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　　摘要：白术是我国的传统中药，具有广泛而优秀的药用价值，白术挥发油、苍术酮、白术内酯、多糖等是其有效成分。
白术具有抗炎、抗肿瘤、保肝、调节消化系统及神经系统等药理作用，它不仅单味药疗效确切，药对配伍后还能增强疗效，

扩大治疗范围，其临床常用药对有白术－白芍、白术－苍术、白术－柴胡、白术－黄芪、白术－茯苓、白术－泽泻等。对白
术及其临床常用药对的作用机制进行探讨，研究总结出白术药对的配伍理论、应用规律，为白术的开发和临床利用提供

更多的理论参考。
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Abstract：Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）is the traditional Chinese drug in China，and has extensive and ex-
cellent medicinal value.Atractylodes volatilized oil，gartone，atractylodes，plane and polysaccharides are the active ingredients.
Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）has pharmacological effects such as anti －inflammation，anti －tumor，liver preser-
vation，regulating digestive system and nervous system.It not only has a definite therapeutic effect as a single drug，but also en-
hances the therapeutic effect and expands the scope of treatment when combined with other drugs.Its clinical commonly used
pairs are Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）－Baishao（Paeoniae Radix Alba），Baizhu（Atractylodis Macrocephalae
Rhizoma）－Bangzhu（Atractylodis Rhizoma），Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）－Chaihu（Bupleuri Radix），Baizhu
（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）－Huangqi（Astragali Radix），Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）－Fuling
（Poria），Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）－Zexie（Alismatis Rhizoma），etc.It researched and summarized the com-
patibility theory and application laws of Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma），and provided more theoretical references
for the development and clinical utilization of Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）.
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　　“术”最早记载于《神农本草经》并被列为上品［1］。《本草

经集注》初步将“术”区分为“苍术”和“白术”［2］。白术性味

苦、甘、温，无毒，归脾胃经，是菊科植物白术的干燥根茎，有健

脾益气、燥湿利水、止汗、安胎的功效。临床广泛应用于脾虚食

少、痰饮眩悸、腹胀泄泻、水肿、自汗、胎动不安等症［3］。

现代药理学研究表明，白术含有白术挥发油、白术内酯、苍

术酮、多糖等多种有效成分［4］，具有抗炎、保肝、抗肿瘤、降血

脂、调节消化系统及神经系统等药理作用［5］。药对是历代医

家通过长期学习并经过临床实践总结出的宝贵经验，其蕴含着

君臣佐使的配伍理论及中医遣方用药的规律。白术单味药疗

效确切，药对配伍使用不仅能增加疗效还能扩大治疗范围，因

此广泛应用于临床。本文将系统总结白术及其临床常用药对

的研究现状及药理作用，以期为白术及其药对的配伍理论提供

参考。

1 　白术的药理作用
1 .1 　抗炎作用　炎症是机体面对外界刺激所作出的一种防御
性反应，但长期或过多的炎症反应可导致组织损伤、感染及疾

病的发展。有研究通过脂多糖刺激下的 RAW264.7 巨噬细胞
及 BV2 细胞炎症模型提出了白术提取物 8 －epiasterolid 和白
术内酯Ⅰ作为潜在抗炎治疗药物的可能性，进一步的研究表
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明，8 －epiasterolid具有良好的抗炎特性，主要表现在能降低白
细胞介素－1β、肿瘤坏死因子－α、白细胞介素－6 等炎症因子
的产生，其作用机制可能是与抑制核因子－κB活化，诱导型一
氧化氮合酶和环氧合酶－2 的表达，抑制前列腺素 E2 的生成
有关［6］。同时李静等［7］发现，白术提取物苍术酮能降低诱导

型一氧化氮合酶、抑制前列腺素 E2、白细胞介素－6、肿瘤坏死
因子－α等炎症因子水平，抑制蛋白表达，进而减轻脂多糖诱
导的小鼠小胶质 BV2 细胞的神经炎性表现。另有研究表明：
白术挥发油可以调节肠道微生物群代谢，缓解右旋糖酐硫酸钠

