

竭，并最终出现多器官衰竭而致死犤２６－２７犦。对于部分重症

肺炎患者，机体出现炎性因子过度表达的现象较常见，

甚至还出现促炎介质与抗炎介质对抗严重不均衡的现

象。当抗炎介质占主优势时，会使机体免疫功能受到过

度抑制，从而减弱对病原体的清除能力；当促炎介质占

主优势时，会过度激活肺部炎性反应，易导致严重肺部

疾病，其中最易引发的是急性呼吸窘迫综合征，甚至出

现多器官功能损害。目前认为高致死率的重症肺炎与炎

性介质的过度释放有关犤２８犦，而过度炎性反应与免疫功

能失衡有关。

各类免疫细胞及细胞因子在促进疾病发生、诱导局

部及全身炎性反应、消除感染、抑制过激免疫反应、促进

组织再生修复等方面呈交叉作用，同时维持着机体促炎－
抗炎的平衡。高细胞介质症的产生打破了这一平衡，使

机体处于高炎性反应状态，最终引起器官严重损伤，甚

至致死。防治高细胞介质症的核心在于对机体免疫功能

的调节。中药具有多成分、多途径、多靶点的作用优势，

在高细胞介质症的发生、进展、转归阶段均有效。研究表

明，清开灵口服液和双黄连口服液均能显著抑制 Ｈ９Ｎ２
病毒感染模型小鼠肺实质病变；黄连解毒汤提取液能直

接破坏细菌内毒素结构，可中和内毒素；板蓝根及其提

取物具有广泛的体内外抗内毒素活性。一些中药及其活性

成分具有调节免疫细胞的组成、分化、活化、分泌、杀伤等

功能，进而抑制炎症进展，防止细胞因子风暴的发生。如

射干麻黄汤、热毒宁注射液、复方丹参注射液等犤２９犦。血

必净注射液治疗重症肺炎疗效的系统评价研究结果显

示，血必净注射液主要作用为拮抗内毒素，抑制炎性介

质释放，阻碍细胞超微结构损伤，调节免疫反应，保护应
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激状态下的器官等；联合血必净治疗在总有效率、显效

率、感染程度指标（ＷＢＣ，ＣＰＩＳ，ＣＲＰ），炎性细胞因子
（ＩＬ－６，ＩＬ－８，ＴＮＦ－α）水平，以及平均住院天数等方
面均优于常规治疗犤３０犦。藿香正气胶囊、连花清瘟胶囊、

金花清感颗粒、疏风解毒胶囊等中成药在一定程度上可

调节机体免疫系统，避免高细胞介质症暴发，从而降低

感染性疾病的重症率犤３１犦。

针对机体免疫功能的调节，西医的主要手段是输入

外源性免疫物质，这些外源性物质进入体内，在发生作

用的同时易产生耐受性。中药作用广泛，靶点多元，对于

系统性疾病调理具有独特优势。在新冠肺炎防治过程

中，连花清瘟胶囊、金花清感颗粒、藿香正气胶囊、疏风

解毒胶囊、血必净注射液、热毒宁注射液、痰热清注射

液、参附注射液、生脉注射液等的广泛应用，充分证实中

西医联合治疗感染性疾病，能显著改善临床指标，避免

细胞因子风暴等急性不良事件发生，提高治愈率。传统

中医药是我国的瑰宝，应结合现代科技，进一步继承和

创新，让其为人类的健康事业发挥更大作用。

参考文献

犤１犦ＨＷＡＮＧＹＹ，ＭＣＫＥＮＺＩＥＡＮ．Ｉｎｎａｔｅｌｙｍｐｈｏｉｄｃｅｌｌｓｉｎｉｍｍｕｎｉｔｙ
ａｎｄｄｉｓｅａｓｅ，ＣｒｏｓｓｒｏａｄｓｂｅｔｗｅｅｎＩｎｎａｔｅａｎｄＡｄａｐｔｉｖｅＩｍｍｕｎｉｔｙ
Ⅳ犤Ｍ犦．Ｂｅｒｌｉｎ：Ｓｐｒｉｎｇｅｒ，２０１３：９－１４．

