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白头翁汤化学成分、药理作用、临床研究进展

及质量标志物预测分析
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　　摘要：白头翁汤出自《伤寒论》，功善清热解毒、凉血止痢，张仲景专为厥阴热痢而设。现代研究表明白头翁汤具有
抗炎、抗菌、抗癌等药理作用，临床多用于溃疡性结肠炎、放射性肠炎、结直肠癌等消化系统疾病中。系统综述白头翁汤

的化学成分、药理作用及现代临床研究的进展，并参考质量标志物（Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ）的“五原则”为预测白头翁汤的质量标志
物。结果提示白头翁汤历代传承统一、药物基原清晰、功效主治明确，应以汉代度量衡为参考进行剂量转换，并发现白头

翁皂苷Ｂ４、小檗碱、表小檗碱等活性成分可作为白头翁汤潜在的质量标志物，为扩展临床应用与复方制剂开发和应用提
供依据。
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　　白头翁汤（ＰｕｌｓａｔｉｌｌａＤｅｃｏｃｔｉｏｎ，ＰＤ）出自《伤寒论》，以白头
翁、黄柏、黄连、秦皮４味药为组方，功善清热解毒、凉血止痢，
得到后世医家推崇和传承。现代白头翁汤常用于溃疡性结肠

炎、放射性肠炎、肝窦炎、结直肠癌、细菌性痢疾、腹泻等疾病

中［１］，发挥抗炎、抗菌、抗癌和调节免疫等多重作用［２］。近年

来国内外涌现出大量关于白头翁汤的药理作用机制和临床疗

效验证等现代研究。２０１６年刘昌孝院士提出质量标志物（Ｑ－
Ｍａｒｋｅｒ）的新概念，能有效反映中药有效性 －物质基础 －质量
控制标志性成分的关联度［３］。本文通过对白头翁汤化学成

分、药理作用及现代临床应用进行系统综述，并从质量传递与

溯源、成分有效性、成分特有性、复方配伍环境及成分可测性 ５
个方面对白头翁汤的 Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ进行预测，旨在为白头翁汤成
方制剂转化和中药质量控制提供参考依据，推动其临床应用和

发展。

１　白头翁汤化学成分
１．１　单味药化学成分

白头翁的化学成分主要为三萜皂苷类、三萜酸类，木脂素

类、香豆素类和甾醇类等其他化合物。徐丽科等［４］利用大孔

树脂、硅胶、凝胶柱色谱以及半制备高效液相色谱等技术从白

头翁７０％乙醇提取物中分离得到６个三萜皂苷类单体成分，
分别鉴定为２３－醛基 －苦苏花皂苷 Ｃ、苦苏花皂苷 Ｃ、白头翁
皂苷Ｂ４、木通皂苷 Ｄ、白头翁皂苷 Ｅ３、常春藤皂苷 Ｃ。俞冰荟
等［５］采用ＨＰＬＣ－ＥＬＳＤ方法对白头翁的主要皂苷类成分的含
量进行测定得到白头翁皂苷 Ｂ３、白头翁皂苷 ＢＤ、白头翁皂苷
Ｂ７、白头翁皂苷 Ｂ９、白头翁皂苷 Ｂ１０、白头翁皂苷 Ｂ１１成分。陈
振华等［６］采用ＨＰＬＣ－ＵＶ法测定了白头翁提取物中白头翁皂
苷 Ｄ、白头翁皂苷 Ａ、齐墩果酸 ３－Ｏ－β－Ｄ－吡喃葡萄糖
基－（１→４）－［α－Ｌ－吡喃鼠李糖基 －（１→２）］－α－Ｌ－吡
喃阿拉伯糖苷和齐墩果酸 ３－Ｏ－β－Ｄ－吡喃葡萄糖基－
（１→４）－β－Ｄ－吡喃葡萄糖基－（１→３）－α－Ｌ－吡喃鼠李糖
基－（１→２）－α－Ｌ－吡喃阿拉伯糖苷４种主要皂苷类成分。

黄柏的化学成分主要为生物碱类、柠檬苦素类、酚酸类、萜

类、苯丙素类、挥发性类等［７］。史敏等［８］基于 ＵＰＬＣ－Ｑ－
ＴＯＦ－ＭＳ技术建立一种可对黄柏的化学成分进行辨识的测定
方法，共鉴定出黄柏中３５种化合物，其中包括生物碱类成分
１９种、柠檬苦素类成分３种、酚酸类成分７种、苯丙素类成分５
种、其他成分１种。苏慧等［９］通过 ＨＰＬＣ建立黄柏的特征图
谱，测定出绿原酸、隐绿原酸、盐酸黄柏碱、木兰花碱、盐酸药根

碱、盐酸巴马汀、盐酸小檗碱、黄柏内酯、黄柏酮９种成分。张
凡等［１０］利用ＨＰＬＣ异硫氰酸苯酯柱前衍生化法测定出黄柏中
１７种氨基酸成分，包括丙氨酸、精氨酸、天冬氨酸、胱氨酸、谷
氨酸、甘氨酸等。袁汉文等［１１］利用 ＨＰＬＣ建立了能区别黄柏
与关黄柏的特征图谱，确认了黄柏和关黄柏的差异性化合物为

木兰花碱、盐酸小檗碱、盐酸巴马汀以及一未知化合物。

黄连的化学成分主要为生物碱类、黄酮类、木脂素类、有机

酸类、挥发油类等［１２］。基于 ＨＰＬＣ［１３－１５］、ＵＰＬＣ联用技
术［１６－１９］可对不同种质资源、不同地区、不同生长年限、不同植

物部位、不同炮制及不同配伍的黄连的化学成分进行测定，确

定了黄连中１７５种成分，包括生物碱类成分５０种，木质素类成
分３２种，苯丙酸类成分３１种，黄酮类成分１５种，挥发油类成

分１０种，糖苷类、氨基酸、有机酸等成分３７种，其中小檗碱、药
根碱、木兰花碱、非洲防己碱、阿魏酸、绿原酸、格兰地新、挥发

油、氨基酸、木脂素、总黄酮和总多糖等成分可代表性反映黄连

药理作用和生物活性［２０］。

秦皮的化学成分主要包括香豆素类、木脂素类、裂环烯醚

萜类、苯乙醇苷类、黄酮类、酚酸类及三萜类等化学成分［２１］。

闫佳靓等［２２］利用超高效液相色谱－四极杆静电场轨道阱高分
辨质谱（ＵＰＬＣ－Ｑ－ＥｘａｃｔｉｖｅＯｒｂｉｔｒａｐＭＳ）对秦皮进行成分分
析，共鉴定出７２种化学成分，分别为香豆素类２０种，环烯醚萜
类８种，苯乙醇苷类１０种，黄酮类１７种，有机酸类１６种，其他
类１种。研究通过 ＨＰＬＣ建立测定秦皮中秦皮甲素、秦皮乙
素、秦皮素、秦皮苷４种成分的测定。曹桂云等［２３］利用 ＨＰＬＣ
建立基于标准汤剂的秦皮配方颗粒特征图谱，测定出秦皮甲

素、紫丁香苷、秦皮苷、秦皮乙素、秦皮素、木通苯乙醇苷Ｂ共６
种特征成分。

１．２　复方化学成分
丘海芯等［２４］采用超高效液相色谱－四极杆飞行时间质谱

联用技术（ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ－ＭＳ／ＭＳ）对白头翁汤的化学成分
进行定性分析，建立ＨＰＬＣ指纹图谱，匹配共有峰并进行色谱
峰归属，共鉴定出２１种化合物，通过色谱峰和对照品指认出９
个化学成分，分别是秦皮甲素、秦皮乙素、秦皮素、白头翁皂苷

Ｂ４、白头翁皂苷Ｂ５、黄柏碱、黄连碱、小檗碱、巴马汀。黄春跃
等［２５］采用ＨＰＬＣ法考察白头翁汤颗粒剂与提取物及白头翁、
黄柏、黄连和秦皮４味药材指纹图谱的相关性，共筛选出７个
共有峰即白头翁皂苷 Ｂ４、盐酸小檗碱、盐酸巴马汀、盐酸药根
碱、黄连碱、秦皮乙素、秦皮甲素。贾娅倩等［２６］利用 ＨＰＬＣ测
定白头翁汤中共筛选出秦皮甲素、秦皮乙素、盐酸药根碱、盐酸

巴马汀、白头翁皂苷Ｂ４、盐酸小檗碱６种成分。
２　白头翁汤的药理作用
２．１　抗炎
２．１．１　调节免疫细胞平衡　Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ平衡在 ＵＣ炎症和免
疫过程中起关键作用。Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ失衡会导致 Ｔｈ１７相关细胞
因子（ＩＬ－６、ＩＬ－１７Ａ和 ＩＬ－１７Ｆ）的血清浓度增加，Ｔｒｅｇ相关
细胞因子（ＩＬ－１０、ＩＬ－２、ＴＧＦ－β）将相应减少，导致免疫失
衡，加重肠道黏膜炎症［２７］。潘思敏等［２８］发现白头翁汤在３％
葡聚糖硫酸钠（ＤＳＳ）诱导的溃疡性结肠炎小鼠中可促进 Ｔｒｅｇ
细胞的分化，并抑制 Ｔｈ１、Ｔｈ１７细胞的分化，恢复 Ｔ淋巴细胞
平衡，并抑制促炎细胞因子 ＴＮＦ－α、ＩＬ－１β、ＩＬ－６、ＩＬ－１７、
ＩＦＮ－γ的分泌，促进抑炎细胞因子 ＴＧＦ－β表达，减轻肠上皮
损伤，发挥抗炎作用。ＭＩＡＯＺＷ等［２９］也发现白头翁汤在ＤＳＳ
诱导的ＵＣ小鼠中降低了ＩＬ－１β、ＩＬ－６和 ＴＮＦ－α，并增加了
ＩＬ－１０水平，以调节 Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ平衡。谭朝晖等［３０］观察白头

翁汤口服＋保留灌肠治疗和美沙拉嗪口服治疗 ＵＣ患者的疗
效，结果显示相对于西药组，白头翁汤治疗后提高患者 Ｔｒｅｇ细
胞比例，降低 Ｔｈ１７细胞比例，下调ＲＯＲγｔ表达，上调 Ｆｏｘｐ３表
达，其作用机制可能是白头翁汤通过下调 ＲＯＲγｔ转录因子抑
制Ｔｈ１７细胞分化，从而减少相关促炎因子的释放，同时上调
Ｆｏｘｐ３的表达，促进Ｔ细胞向 Ｔｒｅｇ细胞转化，发挥对炎症反应
的抑制作用。

２．１．２　调节炎症信号通路　核因子κＢ（ＮＦ－κＢ）广泛参与机
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体的炎症反应、免疫应答、调节细胞凋亡及应激反应。正常生

理情况下，ＮＦ－κＢ活化可调节机体炎症，并修复肠道黏膜，但
过度活化会引起促炎因子及炎症细胞过度释放［３１］。既往研究

发现白头翁汤可通过 ＴＬＲ４／ＭｙＤ８８／ＮＦ－κＢ、ＰＩ３Ｋ／ＡＫＴ／ＮＦ－
κＢ、ＳＴＡＴ３／ＮＦ－κＢ等通路相互串扰，调节炎症反应和细胞因
子的释放，治疗ＵＣ。

（１）ＴＬＲ４／ＭｙＤ８８／ＮＦ－κＢ通路。ＴＬＲ４是调节机体炎症
反应和免疫应答的跨膜模式识别受体［３２］，经常在炎症性结肠

上皮组织中过表达。由外部刺激激活的肠道免疫应答可上调

ＴＬＲ４的表达，通过识别髓系分化因子 －８８（ＭｙＤ８８）等配体激
活转录因子ＮＦ－κＢ，从而实现ＴＬＲ４／ＮＦ－κＢ途径作用［３３］，参

与肠道的炎症反应。ＱＩＵＹＴ等［３４］发现加味白头翁汤在５－
氟尿嘧啶诱导的肠黏膜炎（ＩＭ）的小鼠中抑制了 ＴＬＲ４／
ＭｙＤ８８／ＮＦ－κＢ途径，并下调了活性氧物种、脂多糖和促炎细
胞因子（ＩＬ－１β、ＴＮＦ－α、ＩＦＮ－γ、ＩＬ－６、ＩＬ－８和 ＩＬ－１７）的
表达，同时增加了抗炎细胞因子ＩＬ－１０的表达，以减轻肠道炎
症。钟宇等［３５］发现在ＵＣ大鼠中白头翁汤降低ＭＰＯ、Ｐ－选择
素、ＭＩＦ和 ＴＸＢ２的水平，抑制 ＴＬＲ４和 ＮＦ－κＢ的表达，可能
通过抑制ＴＬＲ４／ＮＦ－κＢ信号通路，以促进肠道黏膜的修复，
减轻结肠炎症反应。此外，ＴＬＲ４激活后会引起一系列的下游
蛋白的反应，包括 ＴＲＡＦ６活化、ＥＲＫ１／２的磷酸化。ＥＲＫ１／２
的激活可促进炎症因子不断产生。贺尚文等［３６］发现白头翁汤