诱发的小鼠溃疡性结肠炎［8］。

1 .2　抗肿瘤作用　癌症亦称恶性肿瘤，受不良生活习惯、环境
污染等各种因素的影响，我国癌症发病率及病死率表现为上升

趋势，这严重威胁了人类的生命健康［9］。近年来研究发现，白

术内酯Ⅰ能抑制动力学相关蛋白 1 介导的线粒体裂变，显著降
低人结肠癌细胞系 HCT1 1 6 和 SW480 细胞活力并诱导其凋
亡［1 0］。ZHANG等［1 1］通过实验证明：白术内酯Ⅰ可以通过减
轻肌肉、脂肪、脾脏和胸腺的萎缩，改善结肠癌小鼠的恶病质症

状。ZHANG R等［1 2］研究证明，白术内酯Ⅱ不仅能抑制结直肠
癌细胞活力和增殖，还能增强结直肠癌细胞的化疗敏感性，进

而提高结直肠癌的化疗疗效［1 2］。

1 .3　保护胃肠道作用　胃肠道功能的失调往往容易导致消化
不良、肠易激综合征以及功能性便秘等胃肠道疾病的发生。多

项研究表明：白术提取物对胃肠道具有保护作用。鲁放［1 3］表

示：从焦白术植物中提取的焦白术纳米复合物能够有效地抑制

促炎症因子的释放，缓解氧化应激状态，还能上调胃黏膜的保

护性因子，增强胃黏膜的防御能力，进而维护胃黏膜的完整性，

促进肠道菌群的平衡。黄日莹等［1 4］研究表明，乳酸杆菌是益

生菌的主要成分，而白术挥发油内的醇类和糖类对乳酸杆菌增

殖活性有一定的激活作用，并且还能修复肠道内土著益生菌微

生态，保护胃肠道。

1 .4　保肝作用　白术提取物及白术内酯Ⅰ、白术内酯Ⅲ等对
肝脏具有保护作用。董施秋等［1 5］通过实验发现：白术提取物

可以改善胰岛素 B的细胞功能，上调胰高糖素样肽 －1 S 受体
蛋白表达，起到降低血糖的作用，从而减轻机体氧化应激反应，

改善机体炎症水平和肝脏损伤。另有研究表示，白术内酯Ⅰ可
以抑制 TLR4／MAPK／NF －κB p65 信号通路，对乙酰氨基酚所
诱发的小鼠急性肝损害产生保护作用［1 6］，另一方面，白术内酯

Ⅲ可以抑制 ASCT2 介导的活化肝星状细胞老化，抑制小鼠肝
纤维化进程［1 7］。

1 .5　保护神经系统　研究表明，白术内酯类化合物展现出了
显著神经保护功能。ZHU 等［1 8］发现，白术内酯Ⅱ能够有效地
与乙酰胆碱酯酶的关键活性位点及其外周的阴离子结合点发

生相互作用，这一机制对于抵御谷氨酸引起的记忆功能损害具

有积极的神经保护作用。于新宇等［1 9］研究表示，使用白术内

酯Ⅲ高剂量灌胃能缩短阿尔茨海默病大鼠的逃避潜伏期，显著
降低海马乙酰胆碱酶的活性，增加 B淋巴细胞瘤－2 基因的基
因表达，改善阿尔茨海默病大鼠的学习记忆能力，进而抑制神

经细胞凋亡，发挥神经保护作用。

1 .6　其他　左军等［20］表示白术内酯Ⅰ、白术内酯Ⅲ、白术颗

粒及白术多糖能有效调节人体免疫系统，主要是通过增殖人体

外周血活化的淋巴细胞实现的。卢杨君等［21］研究证实，白细

胞介素－6 升高会激活迷走神经核，刺激下丘脑－垂体－肾上
腺轴，导致应激反应和抑郁症状加剧，白术多糖不仅能降低白

细胞介素－6、皮质酮和促肾上腺皮质激素的表达，还能逆转慢
性不可预知应激模型抑郁小鼠脑内 5 －HT、NE、DA 水平的降
低，恢复部分受损的尼氏体，进而减少神经元细胞损伤，提高中

枢神经单胺递质含量，发挥抗抑郁的作用。

白术在药用成分和药理活性方面拥有丰富资源，但仍需要

进一步深入研究来揭示其潜在价值。由于中药本身复杂，且目

前对于中药单体成分的研究和开发相对较少，日后还有待于后

续研究者不断丰富白术治疗疾病的理论基础。

2　白术药对的临床应用
药对配伍能够相互协同、增强疗效，发挥出更为综合和全

面治疗效果。这种配伍体现了中医学中药物相互作用的精妙

之处，在《中华人民共和国药典》（2020 年版）中，对白术的常
规配伍进行了系统地梳理与总结。据 2020 年版药典记载，白
术常被用来与补益类药物、祛湿类药物、解表类药物以及利水