犤２犦ＹＡＺＤＡＮＩＲ，ＳＨＡＲＩＦＩＭ，ＳＨＩＲＶＡＮＡＳ，ｅｔａｌ．Ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｏｆ
ｉｎｎａｔｅｌｙｍｐｈｏｉｄｃｅｌｌｓ（ＩＬＣｓ）ａｎｄｔｈｅｉｒｒｏｌｅｉｎｉｍｍｕｎｏｌｏｇｉｃａｌｄｉｓ
ｏｒｄｅｒｓ（ａｎｕｐｄａｔｅ）犤Ｊ犦．ＣｅｌｌＩｍｍｕｎｏｌ，２０１５，２９８（１／２）：６６－７０．

犤３犦ＹＡＭＡＤＡＨ．ＣｕｒｒｅｎｔｐｅｒｓｐｅｃｔｉｖｅｓｏｎｔｈｅｒｏｌｅｏｆＩＬ－１７ｉｎ
ａｕｔｏｉｍｍｕｎｅｄｉｓｅａｓｅ犤Ｊ犦．ＪＩｎｆｌａｍｍＲｅｓ，２０１０，３：３３－４４．

犤４犦陈秋莹，詹剑华．中药免疫调节作用及其研究进展犤Ｊ犦．江西医药，

２０１９，５４（２）：１８１－１８４．
犤５犦ＭＡＨＤ，ＤＥＮＧＹＲ，ＴＩＡＮＺＧ，ｅｔａｌ．ＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅ
ａｎｄｉｍｍｕｎｅｒｅｇｕｌａｔｉｏｎ犤Ｊ犦．ＣｌｉｎｉｃＲｅｖＡｌｌｅｒｇＩｍｍｕｎｏｌ，２０１３，４４（３）：
２２９－２３６．

犤６犦上海市中西医结合学会呼吸病专业委员会 ．新型冠状病毒
肺炎若干热点问题的中西医结合建议犤Ｊ犦．上海中医药杂志，

２０２０，５４（４）：１－５．
犤７犦刘闰平，葛俊德，钟 颖，等．基于干预细胞因子风暴文献挖
掘的中医药治疗重症新型冠状病毒肺炎探讨犤Ｊ犦．中草药，

２０２０，５１（５）：１０９６－１１０５．
犤８犦陈 鑫，冯京京 ．单味中药对免疫系统的调节作用研究犤Ｊ犦．
中医研究，２０１５，２８（４）：７８－８１．

犤９犦吕小成，张乐帅，王富军 ．中药多糖的免疫调节作用及研究
进展犤Ｊ犦．上海中医药大学学报，２０１６，３０（３）：９７－１００．

犤１０犦张 磊，吴 瑕，王 岚，等 ．玉屏风散多糖类成分对免疫
功能犤Ｊ犦．中药药理与临床，２００６，８（１）：２９－３１．

犤１１犦董 静，顾华丽，马承泰，等 ．大剂量黄芪对急性白血病患
儿外周血树突状细胞的诱导和抗原呈递功能的影响犤Ｊ犦．中国
中西医结合杂志，２００５，２５（１０）：８７２－８７５．