可以显著降低 ＬＰＳ诱导的 ＴＬＲ４、ＴＲＡＦ６、ＥＲＫ的 ｍＲＮＡ水平
及蛋白和下游炎性因子的分泌，通过 ＴＬＲ４－ＥＲＫ１／２信号通
路缓解ＬＰＳ诱导的微血管内皮细胞炎性反应，发挥抗炎作用。

（２）ＩＬ－６／ＳＴＡＴ３／ＮＦ－κＢ通路。ＩＬ－６是一种多功能
ＮＦ－κＢ调节的细胞因子，与其受体 Ｌ－６与 ＩＬ－６Ｒ结合，然
后触发与受体相关的Ｊａｎｕｓ激酶（ＪＡＫ）来发挥作用，同时激活
信号转导器和转录３激活剂（ＳＴＡＴ３）以启动下游信号炎症信
号。异常ＩＬ－６／ＳＴＡＴ３信号通路在包括 ＵＣ在内的炎症性疾
病发生发展中发挥重要作用［３７］。研究发现加味白头翁汤降低

了ＮＦ－κＢ、ＮＬＲＰ３、ＩＬ－１β、ＩＬ－６和 ＴＮＦ－α的表达，通过
ＩＬ－６／ＳＴＡＴ３信号通路抑制炎症反应的增加、减轻结肠炎
病［３８－３９］。ＧＵＸ等［４０］发现加味白头翁汤在ＤＳＳ诱导的ＵＣ大
鼠中降低ｐ－ＮＦ－κＢｐ６５、ｐ－ＳＴＡＴ３和ｐ－ＪＡＫ２蛋白表达，有
效抑制ＪＡＫ２／ＳＴＡＴ３／ＮＦ－κＢ的激活，缓解炎症反应。

（３）ＰＫＣ／ＮＦ－κＢ通路。ＰＫＣ即蛋白激酶 Ｃ，是一种具有
酶活性的细胞膜信号转导受体，其在与 ＮＦ－κＢ信号通路调节
结合过程中，能够通过内源性 ＴＮＦ－α分泌增加而间接作用于
ＩＫＢ－ＮＦ－κＢ复合体之上，使之分离从而调节炎症因子的表
达［４１］。王学伟等［４２］发现白头翁汤可能通过 ＰＫＣθ－Ｉｋｋ－
ＮＦ－κＢ信号通路降低ＩＬ－１３因子的表达促使小鼠炎症减轻，
肠壁损伤修复，恢复结肠黏膜的分泌等功能。

磷脂酰肌醇３－激酶／蛋白激酶 Ｂ（ＰＩ３Ｋ／ＡＫＴ）信号通路
参与ＵＣ的发病过程［４３］。表皮生长因子受体（ＥＧＦＲ）是上皮
生长因子（ＥＧＦ）细胞增殖和信号传导的受体，激活下游
ＰＩ３Ｋ－ＡＫＴ信号通路，对细胞增殖与凋亡起调节作用［４４］。缪

志伟等［４５］发现白头翁汤在ＤＳＳ诱导的ＵＣ小鼠中可能降低结
肠组织的 ＥＧＦＲ水平，进一步通过下调 ＥＧＦＲ受体抑制了
ＰＩ３Ｋ－ＡＫＴ信号通路的激活，促进了细胞凋亡，减轻继发的炎

症反应。ＰＩ３Ｋ／ＡＫＴ／ｍＴＯＲ信号通路影响细胞增殖、分化和凋
亡，参与肠道炎症反应。ＷＡＮＧＸＷ等［４６］发现在 ＵＣ小鼠中
白头翁汤可显著降低ＰＩ３ＫｍＲＮＡ、ＡＫＴｍＲＮＡ等蛋白及ＰＩ３Ｋ／
ＡＫＴ／ｍＴＯＲ信号通路的磷酸化水平，抑制ＩＬ－１３、髓过氧化物
酶（ＭＰＯ）的表达，下调ＬＣ３和Ｂｅｃｌｉｎ１等自噬相关蛋白的表达
水平，缓解结肠炎症。

ｍＴＯＲ信号通路分泌多种炎症因子，包括ＴＮＦ－α、ＩＬ－６、
ＩＬ－１０、ＩＬ－１β等，影响结肠炎症发生发展［４７］。ｍＴＯＲＣ１是
ｍＴＯＲ其中的一种复合物，在 ＵＣ患者及小鼠的结肠组织中表
达［４８］。既往研究发现白头翁汤可调节 Ｌｅｕ代谢相关的
ｍＴＯＲＣ１的通路［４９］。ＣＯＸ－２是环氧化酶（ＣＯＸ）的异构体，与
炎症反应密切相关［５０］。在 ｍＴＯＲＣ１－ＳＴＡＴ３－ＣＯＸ－２信号
通路中，ｍＴＯＣＲ１磷酸化ＳＴＡＴ３，进而激活 ＣＯＸ－２转录，促进
炎症因子释放，导致结肠炎症。何琼姿等［５１］发现在 ＤＳＳ诱导
的ＵＣ小鼠中，白头翁汤降低了结肠组织中 ｐ－ｍＴＯＲ／ｍＴＯＲ、
ｐ－Ｐ７０Ｓ６Ｋ／Ｐ７ＯＳ６Ｋ、ｐ－ＳＴＡＴ３／ＳＴＡＴ３和 ＣＯＸ－２ｍＲＮＡ的
表达，并降低血清 ＩＬ－６和 ＴＮＦ－α水平，抑制 ｍＴＯＲＣ１－
ＳＴＡＴ３－ＣＯＸ－２信号通路，减轻炎症反应。
２．１．３　调节氧化应激　氧化应激对引发促发ＵＣ的炎症反应
有关键作用。炎症反应产生活性氧（ＲＯＳ）和活性氮（ＲＮＳ），破
坏肠道黏膜细胞和结肠组织的结构变化［５２－５３］。核因子（红细

胞衍生２）相关因子２（Ｎｒｆ２）通过表达参与氧化应激的调节细
胞发挥抗氧化作用，血红素氧合酶１（ＨＯ－１）是一种抗氧化
酶。Ｎｒｆ２在应激状态下被激活释放，诱导 ＨＯ－１的表达，以维
持细胞内氧化还原的稳态，关系着 ＵＣ的病程进展［５４］。研究

发现白头翁汤激活氧化应激关键通路 Ｎｒｆ２／ＨＯ－１，下调
ＨＭＧＢ１、炎症因子 ＩＬ－１β、ＩＬ－６和黏附因子 ＶＣＡＭ、ＩＣＡＭ、
ＭＭＰ－９，升高ＳＯＤ活性升高，降低 ＭＤＡ浓度，从而抑制氧化
应激过程，降低肠道炎症因子和基质蛋白的表达，最终改善肠

道炎症反应，增强肠道屏障作用。ＷＥＩＰ等［４９］发现白头翁汤

可降低ＤＳＳ诱导的ＵＣ小鼠血清髓过氧化物酶（ＭＰＯ）和丙二
醛（ＭＤＡ）水平，缓解了氧化应激。

线粒体自噬是细胞中线粒体在受到 ＲＯＳ、细胞衰老、营养
缺乏等刺激后，通过去极化清除多余或受损线粒体的过程［５５］，

以对抗氧化应激和炎症反应［５６］。线粒体自噬障碍与 ＵＣ的发
生发展密切相关。代汝伟等［５７］发现白头翁汤可通过增加结肠

上皮线粒体 Ｄｒｐ１、ＬＣ３蛋白的表达，激活线粒体分裂、促进自
噬，减少炎症因子ＩＬ－６、超氧化物歧化酶（ＳＯＤ）等，减轻炎症
损伤。

２．２　抗癌
细胞凋亡与肿瘤的发生发展具有密切关系。ＷＵＲ等［５８］

发现白头翁汤在胰腺癌细胞中可通过诱导 Ｇ２／Ｍ细胞周期停
止引发细胞凋亡，并通过降低抗凋亡Ｂｃｌ－２蛋白的表达，并激
活胱天蛋白酶３（Ｃａｓｐａｓｅ－３）、胱天蛋白酶９（Ｃａｓｐａｓｅ－９）和
ＰＡＲＰ，诱导线粒体细胞凋亡。研究表明白头翁汤水煎液在人
结直肠癌细胞 ＨＣＴ１１６中可通过降低 Ｈｈ信号通路关键因子
ＳＨｈ、Ｇｌｉ１、Ｓｍｏ、ｃ－Ｍｙｃ水平，增加该通路负调节因子 ＳｕＦｕ表
达，影响Ｂａｘ／Ｂｃｌ－２比例，抑制细胞增殖、诱导其在线粒体途
径发生凋亡。ＹＡＮＧＨ等［５９］发现白头翁汤可能通过 ｍｉＲ－
４９５－３ｐ靶向ＢＵＢ１介导的 ＳＴＡＴ３信号通路抑制食道癌细胞
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的生长。

２．３　抗菌
２．３．１　破坏细胞结构　生物膜是由菌体及其所分泌基质共同
形成的聚合体，会影响耐药性。白念珠菌容易形成生物膜，膜

内菌体对抗真菌药物的敏感性明显下降且能逃逸机体的免疫

攻击以及从膜内播散出来定植至新的部位形成新的感染。白

头翁汤正丁醇提取物（ＢＡＥＢ）可抑制白念珠菌生物膜形成［６０］。

施高翔等［６１］发现经 ＢＡＥＢ处理后，白念珠菌生物被膜细胞内
活性氧水平显著升高，线粒体膜电位显著降低，细胞核出现固

缩和碎裂，凋亡率明显升高，可通过诱导细胞凋亡发挥抗菌

作用。

白念珠菌细胞壁主要组分是多糖，包括β－葡聚糖、几丁
质、甘露聚糖等，其中最外层大多是甘露聚糖和甘露糖蛋白，

β－葡聚糖和几丁质则构成细胞壁的骨架［６２］。白念珠菌感染

时，正是通过其细胞壁的主要组分与宿主细胞上相应受体的相

互作用介导对靶细胞的损伤。胡唐玲等［６３］发现 ＢＡＢＥ可通过
增加β－１，３－葡聚糖和几丁质的暴露，抑制 β－１，３－葡聚
糖、几丁质及其生物合成相关基因的表达，进而破坏白念珠菌

细胞壁完整性，降低白念珠菌活性，发挥抗菌作用。

２．３．２　介导炎症小体　炎症小体是一类由胞质内模式识别受
体参与组装的多蛋白复合体，能够识别病原体表面的病原相关

分子模式或者宿主来源的危险信号分子，其中 ＮＬＲＰ３炎症小
体的作用机制研究较为清晰。当免疫细胞被细菌、真菌、病毒

等病原体的病原体相关分子模式（ＰＡＭＰｓ）刺激时，ＮＬＲＰ３炎
症小体被激活。随后 ＮＬＲＰ３自身寡聚化，招募并活化 ＡＳＣ，
ＡＳＣ活化形成大分子的二聚体，招募并活化 Ｃａｓｐａｓｅ－１前体。
活化的 Ｃａｓｐａｓｅ－１剪切 ｐｒｏ－ＩＬ－１β和 ｐｒｏ－ＩＬ－１８，产生
ＩＬ－１β和 ＩＬ－１８并释放，引起炎症反应。肠道白念珠菌过度
定植时，白念珠菌通过转位激活肠黏膜组织内巨噬细胞 ＮＬ
ＲＰ３的表达、Ｃａｓｐａｓｅ－１的活化和 ＩＬ－１β、ＩＬ－１８的分泌［６４］。