渗湿类药物等配伍使用。这些配伍组合被临床广泛应用于胃

肠道疾病、代谢性疾病、肝病、神经系统疾病等，展现了白术在

中医药治疗中的重要价值与广泛用途。对白术药对的研究现

总结如下。

2.1　白术 －白芍　白术 －白芍首载于《景岳全书》的痛泻要
方。以白术－白芍为核心药对的方剂广泛运用于“泄泻”“肠
鸣”“脾虚”等疾症的治疗，有研究表明，“中国方剂数据库”共

检索出含有白术－白芍的中医应用方剂有 1 557 个［22 －24］。其

中，以白术－白芍为核心药对的复方治疗胃炎、肠炎、肠易激综
合征等病症疗效显著［25］。张世洋等［26］研究发现，白术 －白芍
药对中白术内酯、芍药苷等成分能有效改善机体菌群，提高肠

道菌群的多样性，缓解胃黏膜萎缩，发挥治疗慢性萎缩性胃炎

作用。网络药理学研究表示，白术 －白芍可通过调节乙酰胆
碱、细胞色素 P4503A4、气道高反应等相关靶点，使芍药苷、β－
谷甾醇、（＋）－儿茶素等有效活性成分作用于肠应激综合征，
缓解其临床症状［27］。另有研究表示：白术多糖可通过调控

NF －κB信号通路调节肠道免疫功能［28］，芍药可通过作用于肿

瘤坏死因子通路治疗慢性结肠炎［29］。王玲玲等［30］研究表明，

含白术－白芍药对的痛泻要方能抑制肥大细胞活化，降低促炎
因子的释放，阻断肿瘤坏死因子－α等介导的一系列炎症反应
来改善肠道的通透性，从而改善腹泻症状。

2.2　白术 －苍术　白术 －苍术最早记载于《施今墨药对》。
白术补脾燥湿、益气生血，苍术健脾和胃、燥湿化浊而升阳解

郁，两药合用，能协同增强运脾化湿的作用，这一配伍在临床上

常用于治疗脾虚湿盛的证候，配伍组方有七味白术散、参苓白

术散、完带汤等。研究表明：过氧化物酶体增殖物激活受体归

于核激素受体超家族，它是脂肪酸激活的转录因子，在能量代

谢的调节过程中发挥着核心作用，而白术－苍术可以激活并上
调 PPAR信号通路作用于高脂饮食诱导的高脂血症，发挥降脂
作用［31］。另有研究结果显示，炒白术 －炒苍术能通过调节
Na ＋－K＋ －ATP 酶及调节水通道蛋白表达，改善水、甘油转
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运，从而调节水液代谢，改善水液潴留，防治高脂血症［32］。

2.3　白术－柴胡　白术 －柴胡首载于《神农本草经》。两者
是中医临床上常用于疏肝健脾、调和情志，治疗气机阻滞之症，

配伍组方有逍遥散、柴苓白术散等。研究证实，以“柴胡 －白
术”为核心的方剂，在减轻自由基引起的氧化应激反应、调节

单胺类神经递质活性以及影响中枢胆碱能神经元功能方面表

现出显著疗效，因此，“柴胡－白术”药对在临床上常用于治疗
和预防阿尔茨海默病，展现了其在神经退行性疾病治疗领域的

潜在价值［33］。刘亭等［34］表示，MAPK／ERK 通路会在纤维状
Aβ诱导下持续激活，引发 Tau 蛋白的异常磷酸化、神经突变
性、神经元细胞坏死、凋亡，影响记忆力，而柴胡 －白术可通过
抑制 ERK1 ／2、c －JUN 和 p38 －MAPK信号通路作用于阿尔茨
海默病，预防神经退行性疾病。