犤１２犦张 瑞 ．夏枯草多糖对 ＨＩＶ－１感染者 ＰＢＭＣ诱生细胞因

子水平及细胞凋亡影响的实验研究犤Ｊ犦．河南中医学院学，

２００５，２０（１）：９－１０．
犤１３犦孔思远，吴 蓉，蔡双 ，等 ．夏枯草抗疱疹病毒多糖的提

取及纯化工艺研究犤Ｊ犦．世界中医药，２０１６，１１（７）：１１４５－１１４９．
犤１４犦杜伟锋，王明艳，蔡宝昌 ．山茱萸炮制前后多糖对小鼠免疫

功能的影响犤Ｊ犦．中药材，２００８，３１（５）：７１５－７１７．
犤１５犦刘 雅，李晓辉 ．三七总皂苷对动脉粥样硬化形成中炎症

免疫因子的影响犤Ｊ犦．中草药，２００５，３６（５）：７２８－７３０．
犤１６犦甘 雨，徐惠波，孙晓波．三七总皂苷的药理作用研究进展犤Ｊ犦．

时珍国医国药，２００７，１８（５）：１２５１－１２５２．
犤１７犦刘慧莲．人参皂甙的药理作用研究进展犤Ｊ犦．潍坊学院学报，

２００９，９（２）：１０６－１０８．
犤１８犦于舒雁，白 明，苗明三．免疫调节中药特点分析犤Ｊ犦．中医学报，

２０１３，２８（９）：１３３５－１３３９．
犤１９犦赵武述，李 洁，张玉琴 ．山茱萸总苷抑制免疫的体内效应

及其对移植心脏存活时间的延长犤Ｊ犦．中华微生物学和免疫
学杂志，１９９５，１５（５）：３２５－３２７．

犤２０犦李 军，司维柯，赵 宸，等 ．苦参碱与氧化苦参碱影响荷
瘤小鼠肿瘤生长及其免疫调节作用的研究犤Ｊ犦．重庆医学，

２０１１，４０（２７）：２７１９－２７２２．
犤２１犦林成辉，王 云，肖汝平 ．苦参碱对恶性胸水患者癌胚抗原

和免疫功能影响犤Ｊ犦．海南医学，２０１１，２２（１０）：３８－４０．
犤２２犦龙 潺，唐雪元，郑方英，等 ．苦参碱联合糖皮质激素治疗

原发性免疫性血小板减少症的临床疗效观察犤Ｊ犦．广西医科
大学学报，２０１６，３３（６）：１０２７－１０２９．

犤２３犦ＸＵＹＫ，ＬＩＡＯＳＧ，ＮＡＺ，ｅｔａｌ．Ｇｅｌｓｅｍｉｕｍａｌｋａｌｏｉｄｓ，ｉｍｍｕｎｏ
ｓｕｐｐｒｅｓｓｉｖｅａｇｅｎｔｓｆｒｏｍ Ｇｅｌｓｅｍｉｕｍ ｅｌｅｇａｎｓ犤Ｊ犦．Ｆｉｔｏｔｅｒａｐｉａ，

２０１２，８３（６）：１１２０－１１２４．
犤２４犦王爱萍，徐今宁．中药免疫调节作用研究进展犤Ｊ犦．中国药业，

２０１１，２０（３）：７５－７７．
犤２５犦黄 菁，陈友香，侯安继，等 ．蕲艾挥发油对小鼠的免疫调

节作用犤Ｊ犦．中药药理与临床，２００５，２１（２）：２１－２３．
犤２６犦ＣＨＡＮＮＡＰＰＡＮＡＶＡＲＲ，ＰＥＲＬＭＡＮＳ．Ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃｈｕｍａｎｃｏｒｏ

ｎａｖｉｒｕｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｓ：ｃａｕｓｅｓａｎｄｃｏｎｓｅｑｕｅｎｃｅｓｏｆｃｙｔｏｋｉｎｅｓｔｏｒｍ
ａｎｄｉｍｍｕｎｏｐａｔｈｏｌｏｇｙ犤Ｊ犦．ＳｅｍｉｎＩｍｍｕｎｏｐａｔｈｏｌ，２０１７，３９（５）：

５２９－５３９．
犤２７犦ＢＡＨＡＲＯＯＮＳ，ＭＥＭＩＳＨＺＡ．ＭＥＲＳ－ＣｏＶａｓａｎｅｍｅｒｇｉｎｇｒｅｓ

ｐｉｒａｔｏｒｙｉｌｌｎｅｓｓ：Ａｒｅｖｉｅｗｏｆｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｓ犤Ｊ犦．ＴｒａｖｅｌＭｅｄ
ＩｎｆｅｃｔＤｉｓ，２０１９，３２：１０１５２０．

犤２８犦卢幼然，丁军颖，刘清泉 ．重症肺炎免疫失衡机制及中医药
治疗研究进展犤Ｊ犦．解放军医药杂志，２０１７，２９（４）：４５－４９．

犤２９犦尹明星，曹 艳，施春阳，等 ．中药防治细胞因子风暴的研
究进展犤Ｊ犦．中草药，２０２０，５１（３）：１０８９－１０９４．

犤３０犦朱明锦，张 庚，胡马洪，等 ．化瘀解毒之血必净注射液治
疗重症肺炎疗效的系统评价犤Ｊ犦．中国循证医学杂志，２０１４，

１４（４）：４６２－４６８．
犤３１犦周洪立，陈海彬，周红光，等 ．中医“治未病”思想在防控新

型冠状病毒感染肺炎中的应用犤Ｊ犦．河南中医，２０２０，４０（３）：
１８８－１９１．

牗收稿日期：２０２０－０８－１２；修回日期：２０２１－０６－２１牘

·综述·

Ｒｅｖｉｅｗ