王亚东等［６５］发现ＢＡＥＢ通过抑制白念珠菌定植下的巨噬细胞
Ｄｅｃｔｉｎ－１／Ｓｙｋ通路介导的 ＮＬＲＰ３炎症小体过度活化，减少促
炎因子 ＩＬ－１β和 ＩＬ－１８的分泌，减轻结肠黏膜损伤与炎性细
胞浸润，发挥抗 ＵＣ作用。章康等［６６］ＢＡＥＢ可能与其下调
ＴＬＲｓ／ＭｙＤ８８与 Ｄｅｃｔｉｎ－１／Ｓｙｋ通路关键蛋白及其介导的 ＮＬ

ＲＰ３炎症小体激活，降低 ＩＬ－１β、ＩＬ－１８、ＴＮＦ－α、ＩＬ－６等炎
症因子表达，以治疗外阴阴道念珠菌病。胡凯帆等［６７］发现

ＢＡＥＢ通过激活 ＰＫＣδ／ＮＬＲＣ４／ＩＬ－１Ｒａ轴从而下调 ＮＬＲＰ３
炎症小体的表达，抑制炎症因子 ＩＬ－１β和 ＩＬ－１８的产生，以
治疗外阴阴道念珠菌病。

２．３．３　调节中性粒细胞趋化　中性粒细胞在趋化因子的作用
下从血管内移行至病原菌所在处，通过其表面的模式识别受体

识别病原菌相关分子模式，经相应的信号转导通路激活细胞，

通过产生活性氧、形成粒细胞胞外捕捉网、释放防御素及炎性

因子等机制清除病原菌。然而，中性粒细胞在外阴阴道念珠菌

病中有着“无能”的表现，不能清除白念珠菌，在白念珠菌刺激

下还释放大量炎性因子引起阴道黏膜发生免疫炎症性损

伤［６８］。姜晶晶等［６８］发现，ＢＡＥＢ可能通过下调趋化因子 ＩＬ－
８，ＭＩＰ－２的表达以抑制中性粒细胞向阴道腔的募集，从而发
挥其治疗 ＶＶＣ的作用。ＷＵＨ等［６９］发现 ＢＡＢＥ可通过下调
ＴＬＲ４／ＭｙＤ８８／ＮＦ－κＢ通路保护ＶＣＣ小鼠阴道黏膜。

此外，白头翁汤也可通过调节肠道菌群［７０］、修复黏膜屏

障［７１］等在溃疡性结肠炎、外阴阴道念珠菌病等疾病中发挥更

丰富的药理作用。

３　白头翁汤的现代临床应用
白头翁汤现代临床应用广泛，在许多疾病的治疗中取得良

好疗效。以“白头翁汤”为关键词在中国知网（ＣＮＫＩ）数据库
（１９７８年１月—２０２４年１１月）。纳入国内外关于白头翁汤的
临床研究文献。排除标准：（１）理论探讨、药理研究、数据挖
掘、综述等不属于临床研究的文献；（２）文中所应用白头翁汤
加减方不含仲景白头翁汤组成；（３）排除重复检出或发表的
文献。按照纳入和排除标准，得到国内外有效文献共２７８篇，
涉及消化系统、妇科系统、皮肤系统、神经系统、肌肉骨骼系

统及结缔组织、其他疾病等，其中消化系统涉及 ７４个病种
（表１）。
３．１　溃疡性结肠炎
３．１．１　调节免疫功能　谭朝晖等［３０］发现白头翁汤可降低湿

热内壅型ＵＣ患者血清Ｔｈ１７细胞比例及 Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ，增加 Ｔｒｅｇ
细胞比例，下调 ＲＯＲγｔ表达，上调 ＦｏｘＰ３表达，表明白头翁汤
能抑制Ｔｈ１７细胞分化，促进Ｔｒｅｇ细胞分化生成，介导免疫耐

表１　白头翁汤的现代临床应用

疾病分类 应用总计／（次） 病证应用（频数／次）

消 化 系 统

疾病

２２８ 溃疡性结肠炎（１４２）、细菌性痢疾（２０）、放射性肠炎（１４）、慢性结肠炎（１０）、溃疡性直肠炎（３）、肛窦炎（２）、混
合痔术后出血（２）、结肠炎（２）、癃闭（２）、直肠癌（２）、慢性前列腺炎（１）、阿米巴肠病（１）、阿米巴痢疾（１）、便
秘（１）、肠易激综合征（１）、肠痈（１）、滴虫性肠炎（１）、肝脓疡（１）、肝硬化（１）、肛隐窝炎（１）、功能性腹泻（１）、
化学性肠炎（１）、急性盆腔脓肿（１）、急性缺血性肠病（１）、噤口痢（１）、旷置性肠炎（１）、痢疾（１）、慢性肠炎
（１）、慢性放射性肠炎（１）、慢性结直肠炎（１）、慢性痢疾（１）、慢性萎缩性胃炎（１）、慢性直肠炎（１）、晚期结直
肠癌（１）、未定型肠炎（１）、胃溃疡（１）、泄泻（１）、炎症性肠病（１）、直肠炎（１）

泌尿生殖系

统疾病

３５ 泌尿系感染（４）、崩漏（３）、带下病（３）、滴虫性阴道炎（２）、复发念珠菌性阴道病（２）、急性盆腔炎（２）、产后尿
路感染（１）、滴虫性及霉菌性阴道炎（１）、急性肾盂肾炎（１）、绝经期后妇女下尿路感染（１）、淋症（１）、耐青霉素
淋菌性尿道炎（１）、念珠性阴道炎（１）、尿路感染（１）、尿血（１）、盆腔炎（１）、妊娠痢疾（１）、妊娠期泌尿系感染
（１）、湿热带下（１）、石淋（１）、输卵管性不孕症（１）、下泌尿道感染（１）、血尿（１）、遗精（１）、阴痛（１）

儿 科 疾 病

　　
５ 手足口病（３）、小儿感染性腹泻（１）、小儿秋冬腹泻（１）

其 他 　 　
　　

１０ 急性结膜炎（３）、天行赤眼（２）、白塞氏病（１）、发作性眩晕（１）、黄水疮（１）、肌衄（１）、人芽囊原虫病（１）
总 计 　 　
　　

２７８

７９１
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受，恢复Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ平衡，维持机体免疫平衡，抑制肠道炎症有
关。王叶青等［７２］发现白头翁汤可缓解 ＵＣ中医证候，调节患
者的 Ｔｈ１／Ｔｈ２免疫平衡，降低 ＩＬ－２、ＩＦＮ－γ和升高 ＩＬ－４、
ＩＬ－１０水平。
３．１．２　减轻炎症反应　叶益平［７３］针对 ＵＣ患者采用给予柳
氮磺吡啶结肠溶胶囊结合白头翁汤临床疗效，发现联合用药可

抑制患者体内促炎因子 ＩＬ－６、ＩＬ－８、ＩＬ－１７、ＴＮＦ－α的产生
与释放，缓解 ＵＣ症状。魏永辉等［７４］发现白头翁汤可降低大

肠湿热型ＵＣ患者的 ＩＬ－２３、ＩＬ－１７、ＴＮＦ－α、ＣＤ８＋，并升高
ＮＫ细胞、ＣＤ４＋／ＣＤ８＋水平，说明白头翁汤加减能通过调节 ＵＣ
的 ＩＬ－２３／ＩＬ－１７轴平衡，从而改善机体免疫功能，抑制肠道
炎性反应，提升疗效。范普雨等［７５］发现在湿热型 ＵＣ患者中
采用白头翁汤治疗可降低ＩＬ－６、ＩＬ－８、ＴＮＦ－α、ＣＤ３＋、ＣＤ８＋

水平，升高 ＣＤ４＋、ＣＤ４＋／ＣＤ８＋，减轻炎症反应，缓解临床症
状。史萍慧等［７６］发现白头翁汤对急性期溃疡性结肠炎患者的

疗效显著，不良反应较少，通过降低患者黏膜组织中 ＮＦ－κＢ
ｍＲＮＡ表达以降低促炎因子和 ＩＬ－８产生与释放，从而治疗
ＵＣ患者。
３．１．３　调节肠道菌群　ＵＣ患者肠道菌群失调，肠杆菌、大肠
埃希菌等致病菌群数量增加，有益共生菌数量降低，对肠屏障

功能造成损伤，造成肠道炎症因子水平失衡［７７］。李敏等［７８］观

察白头翁汤灌肠联合美沙拉嗪治疗４４例ＵＣ大肠湿热证患者
的临床疗效，发现白头翁汤灌肠联合美沙拉嗪可有效减轻患者

临床症状，增加肠道双歧杆菌、乳酸杆菌等优势菌群数量，减少

肠球菌、肠杆菌等致病菌数量，且综合治疗效果显著优于西药

单用。申文静等［７９］发现改良白头翁汤结合麦滋林 －Ｓ灌肠可
以显著增加 ＵＣ患者的肠道乳酸杆菌、双歧杆菌、真杆菌等有
益菌，而肠杆菌和肠球菌等有害菌显著降低。史俪婧等［８０］发

现在热毒炽盛证 ＵＣ患者中，白头翁汤可升高有益双歧杆菌、
乳酸杆菌数，降低病菌群肠杆菌、大肠埃希菌数，改善患者肠道

菌群结构，并缓解炎症反应，提高肠屏障功能，能够减轻临床

症状。

３．１．４　修复肠道黏膜屏障　王叶青等［７２］发现白头翁汤可降

低ＵＣ患者肠黏膜屏障功能指标二胺氧化酶（ＤＡＯ）、Ｄ－乳酸
（Ｄ－ＬＡ），保护肠黏膜功能。戴高中等［８１］发现白头翁汤加减

灌肠方可能下调 ＮＦ－κＢｍＲＮＡ，减少促炎因子产生及释放，
缓解症状并改善肠黏膜的镜下表现。

３．２　细菌性痢疾
细菌性痢疾是以感染志贺菌引起的血性腹泻、腹痛发热和

里急后重等的肠道传染病［８２］。临床研究发现白头翁汤联合抗

菌药可降低细菌性痢疾患者志贺菌转阴率，降低 ＴＮＦ－α、
ＣＲＰ、降钙素原水平，减轻机体炎症反应［８３－８４］。此外，临床白

头翁汤常与芍药汤联合使用，在细菌性痢疾的症状改善中效果

明显［８５－８６］。

３．３　放射性肠炎
放射性肠炎（ＲＥ）是指盆腔、腹部或腹膜的恶性肿瘤在放

疗后致使肠道放射性损伤［８７］。中医学将其归为“痢疾”“肠

癖”等范畴，病位在肠，火毒损伤肠络为主要病机［８８］。陈十昔

等［８９］发现白头翁汤保留灌肠联合 ｒｈＧＭ－ＣＳＦ治疗Ⅱ ～Ⅲ期
宫颈癌盆腔放疗所致急性放射性直肠炎的疗效确定，可显著改

善患者临床症状及生活质量，抑制肠道黏膜损伤，抑制炎症反

应。雷冬梅［９０］发现白头翁汤加减方保留灌肠治疗湿热火毒型

的急性放射性直肠炎，不仅能缓解急性放射性直肠炎的少腹胀

痛、腹泻、黏液便、里急后重等临床症状，还改善了肠道黏膜损

伤情况，提高了患者的生活质量。

３．４　念珠菌阴道炎
念珠菌性阴道炎是因感染念珠菌而导致临床表现为阴道

出现大量白色分泌物、外阴瘙痒、尿痛尿频等的常见妇科感染

性疾病。西药治疗该病极易复发，且长期用药易导致二重感染

并产生耐药性［９１］。临床研究发现白头翁汤功善清热解毒、凉

血止带，对肝经湿热型念珠形阴道炎的治疗效果显著，长期用

药可降低疾病复发率［９２－９４］。

４　白头翁汤质量标志物（Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ）预测分析
发现研究中药复方质量标志物是评价和控制中药复方质

量的重要路径，能清晰反映复方有效性与安全性关系、复方成

分专属性与差异性特征［９５］。基于“质量传递与溯源”“成分特

有性”“成分有效性”“成分可测性”“复方配伍环境”的“五原

则”对白头翁汤 Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ的研究路径进行预测，见插页ⅩⅩ
图１。
４．１　基于质量传递与溯源