2.4　白术－黄芪　白术－黄芪最早记载于《素问病机气宜保
命集·卷中·泻痢论第十九篇》的黄芪白术汤。黄芪、白术多

配伍用来防病治病，临床常用于气虚症状的治疗，配伍组方有

玉屏风散、防己黄芪汤、补中益气汤等。黄芪是传统中医治疗

乳腺癌的对症药物，可以达到预防乳腺癌复发及转移的作用，

研究发现，黄芪提取物对二甲基苯蒽诱导的大鼠乳腺肿瘤具有

明显的化学预防作用［35］。LIU C 等［36］表示：黄芪多糖可通过

PIK3CG／AKT／BCL2 途径干预三阴性乳腺癌细胞的侵袭、增殖
和凋亡，黄芪甲苷Ⅳ能抑制 CAV －1 的表达，进而激活 eNOS／
NO／ONOO －通路，提高紫杉醇对乳腺癌的化疗敏感性［37］，而

白术挥发油对人乳腺癌细胞MCF －7 具有出色的抑制活性，能
有效抑制肿瘤生长［38］。另有研究表明，含白术 －黄芪药对的
防己黄芪汤可以抑制三阴性乳腺癌的转移，逆转上皮细胞－间
充质转化，起到抗癌性恶病质的作用［39］。

2.5　白术－茯苓　白术－茯苓首见于《伤寒论》《金匮要略》。
《本草纲目》有言“茯苓味淡而渗，其性上行，生津液，开腠理，

滋水源而下降，利小便”，“白术，味苦，主风寒湿痹，死肌痉疸

止汗，除热消食［40］”，两药配伍共奏健脾益胃，燥湿利水，活血

宣通，调和气血之功，临床常用于痰饮、脾胃虚弱，食少便溏、肢

倦乏力等症，配伍组方有五苓散、苓桂术甘汤、肾着汤等。李梅

等［41］表示白术多糖抑制 TLR4／NF －κB 信号传导途径能有效
降低机体的炎症性反应，从而在关节炎模型大鼠中展现出治疗

与保护效应。WU 等［42］研究发现，茯苓酸可通过调节 Sirtuin
6／NF －κB信号轴抑制软骨细胞的炎症反应，减轻骨关节炎的
进展。相关实验研究表明：白术－茯苓的有效活性成分β－谷
甾醇具有抗炎、抗氧化、止痛等作用，高剂量（200 mg／kg）的
β－谷甾醇展现出了超越泼尼松的抗炎效果，并且能够对小鼠
巨噬细胞的分化状态产生明显影响，进而减轻类风湿关节炎

炎症［43 －44］。

2.6　白术－泽泻　白术与泽泻配伍最早见于《素问·病能论
篇》。临床上常用于治疗腹胀、腹水、痰饮、食欲下降等症，配

伍组方有茵陈五苓散、泽泻汤、五苓散等。姚春苗等［45］发现三

仁汤合茵陈五苓散加减联合多烯磷脂酰胆碱可安全有效调节

患者血清白细胞介素－1β、内脂素和 HO －1 表达水平，缓解病
情、调脂、抗纤维化、促进肝脏功能的恢复。陈敏等［46］通过疗

效对比，提示五苓散加减可有效治疗乙肝腹水，可以明显改善

肝功能指标，并在短期内改善临床症状。

3　讨论
白术是传统中草药，其富含多种有效成分，如内酯类、挥发

油类、多糖类等，多种有效化学成分使其在多系统疾病中都具

有较高的药用价值，如抗肿瘤、抗抑郁、抗炎、保护肝脏、调节胃

肠道、神经系统、免疫系统等［5］。本研究总结了白术及其常见

药对在临床实践中的应用现状与药理作用，白术相较于单药使

用，其药对的药理功效明显增强，且治疗范围扩大。但关于白

术药对的协同作用及配伍比例鲜少报道，因此，针对白术药对

的相互作用机制及其配伍比例的研究及优化，将成为未来药对

研究领域中的一项关键性探索方向。另外，药物配伍除了本身

所具有的功效，是否能产生额外的化学反应及药理特性仍需进

一步研究。其次，现代科学研究技术，如网络药理学与分子对

接等能将药物、靶标及疾病间的复杂相互作用网络构建起来，

并结合分子对接技术，在分子层面上模拟药物与目标靶点的相

互作用过程，这为药物设计及其作用机制的深入探索提供了有

力的指导途径，不仅能提高药物研发的效率，还能促进对药物

作用深层次机制的理解。因此，对白术及其药对的研究应以中

医药理论为基础，结合现代科学研究技术，以便为中草药的开

发、中药制剂的研发及临床实践应用提供支持。
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