以白头翁汤组成药物“白头翁”“黄柏”“黄连”“秦皮”为

关键词在中药系统药理学分析平台（ＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉ
ｃｉｎｅｓｙｓｔｅｍｓｐｈａｒｍａｃｏｌｏｇｙｄａｔａｂａｓｅａｎｄａｎａｌｙｓｉｓｐｌａｔｆｏｒｍ，ＴＣＭ
ＳＰ）数据库查询白头翁汤中的成分，检索共计２６６个化学成分，
其中白头翁５７个、黄柏１４１个、黄连４８个、秦皮２１个，通过口
服生物利用度（ＯＢ）＞３０％、类药性（ＤＬ）≥０．１８选出活性成分
６６个，其中１１个属于白头翁，３６个属于黄柏，１４个属于黄连，
３个属于秦皮。β－谷甾醇、豆甾醇、黄连碱、掌叶大黄二蒽酮
Ａ、小檗红碱、小檗碱、黄柏酮、甲基黄连碱、厚朴醛、巴马丁、槲
皮素这些活性成分为白头翁汤中２或３个药物所共有的成分，
可看作中药发挥的交叉联合作用［９６］。

药物进入人体后会经过入血、代谢、分布并产生生物效应

的过程，因此通过研究黄芩汤血清中化学成分可以阐明其体内

药效物质基础，通过分析其效应成分从而确定质量标志物。

ＸＵＱＱ等［９７］利用 ＵＰＬＣ－ＭＳ／ＭＳ在接受白头翁汤的巴
马小型猪的血清中定量测定出１１种活性成分，包括盐酸黄连
碱、小檗碱、非洲防己碱、黄柏碱、巴马丁、黄柏酮、秦皮乙素、秦

皮素、秦皮甲素、秦皮苷、白头翁皂苷 Ｂ４。ＹＡＮＧＬＲ等
［９８］考

察在胃中灌注白头翁汤的结肠炎大鼠中，利用 ＵＰＬＣ－ＭＳ／ＭＳ
测定白头翁皂苷 Ｂ４、黄柏碱、小檗碱、巴马丁、黄柏碱、秦皮甲
素和秦皮乙素。刘史佳等［９９］通过ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ／ＭＳ技术对
给予白头翁汤的溃疡性结肠炎小鼠前后内源性代谢物进行分

析，发现使用白头翁汤后Ｌ－苯基丙氨酸、Ｌ－酪氨酸、亚精胺、
γ－谷氨酰半胱氨酸、肌苷、尿苷６种代谢物的水平上升，与嘌
呤代谢、氨基酸代谢以及谷胱甘肽代谢密切相关。杨连荣

等［１００－１０１］发现溃疡性结肠炎的病理状态可导致对白头翁汤中

的小檗碱和白头翁皂苷Ｂ４的吸收增强。ＨＵＡＹＬ等
［１０２］利用

ＵＰＬＣ－Ｑ／ＴＯＦ－ＭＳ／ＭＳ技术测定用白头翁汤治疗湿热腹泻
大鼠的代谢谱，共筛选到２３种代谢产物，包括左旋肉碱、左旋
乙酰肉碱、５－四烯酸、７－酮脱氧胆酸、ＬｙｓｏＰＣ（Ｐ－１６∶０）、Ｌｙ
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ｓｏＰＣ（Ｐ－１８∶０）、ＬｙｓｏＰＣ（２２∶０）、创伤酸、ＬＰＡ（１６∶０／０∶０）、
ＬＰＡ（０∶０／１６∶０）和ＬｙｓｏＰＣ（１６∶０），与戊糖和葡萄糖酸的相互
转化、甘油磷脂代谢、色氨酸代谢、淀粉和蔗糖代谢以及甘油脂

代谢等代谢过程有关。华永丽等［１０３］利用 ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ－
ＭＳ技术发现了白头翁汤治疗湿热泄泻中 Ｎ－乙酰５－羟色
胺、Ｌ－γ－谷氨酰半胱氨酸、谷胱甘肽、视黄酸、褪黑素、吲
哚－３－乙醛、Ｌ－胱氨酸、生物素、Ｌ－色氨酸等代谢产物，与
抑制肠道 ＲＯＳ的产生、抑制肠道细胞凋亡及调节炎症反应等
密切相关。

４．２　基于成分特有性
白头翁为毛茛科植物白头翁Ｐｕｌｓａｔｉｌｌａｃｈｉｎｅｎｓｉｓ（Ｂｇｅ．）Ｒｅ

ｇｅｌ的干燥根。白头翁的化学成分主要包括三萜皂苷类及三萜
酸类、木脂素类、香豆素类和甾醇类等［１０４］，具有抗癌、抗炎、抗

菌、抗病毒、调节免疫、神经保护、心血管保护等药理作用［１０５］。

白头翁汤特征成分有白头翁皂苷 Ｂ４、白头翁皂苷Ｂ３、白头翁皂
苷Ａ、白头翁皂苷Ｄ、白头翁总皂苷、α－常春藤皂苷等［１０４］。

黄柏为芸香科植物黄皮树 ＰｈｅｌｌｏｄｅｎｄｒｏｎｃｈｉｎｅｎｓｅＳｃｈｎｅｉｄ．
的干燥树皮。黄柏的化学成分主要包含生物碱类、柠檬苦素

类、酚酸类、萜类、苯丙素类、挥发性成分类、微量元素等［７］，具

有抗炎抑菌、降糖、抗动脉粥样硬化、抗溃疡、抗痛风、抗肿瘤、

神经保护等药理作用［１０６］。黄柏的特征成分为黄柏碱、盐酸小

檗碱、盐酸巴马汀、木兰花碱、４－Ｏ－阿魏酰奎宁酸、盐酸药根
碱、绿原酸等［１０７］。

黄连为毛茛科植物黄连ＣｏｐｔｉｓｃｈｉｎｅｎｓｉｓＦｒａｎｃｈ．、三角叶黄
连ＣｏｐｔｉｓｄｅｌｔｏｉｄｅａＣ．Ｙ．ＣｈｅｎｇｅｔＨｓｉａｏ或云连ＣｏｐｔｉｓｔｅｅｔａＷａｌｌ．
的干燥根茎。黄连的化学成分包括生物碱类、黄酮类、三萜类、

挥发油类、多糖类和木脂素类等［１２］，药理作用包含黄连的特征

成分为小檗碱、黄连碱、巴马汀、表小檗碱、小檗红碱、药根碱、

非洲防己碱等［２０］。

秦皮为木犀系植物苦枥白蜡树 Ｆｒａｘｉｎｕｓｒｈｙｎｃｈｏｐｈｙｌｌａ
Ｈａｎｃｅ、白蜡树ＦｒａｘｉｎｕｓｃｈｉｎｅｎｓｅＲｏｘｂ．、尖叶白蜡树Ｆｒａｘｉｎｕｓｓｚ
ａｂｏａｎａＬｉｎｇｅｌｓｈ．或宿柱白蜡树ＦｒａｘｉｎｕｓｓｔｙｌｏｓａＬｉｎｇｅｌｓｈ．的干燥
枝皮或干皮。秦皮的化学成分主要包括香豆素类、木脂素类、

裂环烯醚萜类、苯乙醇苷类、黄酮类、酚酸类及三萜类等化学成

分［２１］，具有抗菌、抗炎、抗癌、护肝、抗氧化等药理作用［１０８］，秦

皮的特征物质为秦皮甲素、秦皮乙素、秦皮素、秦皮苷等［１０９］。

４．３　基于成分有效性
中药的有效性是临床用药的理论依据，也是确定质量标志

物筛选的关键之一，质量控制成分应与药效相关联，因此“有

效”是中药质量标志物的核心要素。

４．３．１　抗炎作用　白珊泽等［１１０］通过构建研究白头翁汤（ＰＤ）
治疗溃疡性结肠炎（ＵＣ）的“成分－靶标 －通路”分子机制，发
现白头翁汤中活性成分吴茱萸次碱、表小檗碱、β－谷甾醇、甲
基黄连碱、金黄色素、白头翁皂苷Ｂ４、ＬＡＮ等与ＵＣ疾病靶点结
合力强，且能通过多种信号通路发挥治疗作用。陈美琳等［１１１］

从“成分－关键靶点－核心通路”考察白头翁汤治疗炎症性肠
病的相关机制，发现黄柏呈、掌叶二蒽酮 Ａ、尼洛替星、鬃毛酮
等活性成分可作用多个关键疾病靶点以发挥功效。宋厚泽

等［９６］通过网络药理学筛选出槲皮素、β－谷甾醇和豆甾醇等活
性成分可能为白头翁汤治疗溃疡性结肠炎的关键成分。

４．３．２　抗癌作用　吕智豪等［１１２］、黄麟琅等［１１３］、伍谨林等［１１４］

利用网络药理学和实验验证发现白头翁汤中的槲皮素、β－谷
甾醇、豆甾醇、异鼠李素等活性成分通过多靶点、多通路发挥治

疗结直肠癌的作用。李瑗等［１１５］通过网络药理学筛选发现白

头翁汤的活性成分金鱼草素、ＬＡＮ、ＺＩＮＣ０１６１５３０７、白桦脂酸、
异鼠李素、β－谷甾醇、豆甾醇、ＡＩＤＳ２１４６３４、８－（β－Ｄ－Ｇｌｕ
ｃｏｐｙｒａｎｏｓｙｌｏｘｙ）－７－ｈｙｄｒｏｘｙ－６－ｍｅｔｈｏｘｙ－２Ｈ－１－ｂｅｎｚｏｐｙｒ
ａｎ－２－ｏｎｅ、β－谷甾醇乙酸酯可通过多靶点多通路治疗结直
肠腺癌。

４．３．３　抗菌作用　段强军等［１１６］、ＫＡＮＧＮＸ等［１１７］通过网络

药理学筛选出白头翁皂苷Ｂ４、二氢尼洛替星、黄柏酮、β－谷甾
醇、小檗碱为治疗外阴阴道念珠菌病的核心成分。白头翁皂苷

Ｂ４具有抗肠病毒７１型（ＥＶ７１）病毒活性。β－谷甾醇可抑制
细胞内伤寒沙门氏菌的生存［１１８］，发挥治疗结肠炎的作用。小

檗碱具有抗金黄色葡萄球菌的作用［１１９］。研究发现［１２０］发现白

头翁汤正丁醇提取物中秦皮甲素、盐酸小檗碱、白头翁皂苷 Ｂ４
可有效抑制中性粒细胞趋化，明显降低丝状肌动蛋白（ｆｉｌａｍｅｎ
ｔｏｕｓａｃｔｉｎ，Ｆ－ａｃｔｉｎ）的表达，其中盐酸小檗碱的作用最明显，与
其可抑制 ＰＩ３Ｋ／ＡＫＴ通路有关。
４．４　基于复方环境

中药在煎煮期间，其不同的配伍组合会产生出不同的化学

物质，进而产生不一样的治疗效果。所以，在确定质量标志物

（Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ）时，需要依据复方的配伍环境来综合判定。谭小
青等［１２１］通过高效液相色谱法对白头翁单药药材、白头翁全方

方剂和去白头翁减方汤中皂苷类、生物碱类、香豆素类发现白

头翁经过配伍后，皂苷类成分峰面积明显降低，当去除白头翁

药材后，汤剂中的生物碱成分峰面积会适当增大，提示君药白

头翁的存在会影响全方的化学成分。徐倩倩等［１２２］通过 ＨＰＬＣ
技术测定白头翁汤中秦皮主要有效成分的溶出影响，发现白头

翁汤中的黄连、黄柏、白头翁对秦皮的主要成分秦皮素、秦皮甲

素、秦皮苷、秦皮乙素的溶出都有影响。王士群等［１２３］通过

ＨＰＬＣ定量分析白头翁汤秦皮甲素、秦皮乙素、小檗碱、白头翁
皂苷Ｂ４４种标志成分时，发现小檗碱为难以转运的化合物，推
测在白头翁汤中可能由于药物间相互作用或机制抑制小檗碱

外排载体活性，而增加小檗碱的吸收。夏娜等［１２４］通过比较不

同配伍比例的白头翁汤浸膏率的影响，发现按照经方配伍（白

头翁∶黄连＝３∶１）时方剂有效成分溶出率最高，对肠道收缩抑
制明显。韩倩［１２５］通过 ＬＣ－ＭＳ测定白头翁汤颗粒剂中活性
成分含量排序为小檗碱、白头翁皂苷Ｂ４、黄连碱、巴马汀、药根
碱、表小檗碱、秦皮甲素、黄柏碱、秦皮乙素、白头翁皂苷 Ａ３，结
合分子对接和含量测定，筛选出白头翁皂苷Ｂ４、小檗碱和秦皮
甲素为白头翁汤的关键活性成分，三者联合使用也可发挥抗炎

活性和抗 ＵＣ作用。
４．５　基于成分可测性

成分可测性是确定Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ必不可少的条件。２０２０年
版《中华人民共和国药典》中白头翁的含量测定为白头翁皂苷

Ｂ４，黄柏的含量测定为盐酸小檗碱、盐酸黄柏碱，黄连中味连含
量测定为盐酸小檗碱、表小檗碱、黄连碱、巴马汀，秦皮含秦皮

甲素和秦皮乙素［１２６］。谭小青等［１２７］利用ＨＰＬＣ－ＭＳ／ＭＳ（高效
液相色谱－串联质谱）法同时测定白头翁汤中白头翁皂苷Ｂ４、
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白头翁皂苷Ｂ５、黑海常春藤皂苷 Ａ１、白头翁皂苷 Ｄ、白头翁皂
苷Ａ３、ɑ－常春藤皂苷、秦皮素、秦皮甲素、秦皮乙素、黄柏碱、
巴马汀、黄连碱、小檗碱的含量并考察其在不同配伍下的含量

变化。何燕飞等［１２８］通过建立 ＲＰ－ＨＰＬＣ法同时测定白头翁
汤中秦皮甲素、黄柏碱、秦皮乙素、表小檗碱、巴马汀、黄连碱、

盐酸小檗碱和白头翁皂苷 Ｂ４８个指标成分的含量。王士群

等［１２３］通过ＨＰＬＣ建立白头翁汤指纹图谱，可检测白头翁汤３
种标志成分秦皮甲素、秦皮乙素、小檗碱在 Ｃａｃｏ－２细胞模型
中的转运特征。基于上述分析，预测白头翁的质量标志物为白

头翁皂苷Ｂ４、小檗碱、表小檗碱、黄连碱、巴马汀、秦皮甲素，具
体见表２。

表２　白头翁汤的Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ信息

化合物名称 分子式 分子结构 来源

白头翁皂

苷Ｂ４

Ｃ５９Ｈ９６Ｏ２６ 白头翁

小檗碱 Ｃ２０Ｈ１８ＮＯ＋４ 黄柏、黄连

表小檗碱 Ｃ２０Ｈ１８ＮＯ＋４ 黄连

黄连碱 Ｃ１９Ｈ１４ＮＯ＋４ 黄连

巴马汀 Ｃ２１Ｈ２２ＮＯ＋４ 黄连

秦皮甲素 Ｃ１５Ｈ１６Ｏ９ 秦皮

５　小结
白头翁汤为张仲景所创治疗厥阴热利之代表方，功善清热

解毒、凉血止痢，现代多用于溃疡性结肠炎、放射性肠炎、细菌

性痢疾、结直肠癌等消化系统疾病的治疗中，发挥抗炎、抗癌、

抗菌多重功效。基于质量标志物“五原则”筛选预测白头翁汤

质量标志物。本文对白头翁汤临床应用、药理作用进行全面综

述并对其质量标志物进行预测，整合多学科知识对白头翁汤有

效成分及药效物质基础的深入探究，可以明确其有效性成分和

标志性成分，建立更加科学、准确的质量控制标准。既为白头

翁汤现代制剂开发提供历史参考，也为白头翁汤成方制剂质量

评价和质量溯源体系建设提供科学依据。
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［４］　徐丽科，邓瑞雪，冯义毫，等．白头翁化学成分研究 ［Ｊ］．中国中
药杂志，２０２２，４７（２０）：５５５０－５５５５．

［５］　俞冰荟，饶毅，杨世林，等．白头翁提取物中总皂苷及皂苷类成分
的测定 ［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０１４，２０（１５）：６５－６８．

［６］　陈振华，刘苏珍，邹园园，等．ＨＰＬＣ法测定白头翁提取物中４种
皂苷类成分的含量 ［Ｊ］．中药材，２０１６，３９（２）：３５２－３５４．

［７］　李先宽，冯杉，郑艳超，等．黄柏与关黄柏的化学成分及生物活性
研究进展 ［Ｊ］．药物评价研究，２０１９，４２（５）：１０３３－１０３７．

［８］　史敏，任炳楠，邱志宏，等．基于 ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ－ＭＳ的黄柏化
学成分快速辨识研究 ［Ｊ］．中国医院药学杂志，２０２２，４２（２１）：
２２２５－２２２９．

［９］　苏慧，岳琳，刘颖，等．黄柏及黄柏炭饮片的ＨＰＬＣ特征图谱比较
［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０１７，２３（２４）：４１－４５．

［１０］　张凡，周远征，赵远，等．ＨＰＬＣ异硫氰酸苯酯柱前衍生化测定
黄柏及其不同炮制品中１７种氨基酸的含量 ［Ｊ］．中华中医药
学刊，２０１７，３５（９）：２２５９－２２６２．

［１１］　袁汉文，吕梦颖，罗江溢，等．基于特征图谱和一测多评法的黄
柏质量控制研究 ［Ｊ］．中草药，２０２２，５３（１７）：５４９１－５４９６．

［１２］　武鑫华，荀思佳，吴文轩，等．黄连的化学成分及药理作用研究
进展 ［Ｊ］．中医药学报，２０２４，５２（７）：１１０－１１６．

［１３］　王丹，戚苗，赵禾笛，等 ＨＰＬＣ及ＤＥＳＩ－ＭＳＩ法对不同生长年限
黄连次生代谢产物的动态积累及分布规律的研究 ［Ｊ］．北京中
医药大学学报，２０２２，４５（６）：６１２－６２０．

［１４］　刘芳，张浩，青琳森，等 ＨＰＬＣ分析不同种质的黄连 ［Ｊ］．华西
药学杂志，２０１５，３０（３）：３４１－３４４．

［１５］　刘娜，管淑玉，徐鹏，等．ＨＰＬＣ法测定黄连中３种原小檗碱型生
物碱的研究 ［Ｊ］．河南科学，２０２０，３８（７）：１０５７－１０６１．

［１６］　郝艺铭，霍金海，王涛，等．基于ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ－ＭＳ技术对黄
连须生物碱类成分及其裂解规律的分析 ［Ｊ］．中国现代应用药
学，２０２０，３７（２１）：２５８２－２５８６．

［１７］　朱童，杨丹，刘珊珊，等．基于 ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ－ＭＳＥ技术的黄
连地上部分与地下部分化学成分比较研究 ［Ｊ］．中国中药杂
志，２０２２，４７（４）：９８０－９８７．

［１８］　邵坚，吴样明，李诒光，等．基于 ＵＰＬＣ－ＬＴＱ－Ｏｒｂｉｔｒａｐ代谢组
学技术的不同产地黄连组分比较研究 ［Ｊ］．中药材，２０２０，４３
（２）：３０９－３１３．

［１９］　郝艺铭，霍金海，王涛，等．ＵＰＬＣ－Ｑ－ＴＯＦ／ＭＳ技术分析黄连
中非生物碱类成分 ［Ｊ］．中药材，２０２０，４３（２）：３５４－３５８．

［２０］　蒋丽施，李潇，罗曦，等．黄连的研究进展及其质量标志物预
测分析 ［Ｊ］．中华中医药学刊，２０２３，４１（８）：９７－１０９．

［２１］　聂安政，林志健，张冰．秦皮化学成分和药理作用研究进展
［Ｊ］．中草药，２０１６，４７（１８）：３３３２－３３４１．

［２２］　闫佳靓，王海超，张玲，等 基于 ＵＰＬＣ－Ｑ－ＥｘａｃｔｉｖｅＯｒｂｉｔｒａｐＭＳ
的秦皮成分分析 ［Ｊ］．中国现代应用药学，２０２３，４０（８）：

００２
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１００９－１０２０．
［２３］　曹桂云，宁波，秦金淼，等．基于标准汤剂的秦皮（白蜡树）配方

颗粒质量标准分析 ［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０２３，２９（１３）：
１２２－１２９．

［２４］　丘海芯，甘金月，王宝林，等．仲景名方白头翁汤的指纹图谱及
功效关联物质预测分析 ［Ｊ］．中草药，２０２２，５３（６）：
１７４０－１７５０．

［２５］　黄春跃，杨义芳，唐博雅，等．白头翁汤颗粒剂指纹图谱与组方
药材及其提取物的相关性 ［Ｊ］．中国医药工业杂志，２０１３，４４
（２）：１７５－１７９．

［２６］　贾娅倩，马琪，张晓松，等．白头翁汤中６种指标成分含量测定
［Ｊ］．动物医学进展，２０１９，４０（８）：５５－６１．

［２７］　ＧＯＮＧＹ，ＬＩＮＹ，ＺＨＡＯＮ，ｅｔａｌ．ＴｈｅＴｈ１７／Ｔｒｅｇｉｍｍｕｎｅｉｍｂａｌ
ａｎｃｅｉｎｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｄｉｓｅａｓｅｉｎａＣｈｉｎｅｓｅｈａｎｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．
ＭｅｄｉａｔｏｒｓＩｎｆｌａｍｍ，２０１６，２０１６：７０８９１３７．

［２８］　潘思敏，黄梦芬，王春丽，等．白头翁汤通过调节 Ｔ淋巴细胞平
衡治疗溃疡性结肠炎小鼠的机制研究 ［Ｊ］．中药新药与临床药
理，２０２３，３４（４）：４３３－４４２．

［２９］　ＭＩＡＯＺＷ，ＣＨＥＮＬＰ，ＦＥＮＧＨ，ｅｔａｌ．Ｂａｉｔｏｕｗｅｎｇｄｅｃｏｃｔｉｏｎａｍｅｌ
ｉｏｒａｔｅｓｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｉｎｍｉｃｅｐａｒｔｉａｌｌｙａｔｔｒｉｂｕｔｅｄｔｏｒｅｇｕｌａｔｉｎｇ
Ｔｈ１７／ｔｒｅｇｂａｌａｎｃｅａｎｄｒｅｓｔｏｒｉｎｇｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｂａｒｒｉｅｒ［Ｊ］．
ＦｒｏｎｔＰｈａｒｍａｃｏｌ，２０２１，１１：５３１１１７．

［３０］　谭朝晖，张斯汉，刘荣火，等．白头翁汤对溃疡性结肠炎患者
Ｔｈ１７／Ｔｒｅｇ细胞失衡调节作用 ［Ｊ］．辽宁中医药大学学报，
２０１７，１９（７）：１９１－１９４．

［３１］　ＳＥＴＩＡＳ，ＮＥＨＲＵＢ，ＳＡＮＹＡＬＳＮ．ＡｃｔｉｖａｔｉｏｎｏｆＮＦ－κＢ：ｂｒｉｄｇ
ｉｎｇｔｈｅｇａｐｂｅｔｗｅｅｎｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎａｎｄｃａｎｃｅｒｉｎｃｏｌｉｔｉｓ－ｍｅｄｉａｔｅｄ
ｃｏｌｏｎｃａｒｃｉｎｏｇｅｎｅｓｉｓ［Ｊ］．ＢｉｏｍｅｄＰｈａｒｍａｃｏｔｈｅｒ，２０１４，６８（１）：
１１９－１２８．

［３２］　ＢＥＧＡＡ．Ｅｎｄｏｇｅｎｏｕｓｌｉｇａｎｄｓｏｆｔｏｌｌ－ｌｉｋｅｒｅｃｅｐｔｏｒｓ：ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ
ｆｏｒｒｅｇｕｌａｔｉｎｇｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙａｎｄｉｍｍｕｎｅｒｅｓｐｏｎｓｅｓ［Ｊ］．ＴｒｅｎｄｓＩｍ
ｍｕｎｏｌ，２００２，２３（１１）：５０９－５１２．

［３３］　ＣＨＥＮＧＸ，ＹＡＮＧＹＬ，ＹＡＮＧＨ，ｅｔａｌ．Ｋａｅｍｐｆｅｒｏｌａｌｌｅｖｉａｔｅｓ
ＬＰＳ－ｉｎｄｕｃｅｄｎｅｕｒｏｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎａｎｄＢＢＢｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎｉｎｍｉｃｅｖｉａ
ｉｎｈｉｂｉｔｉｎｇＨＭＧＢ１ｒｅｌｅａｓｅａｎｄｄｏｗｎ－ｒｅｇｕｌａｔｉｎｇＴＬＲ４／ＭｙＤ８８
ｐａｔｈｗａｙ［Ｊ］．ＩｎｔＩｍｍｕｎｏｐｈａｒｍａｃｏｌ，２０１８，５６：２９－３５．

［３４］　ＱＩＵＹＴ，ＬＵＯＸＹ，ＤＥＮＧＹＦ，ｅｔａｌ．ＭｏｄｉｆｉｅｄＰｕｌｓａｔｉｌｌａｄｅｃｏｃｔｉｏｎ
ａｌｌｅｖｉａｔｅｓ５－ｆｌｕｏｒｏｕｒａｃｉｌ－ｉｎｄｕｃｅｄｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｍｕｃｏｓｉｔｉｓｂｙｍｏｄｕｌａ
ｔｉｎｇｔｈｅＴＬＲ４／ＭｙＤ８８／ＮＦ－κＢｐａｔｈｗａｙａｎｄｇｕｔｍｉｃｒｏｂｉｏｔａ［Ｊ］．
ＷｏｒｌｄＪＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌ，２０２５，３１（７）：９８８０６．

［３５］　钟宇，郑学宝，叶华，等．白头翁汤对溃疡性结肠炎大鼠的疗效
及免疫机制的影响 ［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０１９，２５（１２）：
１５－２１．

［３６］　贺尚文，王月明，张慧，等．白头翁汤通过抑制 ＴＬＲ４－ＥＲＫ１／２
信号通路缓解ＬＰＳ诱导的微血管内皮细胞炎性反应 ［Ｊ］．畜牧
兽医学报，２０２１，５２（８）：２３１７－２３２５．

［３７］　ＸＵＪＮ，ＬＩＮＨＦ，ＷＵＧ，ｅｔａｌ．ＩＬ－６／ＳＴＡＴ３ｉｓａｐｒｏｍｉｓｉｎｇｔｈｅｒａ
ｐｅｕｔｉｃｔａｒｇｅｔｆｏｒｈｅｐａｔｏｃｅｌｌｕｌａｒｃａｒｃｉｎｏｍａ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＯｎｃｏｌ，２０２１，
１１：７６０９７１．

［３８］　ＸＵＡＮ－ＱＩＮＧＣＮ，ＸＩＡＮＧ－ＹＵＬＶ，ＳＨＩ－ＪＩＡＬＵ．Ｂａｉｔｏｕｗｅｎｇ
ｄｅｃｏｃｔｉｏｎａｌｌｅｖｉａｔｅｓｄｅｘｔｒａｎｓｕｌｆａｔｅｓｏｄｉｕｍ－ｉｎｄｕｃｅｄｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉ
ｔｉｓｂｙｒｅｇｕｌａｔｉｎｇｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｍｉｃｒｏｂｉｏｔａａｎｄｔｈｅＩＬ－６／ＳＴＡＴ３ｓｉｇｎａ
ｌｉｎｇｐａｔｈｗａｙ［Ｊ］．ＪＥｔｈｎｏｐｈａｒｍａｃｏｌ，２０２１，２６５：１１３３５７．

［３９］　ＨＵＡＮＧＦＵＳＨ，ＤＯＵＲＪ，ＺＨＯＮＧＳＸ，ｅｔａｌ．ＭｏｄｉｆｉｅｄＰｕｌｓａｔｉｌｌａｅ

ｄｅｃｏｃｔｉｏｎｉｎｈｉｂｉｔｓＤＳＳ－ｉｎｄｕｃｅｄｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｉｎｖｉｔｒｏａｎｄｉｎｖｉ
ｖｏｖｉａＩＬ－６／ＳＴＡＴ３ｐａｔｈｗａｙ［Ｊ］．ＢＭＣＣｏｍｐｌｅｍｅｎｔＭｅｄＴｈｅｒ，
２０２０，２０（１）：１７９．

［４０］　ＧＵＸ，ＭＩＡＯＺＷ，ＷＡＮＧＹＴ，ｅｔａｌ．ＮｅｗＢａｉｔｏｕｗｅｎｇｄｅｃｏｃｔｉｏｎ
ｃｏｍｂｉｎｅｄｗｉｔｈｆｅｃａｌｍｉｃｒｏｂｉｏｔａｔｒａｎｓｐｌａｎｔａｔｉｏｎａｌｌｅｖｉａｔｅｓＤＳＳ－ｉｎ
ｄｕｃｅｄｃｏｌｉｔｉｓｉｎｒａｔｓｂｙｒｅｇｕｌａｔｉｎｇｇｕｔｍｉｃｒｏｂｉｏｔａｍｅｔａｂｏｌｉｃｈｏｍｅｏ
ｓｔａｓｉｓａｎｄｔｈｅＳＴＡＴ３／ＮＦ－κＢｓｉｇｎａｌｉｎｇｐａｔｈｗａｙ［Ｊ］．ＢＭＣＣｏｍ
ｐｌｅｍｅｎｔＭｅｄＴｈｅｒ，２０２２，２２（１）：３０７．

［４１］　希林古丽·吾守尔，库热西·玉努斯，卡思木江·阿西木江，
等．药物干预ＰＫＣ－ＮＦ－κＢ通路治疗溃疡性结肠炎的机制研
究［Ｊ］．现代生物医学进展，２０２４，２４（２１）：４０３５－４０４０．

［４２］　王学伟，徐丽君，曹勤，等．基于ＰＫＣθ－Ｉｋｋ－ＮＦ－κＢ信号通路
研究白头翁汤介导ＮＫＴ细胞抑制分泌ＩＬ－１３因子治疗 ＵＣ机
制 ［Ｊ］．甘肃科学学报，２０２２，３４（２）：４３－４８．

［４３］　ＺＨＥＮＧＳＨ，ＸＵＥＴＹ，ＷＡＮＧＢ，ｅｔａｌ．Ｃｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅｉｎｔｈｅ
ｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓ：ｔｈｅｍｅｃｈａｎｉｓｍｓｏｆｓｉｇｎａｌｉｎｇｐａｔｈｗａｙ
ｒｅｇｕｌａｔｉｏｎｓ［Ｊ］．ＡｍＪＣｈｉｎＭｅｄ，２０２２，５０（７）：１７８１－１７９８．

［４４］　ＹＡＮＧＲ，ＺＨＡＮＧＧ，ＭＥＮＧＺ，ｅｔａｌ．Ｇｌｕｔａｍａｔｅｄｅｈｙｄｒｏｇｅｎａｓｅ１－
ｃａｔａｌｙｔｉｃｇｌｕｔａｍｉｎｏｌｙｓｉｓｆｅｅｄｂａｃｋａｃｔｉｖａｔｅｓＥＧＦＲ／ＰＩ３Ｋ／ＡＫＴｐａｔｈ
ｗａｙａｎｄｒｅｐｒｏｇｒａｍｓｇｌｉｏｂｌａｓｔｏｍａｍｅｔａｂｏｌｉｓｍ［Ｊ］．ＮｅｕｒｏＯｎｃｏｌ，
２０２５，２７（３）：６６８－６８１．

［４５］　缪志伟，徐艳，宁丽琴，等．白头翁汤治疗溃疡性结肠炎分子机
制的网络药理学分析及初步验证 ［Ｊ］．中国中药杂志，２０２０，４５
（８）：１８０８－１８１５．

［４６］　ＷＡＮＧＸＷ，ＸＵＬＪ，ＷＡＮＧＴ，ｅｔａｌ．Ｐｕｌｓａｔｉｌｌａｄｅｃｏｃｔｉｏｎａｌｌｅｖｉａｔｅｓ
ｃｏｌｉｔｉｓｂｙｅｎｈａｎｃｉｎｇａｕｔｏｐｈａｇｙａｎｄｒｅｇｕｌａｔｉｎｇＰＩ３Ｋ－Ａｋｔ－
ｍＴＯＲＣ１ｓｉｇｎａｌｉｎｇｐａｔｈｗａｙ［Ｊ］．ＭｏｌＭｅｄＲｅｐ，２０２２，２５（３）：１０８．

［４７］　ＰＥＲＬＡ．ｍＴＯＲａｃｔｉｖａｔｉｏｎｉｓａｂｉｏｍａｒｋｅｒａｎｄａｃｅｎｔｒａｌｐａｔｈｗａｙｔｏ
ａｕｔｏｉｍｍｕｎｅｄｉｓｏｒｄｅｒｓ，ｃａｎｃｅｒ，ｏｂｅｓｉｔｙ，ａｎｄａｇｉｎｇ［Ｊ］．ＡｎｎＮＹ
ＡｃａｄＳｃｉ，２０１５，１３４６（１）：３３－４４．

［４８］　ＬＩＮＸＪ，ＳＵＮＱＹ，ＺＨＯＵＬ，ｅｔａｌ．ＣｏｌｏｎｉｃｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｍＴＯＲＣ１ｐｒｏ
ｍｏｔｅｓｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｔｈｒｏｕｇｈＣＯＸ－２－ｍｅｄｉａｔｅｄＴｈ１７ｒｅｓｐｏｎｓｅｓ
［Ｊ］．ＭｕｃｏｓａｌＩｍｍｕｎｏｌ，２０１８，１１（６）：１６６３－１６７３．

［４９］　ＷＥＩＰ，ＨＥＱＺ，ＬＩＵＴＴ，ｅｔａｌ．Ｂａｉｔｏｕｗｅｎｇｄｅｃｏｃｔｉｏｎａｌｌｅｖｉａｔｅｓ
ｄｅｘｔｒａｎｓｕｌｆａｔｅｓｏｄｉｕｍ－ｉｎｄｕｃｅｄｕｌｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｂｙｓｕｐｐｒｅｓｓｉｎｇ
ｌｅｕｃｉｎｅ－ｒｅｌａｔｅｄｍＴＯＲＣ１ｓｉｇｎａｌｉｎｇａｎｄｒｅｄｕｃｉｎｇｏｘｉｄａｔｉｖｅｓｔｒｅｓｓ
［Ｊ］．ＪＥｔｈｎｏｐｈａｒｍａｃｏｌ，２０２３，３０４：１１６０９５．

［５０］　ＧＲＥＥＮＨＯＵＧＨＡ，ＳＭＡＲＴＴＨＪＭ，ＭＯＯＲＥＡＥ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅ
ＣＯＸ－２／ＰＧＥ２ｐａｔｈｗａｙ：ｋｅｙｒｏｌｅｓｉｎｔｈｅｈａｌｌｍａｒｋｓｏｆｃａｎｃｅｒａｎｄ
ａｄａｐｔａｔｉｏｎｔｏｔｈｅｔｕｍｏｕｒｍｉｃｒｏｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔ［Ｊ］．Ｃａｒｃｉｎｏｇｅｎｅｓｉｓ，
２００９，３０（３）：３７７－３８６．

［５１］　何琼姿，韦鹏，刘欢欢，等．白头翁汤对 ＤＳＳ诱导的溃疡性结肠
炎小鼠结肠组织ｍＴＯＲＣ１－ＳＴＡＴ３－ＣＯＸ－２信号通路的影响
［Ｊ］．南京中医药大学学报，２０２３，３９（１）：５０－５６．

［５２］　ＤＺＩ ＢＯＷＳＫＡ－ＧＲＡＢＩＡＳＫ，ＳＺＴＡＮＫＥＭ，ＺＡＪ ＣＰ，ｅｔａｌ．
Ａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔｔｈｅｒａｐｙｉｎｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｂｏｗｅｌｄｉｓｅａｓｅｓ［Ｊ］．Ａｎｔｉｏｘｉｄａ
ｎｔｓ（Ｂａｓｅｌ），２０２１，１０（３）：４１２．

［５３］　ＬＩＪＷ，ＱＩＵＨＱ，ＧＯＮＧＨＴ，ｅｔａｌ．Ｂｒｏａｄ－ｓｐｅｃｔｒｕｍｒｅａｃｔｉｖｅｏｘｙ
ｇｅｎｓｐｅｃｉｅｓｓｃａｖｅｎｇｉｎｇａｎｄａｃｔｉｖａｔｅｄｍａｃｒｏｐｈａｇｅ－ｔａｒｇｅｔｉｎｇｍｉｃｒｏｐ
ａｒｔｉｃｌｅｓａｍｅｌｉｏｒａｔｅｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｂｏｗｅｌｄｉｓｅａｓｅ［Ｊ］．Ｂｉｏｍａｃｒｏｍｏｌｅ
ｃｕｌｅｓ，２０２１，２２（７）：３１０７－３１１８．

［５４］　孙豪娴，孙贵香，邱丽婷，等．基于Ｎｒｆ２／ＨＯ－１通路的中医药干
预溃疡性结肠炎研究进展 ［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０２３，２９
（１１）：２２４－２３０．
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［５５］　ＬＵＹＹ，ＬＩＺＪ，ＺＨＡＮＧＳＱ，ｅｔａｌ．Ｃｅｌｌｕｌａｒｍｉｔｏｐｈａｇｙ：Ｍｅｃｈａ
ｎｉｓｍ，ｒｏｌｅｓｉｎｄｉｓｅａｓｅｓａｎｄｓｍａｌｌｍｏｌｅｃｕｌｅｐｈａｒｍａｃｏｌｏｇｉｃａｌｒｅｇｕｌａ
ｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｔｈｅｒａｎｏｓｔｉｃｓ，２０２３，１３（２）：７３６－７６６．

［５６］　ＲＡＴＨＥ，ＭＯＳＣＨＥＴＴＡＡ，ＨＡＬＬＥＲＤ．Ｍｉｔｏｃｈｏｎｄｒｉａｌｆｕｎｃｔｉｏｎ—
ｇａｔｅｋｅｅｐｅｒｏｆｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｃｅｌｌｈｏｍｅｏｓｔａｓｉｓ［Ｊ］．ＮａｔＲｅｖ
ＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌＨｅｐａｔｏｌ，２０１８，１５：４９７－５１６．

［５７］　代汝伟，高志远，王欣，等．自拟加味白头翁汤通过调节 Ｄｒｐ１／
ＬＣ３改善急性ＵＣ小鼠结肠上皮细胞线粒体功能的研究 ［Ｊ］．
中国中医急症，２０２３，３２（９）：１５３４－１５３９，１５５９．

［５８］　ＷＵＲ，ＸＩＺＣ，ＬＩＵＭＦ，ｅｔａｌ．ＰｕｌｓａｔｉｌｌａＤｅｃｏｃｔｉｏｎａｎｄｉｔｓｂｉｏａｃ
ｔｉｖｅｃｏｍｐｏｎｅｎｔβ－ｐｅｌｔａｔｉｎｉｎｄｕｃｅＧ２／Ｍｃｅｌｌｃｙｃｌｅａｒｒｅｓｔａｎｄａｐｏｐ
ｔｏｓｉｓｉｎｐａｎｃｒｅａｔｉｃｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．ＣｈｉｎＭｅｄ，２０２３，１８（１）：６１．

［５９］　ＹＡＮＧＨ，ＣＨＥＮＸＷ，ＳＯＮＧＸＪ，ｅｔａｌ．Ｂａｉｔｏｕｗｅｎｇｄｅｃｏｃｔｉｏｎｓｕｐ
ｐｒｅｓｓｅｓｇｒｏｗｔｈｏｆｅｓｏｐｈａｇｅａｌｃａｒｃｉｎｏｍａｃｅｌｌｓｔｈｒｏｕｇｈｍｉＲ－４９５－
３ｐ／ＢＵＢ１／ＳＴＡＴ３ａｘｉｓ［Ｊ］．ＷｏｒｌｄＪＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔＯｎｃｏｌ，２０２４，１６
（７）：３１９３－３２１０．

［６０］　张梦翔，陆克乔，夏丹，等．白头翁汤正丁醇提取物对白念珠菌
ＶＶＣ临床株体外生物膜形成的抑制作用 ［Ｊ］．中国真菌学杂
志，２０１５，１０（６）：３２１－３２７．

［６１］　施高翔，汪云霞，冯鑫，等．白头翁汤正丁醇提取物诱导白念珠
菌生物被膜细胞凋亡 ［Ｊ］．中国真菌学杂志，２０１７，１２（１）：
１３－１８．

［６２］　ＣＡＬＤＥＲＯＮＥＲＡ，ＦＯＮＺＩＷＡ．ＶｉｒｕｌｅｎｃｅｆａｃｔｏｒｓｏｆＣａｎｄｉｄａａｌｂｉ
ｃａｎｓ［Ｊ］．ＴｒｅｎｄｓＭｉｃｒｏｂｉｏｌ，２００１，９（７）：３２７－３３５．

［６３］　胡唐玲，施高翔，徐志庆，等．白头翁汤正丁醇提取物对白念珠
菌细胞壁抑制作用研究［Ｊ］．中国真菌学杂志，２０１８，１３（５）：
２６２－２６７．

［６４］　ＰＡＴＥＬＭＮ，ＣＡＲＲＯＬＬＲＧ，ＧＡＬＶ?Ｎ－ＰＥＡＳ，ｅｔａｌ．Ｉｎｆｌａｍ
ｍａｓｏｍｅｐｒｉｍｉｎｇｉｎｓｔｅｒｉｌｅｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｄｉｓｅａｓｅ［Ｊ］．ＴｒｅｎｄｓＭｏｌ
Ｍｅｄ，２０１７，２３（２）：１６５－１８０．

［６５］　王亚东，徐志庆，夏丹，等．基于ＮＬＲＰ３炎症小体研究白头翁汤
正丁醇提取物对白念珠菌定植下小鼠溃疡性结肠炎的作用机

制 ［Ｊ］．中草药，２０２２，５３（１３）：３９９７－４００６．
［６６］　章康，赵婷，夏丹，等．白头翁汤正丁醇提取物通过下调 ＮＬＲＰ３

炎症小体及相关信号通路治疗小鼠外阴阴道念珠菌病的作用

机制研究 ［Ｊ］．中国中药杂志，２０２２，４７（９）：２５１６－２５２４．
［６７］　胡凯帆，莫玲，张浩，等．基于 ＰＫＣδ／ＮＬＲＣ４／ＩＬ－１Ｒａ轴对 ＮＬ

ＲＰ３炎症小体的负调控研究白头翁汤正丁醇提取物治疗外阴
阴道念珠菌病的作用机制［Ｊ］．中国中药杂志，２０２３，４８（６）：
１５７８－１５８８．

［６８］　ＹＡＮＯＪ，ＮＯＶＥＲＲＭＣ，ＦＩＤＥＬＰＬＪｒ．Ｖａｇｉｎａｌｈｅｐａｒａｎｓｕｌｆａｔｅ
ｌｉｎｋｅｄｔｏｎｅｕｔｒｏｐｈｉｌｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎｉｎｔｈｅａｃｕｔｅｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｒｅｓｐｏｎｓｅ
ａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌｖｕｌｖｏｖａｇｉｎａｌｃａｎｄｉｄｉａｓｉｓ［Ｊ］．ｍＢｉｏ，
２０１７，８（２）：ｅ００２１１１７．

［６９］　ＷＵＨ，ＬＩＣ，ＷＡＮＧＹＭ，ｅｔａｌ．Ｔｒａｎｓｃｒｉｐｔｏｍｉｃｓｒｅｖｅａｌｓｅｆｆｅｃｔｏｆ
Ｐｕｌｓａｔｉｌｌａｄｅｃｏｃｔｉｏｎｂｕｔａｎｏｌｅｘｔｒａｃｔｉｎａｌｌｅｖｉａｔｉｎｇｖｕｌｖｏｖａｇｉｎａｌｃａｎｄｉ
ｄｉａｓｉｓｂｙｉｎｈｉｂｉｔｉｎｇｎｅｕｔｒｏｐｈｉｌｃｈｅｍｏｔａｘｉｓａｎｄａｃｔｉｖａｔｉｏｎｖｉａＴＬＲ４
ｓｉｇｎａｌｉｎｇ［Ｊ］．Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ（Ｂａｓｅｌ），２０２４，１７（５）：５９４．

［７０］　陈宝霞，白珊泽，任建明，等．白头翁汤对Ｃ５７ＢＬ／６小鼠粪便中
短链脂肪酸含量的影响 ［Ｊ］．中国兽医杂志，２０２３，５９（７）：
１２４－１３０．

［７１］　蒋晓娟，王亚东，孙娟，等．白头翁汤正丁醇提取物通过激活
ＢＭＰ信号通路治疗溃疡性结肠炎的作用机制研究 ［Ｊ］．中国中

药杂志，２０２４，４９（７）：１７６２－１７７３．
［７２］　王叶青，曹晖，余艳兰，等．水罐疗法联合白头翁汤灌肠对溃疡

性结肠炎患者 Ｔｈ１／Ｔｈ２免疫平衡及肠黏膜屏障功能的影响
［Ｊ］．现代生物医学进展，２０２３，２３（１１）：２０９８－２１０１．

［７３］　叶益平．白头翁汤治疗溃疡性结肠炎临床疗效及对血清炎症因
子水平的影响 ［Ｊ］．中华中医药学刊，２０１７，３５（６）：
１６２７－１６２９．

［７４］　魏永辉，陈子豪，曹丽颖，等．白头翁汤加减对溃疡性结肠炎的
疗效及部分机制研究 ［Ｊ］．世界中医药，２０２０，１５（２４）：
３８３１－３８３５．

［７５］　范普雨，王宁．白头翁汤联合透灸对湿热型溃疡性结肠炎患者
炎症细胞因子和免疫功能的影响 ［Ｊ］．中医学报，２０２１，３６（６）：
１３３５－１３３８．

［７６］　史萍慧，温翔．白头翁汤加减对急性期溃疡性结肠炎患者促炎
因子及ＮＦ－κＢｍＲＮＡ表达的影响 ［Ｊ］．中国中医急症，２０１７，
２６（１１）：２０５９－２０６１．

［７７］　王金周，王萍，侯亭开，等．固肠止泻丸联合康复新液灌肠治疗
对溃疡性结肠炎患者肠道菌群及炎症因子的影响 ［Ｊ］．世界中
西医结合杂志，２０２０，１５（１２）：２２８９－２２９３．

［７８］　李敏，屈银宗．白头翁汤灌肠联合美沙拉嗪治疗溃疡性结肠炎
４４例临床观察 ［Ｊ］．湖南中医杂志，２０２２，３８（７）：８－１１，１５．

［７９］　申文静，姚蕊，聂珍静．改良白头翁汤结合麦滋林 －Ｓ灌肠调节
溃疡性结肠炎患者机体炎症反应及免疫功能的作用研究 ［Ｊ］．
中国中西医结合消化杂志，２０２１，２９（１０）：７０２－７０６．

［８０］　史俪婧，鲁海，徐慧，等．白头翁汤辨证加减对溃疡性结肠炎（热
毒炽盛证）患者的疗效及炎症因子、肠道菌群的影响 ［Ｊ］．四川
中医，２０２４，４２（１０）：１２４－１２７．

［８１］　戴高中，陈晨，范先靖，等．白头翁汤加减灌肠方对溃疡性结肠
炎肠黏膜ＮＦ－κＢｍＲＮＡ的影响［Ｊ］．中国中医基础医学杂志，
２０１７，２３（７）：９７０－９７２．

［８２］　宋承润，陈恩强．《细菌性痢疾诊疗方案（２０２３年版）》解读
［Ｊ］．中国抗生素杂志，２０２４，４９（７）：７４３－７４８．

［８３］　张国恩．白头翁汤联合头孢地尼对急性细菌性痢疾患者志贺菌
转阴率及炎症指标的影响 ［Ｊ］．实用中西医结合临床，２０２１，２１
（４）：７７－７８．

［８４］　朱凯，徐哲锋，蒙晓冰．白头翁汤联合盐酸左氧氟沙星治疗急性
细菌性痢疾疗效观察 ［Ｊ］．陕西中医，２０１７，３８（９）：
１１９９－１２００．

［８５］　汪金华，张敏．白头翁汤合芍药汤加减联合左氧氟沙星对细菌
性痢疾患者细菌清除率及ＣＲＰ和ＴＮＦ－α水平的影响 ［Ｊ］．中
国微生态学杂志，２０２０，３２（２）：１８３－１８６．

［８６］　李维奎，张泰峰．白头翁汤合芍药汤加减治疗细菌性痢疾的临
床观察 ［Ｊ］．光明中医，２０１８，３３（８）：１１３２－１１３４．

［８７］　许飞，李学军．中医药治疗放射性肠炎探微［Ｊ］．中医肿瘤学杂
志，２０２１，３（２）：３４－３７．

［８８］　韩娟，张立平．放射性肠炎的中医药治疗新进展［Ｊ］．新疆中医
药，２０２４，４２（１）：１２７－１３０．

［８９］　陈十昔，赵彦，韩宁宁，等．白头翁汤保留灌肠联合 ｒｈＧＭ－ＣＳＦ
治疗Ⅱ～Ⅲ期宫颈癌盆腔放疗所致急性放射性直肠炎疗效及
对患者炎症反应的影响 ［Ｊ］．陕西中医，２０２０，４１（１）：４６－４９．

［９０］　雷冬梅．白头翁汤加减治疗急性放射性直肠炎（湿热火毒型）的
临床疗效观察［Ｄ］．成都：成都中医药大学，２０１９．

［９１］　张思思，夏维婷，周志阳，等．念珠菌性阴道炎发病机制及耐药

２０２
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机制的研究进展 ［Ｊ］．中华全科医学，２０１７，１５（１１）：
１９５２－１９５５．

［９２］　刘娜．白头翁汤联合护理干预在念珠性阴道炎中的效果 ［Ｊ］．
中国中医药现代远程教育，２０１９，１７（２４）：１１５－１１７．

［９３］　张晓芬，张超云．白头翁汤加味综合治疗复发性念珠菌性阴道
病 ［Ｊ］．中国实验方剂学杂志，２０１２，１８（９）：２７９－２８１．

［９４］　李翠菊．加味白头翁汤治疗复发念珠菌性阴道病的临床效果
［Ｊ］．临床医学研究与实践，２０１７，２（１４）：１１５－１１６．

［９５］　张铁军，白钢，陈常青，等．基于“五原则”的复方中药质量标志
物（Ｑ－ｍａｒｋｅｒ）研究路径 ［Ｊ］．中草药，２０１８，４９（１）：１－１３．

［９６］　宋厚盼，陈小娟，曾梅艳，等．白头翁汤治疗溃疡性结肠炎的分
子网络调控机制 ［Ｊ］．中国医院药学杂志，２０２０，４０（１０）：
１０９８－１１０５．

［９７］　ＸＵＱＱ，ＧＡＯＨＬ，ＺＨＵＦＱ，ｅｔａｌ．Ｐｈａｒｍａｃｏｋｉｎｅｔｉｃｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆ
ＢａｉｔｏｕｗｅｎｇｄｅｃｏｃｔｉｏｎｉｎＢａｍａｍｉｎｉａｔｕｒｅｐｉｇｓ：ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｆｏｒｃｌｉｎ
ｉｃａｌａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｉｎ ｈｕｍａｎｓ［Ｊ］． ＩｎｔＪＡｎａｌＣｈｅｍ，２０２４，
２０２４：５５３５７５２．

［９８］　ＹＡＮＧＬＲ，ＭＥＮＧＸ，ＹＵＸＪ，ｅｔａｌ．Ｓｉｍｕｌｔａｎｅｏｕｓｄｅｔｅｒｍｉｎａｔｉｏｎｏｆ
ａｎｅｍｏｓｉｄｅＢ４，ｐｈｅｌｌｏｄｅｎｄｒｉｎｅ，ｂｅｒｂｅｒｉｎｅ，ｐａｌｍａｔｉｎｅ，ｏｂａｋｕｎｏｎｅ，ｅｓ
ｃｕｌｉｎ，ｅｓｃｕｌｅｔｉｎｉｎｒａｔｐｌａｓｍａｂｙＵＰＬＣ－ＥＳＩ－ＭＳ／ＭＳａｎｄｉｔｓａｐ
ｐｌｉｃａｔｉｏｎｔｏａｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｐｈａｒｍａｃｏｋｉｎｅｔｉｃｓｔｕｄｙｉｎｎｏｒｍａｌａｎｄｕｌ
ｃｅｒａｔｉｖｅｃｏｌｉｔｉｓｒａｔｓ［Ｊ］．ＪＰｈａｒｍＢｉｏｍｅｄＡｎａｌ，２０１７，１３４：４３－５２．

［９９］　刘史佳，吕翔宇，熊癑，等．基于液质联用技术的白头翁汤治疗
溃疡性结肠炎小鼠血清代谢组学分析 ［Ｊ］．南京中医药大学学
报，２０１９，３５（５）：５３５－５４０．

［１００］　杨连荣，张丽杰，姚姣姣，等．白头翁皂苷 Ｂ４在正常大鼠和溃
疡性结肠炎大鼠体内组织分布情况的比较 ［Ｊ］．中国实验方
剂学杂志，２０１７，２３（２１）：９３－９７．

［１０１］　杨连荣，于晓瑾，尹蕊，等．白头翁汤中小檗碱在正常与溃疡性
结肠炎模型大鼠组织分布比较研究 ［Ｊ］．中医药导报，２０２０，
２６（１５）：７５－７８．

［１０２］　ＨＵＡＹＬ，ＭＡＱ，ＬＩＷ，ｅｔａｌ．ＭｅｔａｂｏｌｏｍｉｃｓａｎａｌｙｓｉｓｏｆＰｕｌｓａｔｉｌｌａ
ｄｅｃｏｃｔｉｏｎｏｎｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｗｅｔｎｅｓｓ－ｈｅａｔ－ｉｎｄｕｃｅｄｄｉａｒｒｈｅａｉｎｒａｔｓ
ｂａｓｅｄｏｎＵＰＬＣ－Ｑ／ＴＯＦ－ＭＳ／ＭＳ［Ｊ］．ＢｉｏｍｅｄＣｈｒｏｍａｔｏｇｒ，
２０１９，３３（１１）：ｅ４６２９．

［１０３］　华永丽，马琪，张晓松，等．基于尿液代谢组学和网络药理学整
合策略研究白头翁汤治疗湿热泄泻的作用机制 ［Ｊ］．中国中
药杂志，２０２２，４７（１４）：３８８７－３８９７．

［１０４］　普乔丽，於文博，马丽婷，等．白头翁的化学成分、药理作用研
究进展及质量标志物的预测分析 ［Ｊ］．中药材，２０２１，４４（４）：
１０１４－１０２０．

［１０５］　苑仁坤，王琴琴，何佳，等．白头翁药理作用及机制研究进展
［Ｊ］．药物评价研究，２０２４，４７（７）：１４２１－１４３２．

［１０６］　李小宁，田辉，曾媛媛，等．黄柏炮制历史沿革及其药理作用研
究 ［Ｊ］．辽宁中医药大学学报，２０２４，２６（３）：１９４－１９９．

［１０７］　何巧玉，刘静，李春霞，等．基于网络药理学和指纹图谱的黄柏
质量标志物预测分析［Ｊ］．中草药，２０２１，５２（１６）：４９３１－４９４１．

［１０８］　赵莹莹，阎力君．秦皮药理作用研究进展 ［Ｊ］．特产研究，
２０２２，４４（１）：９８－１０３．

［１０９］　徐蓓蕾，孙文斌，王昊，等．基于指纹图谱和网络药理学的秦皮
质量标志物（Ｑ－Ｍａｒｋｅｒ）预测分析 ［Ｊ］．中草药，２０２３，５４
（１５）：５０１９－５０３２．

［１１０］　白珊泽，姚万玲，纪鹏，等．白头翁汤治疗溃疡性结肠炎“成

分－靶标－通路”网络分析及效应机制预测 ［Ｊ］．动物医学进
展，２０２２，４３（６）：６９－７８．

［１１１］　陈美琳，范啸天，刘莹莹，等．基于网络药理学和分子对接的白
头翁汤治疗炎症性肠病作用机制研究［Ｊ］．时珍国医国药，
２０２２，３３（４）：９９７－１００２．

［１１２］　吕智豪，刘华熙，莫德龙．基于网络药理学结合实验验证分析
白头翁汤治疗结直肠癌的作用机制［Ｊ］．沈阳药科大学学报，
２０２４，４１（１２）：１５６２－１５７４．

［１１３］　黄麟琅，刘运锋．白头翁汤抗结直肠癌的网络药理学研究
［Ｊ］．内蒙古中医药，２０２３，４２（２）：１６３－１６８．

［１１４］　伍谨林，杨柱，龙奉玺，等．基于网络药理学研究白头翁汤治疗
结直肠 癌 的 作 用 机 制 ［Ｊ］．中 成 药，２０２１，４３（１１）：
３２０６－３２１５．

［１１５］　李瑗，陆璐，胡宗德，等．基于网络药理学及实验验证探讨白头
翁汤抗结直肠腺瘤的作用机制 ［Ｊ］．上海中医药大学学报，
２０２３，３７（４）：４７－５８．

［１１６］　段强军，戴一，黄茸茸，等．基于网络药理学和动物实验探讨白
头翁汤通过ＩＬ－２３／ＩＬ－１７轴对外阴阴道念珠菌病的治疗作
用 ［Ｊ］．中国医院药学杂志，２０２４，４４（１３）：１５１３－１５１９．

［１１７］　ＫＡＮＧＮＸ，ＺＯＵＹ，ＬＩＡＮＧＱＨ，ｅｔａｌ．ＡｎｅｍｏｓｉｄｅＢ４ｉｎｈｉｂｉｔｓｅｎ
ｔｅｒｏｖｉｒｕｓ７１ｐｒｏｐａｇａｔｉｏｎｉｎｍｉｃｅｔｈｒｏｕｇｈｕｐｒｅｇｕｌａｔｉｎｇ１４－３－３
ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎａｎｄｔｙｐｅＩｉｎｔｅｒｆｅｒｏｎｒｅｓｐｏｎｓｅｓ［Ｊ］．ＡｃｔａＰｈａｒｍａｃｏｌ
Ｓｉｎ，２０２２，４３（４）：９７７－９９１．

［１１８］　ＤＩＮＧＫ，ＴＡＮＹＹ，ＤＩＮＧＹ，ｅｔａｌ．β－Ｓｉｔｏｓｔｅｒｏｌｉｍｐｒｏｖｅｓｅｘｐｅｒｉ
ｍｅｎｔａｌｃｏｌｉｔｉｓｉｎｍｉｃｅｗｉｔｈａｔａｒｇｅｔａｇａｉｎｓｔｐａｔｈｏｇｅｎｉｃｂａｃｔｅｒｉａ［Ｊ］．
ＪＣｅｌｌＢｉｏｃｈｅｍ，２０１９，１２０（４）：５６８７－５６９４．

［１１９］　周芳芳，谷雪妹，林明，等．小檗碱对金黄色葡萄球菌差异基因
表达的调控作用及其机制 ［Ｊ］．中华医院感染学杂志，２０２４，
３４（２３）：３５２６－３５３２．

［１２０］　云云，姜晶晶，王亚东，等．白头翁汤正丁醇提取物主要组分对
中性粒细胞趋化抑制作用的比较研究 ［Ｊ］．中国中药杂志，
２０２１，４６（１６）：４２０１－４２０７．

［１２１］　谭小青，高红伟，秦慧真，等．ＨＰＬＣ技术对比分析白头翁汤配
伍前后化学组分变化 ［Ｊ］．时珍国医国药，２０２１，３２（１１）：
２６５８－２６６０．

［１２２］　徐倩倩，王艳萍，王学艳，等．白头翁汤中秦皮甲素、秦皮乙素、
秦皮素和秦皮苷同时检测高效液相色谱法的建立及各药味对

其溶出的影响［Ｊ］．黑龙江畜牧兽医，２０１８（５）：１９１－１９５．
［１２３］　王士群，朱宇珍，叶华，等．ＨＰＬＣ考察白头翁汤４种标志成分

在Ｃａｃｏ－２细胞模型的转运特征 ［Ｊ］．中国现代应用药学，
２０１４，３１（３）：３３０－３３４．

［１２４］　夏娜，邓雁如，肖婷婷．白头翁和黄连不同配比下有效成分溶
出量和量效关系的研究 ［Ｊ］．中国医药指南，２０１３，１１（２０）：
４７８－４７９，４８１．

［１２５］　韩倩．白头翁汤及主要成分抗溃疡性结肠炎的作用和机制研
究［Ｄ］．广州：华南理工大学，２０２１．

［１２６］　国家药典委员会．中华人民共和国药典：一部［Ｓ］．北京：中
国医药科技出版社，２０２０：１０８，２８２，３１６，３１８．

［１２７］　谭小青，丘海芯，高红伟，等．ＨＰＬＣ－ＭＳ／ＭＳ法同时测定白头
翁汤中１３种成分及其配伍前后含量变化 ［Ｊ］．中成药，２０２３，
４５（９）：２８３２－２８３８．

［１２８］　何燕飞，闫先超，康佑汐，等．ＲＰ－ＨＰＬＣ法同时测定白头翁汤
中８种成分 ［Ｊ］．中成药，２０１６，３８（９）：１９４３－１９４７．
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图３　ＰＰＴ对特定信号通路影响

白头翁汤化学成分、药理作用、临床研究进展及质量标志物预测分析

（正文见１９４－２０３页）

图１　基于“五原则”预测白头翁汤质量标志物的研究路径
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