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基于肠道菌群、胆汁酸代谢的中医药预防和治疗肥胖作用机制研究进展 
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摘  要：肠道菌群是与人体共存的正常微生物环境。胆汁酸（bile acid，BA）是由肝脏产生，在肠道微生物作用下产生的主

要代谢物，二者在维持肠道稳态、防止脂肪细胞过度吸收上作用关键，与肥胖、抑郁、糖尿病等疾病相关。肥胖治疗途径中

的饮食、药物、代谢手术等方法，可能伴随内分泌失调等不良反应，相比之下，中药在治疗肥胖方面展现出安全有效、整体

调节的优势。综述了肠道菌群、胆汁酸代谢通过肠-脑轴机制与宿主之间的相互作用，涉及肠道菌群膳食消化后产生的代谢

物短链脂肪酸（short chain fatty acids，SCFAs）以及 2种主要的胆汁酸受体：法尼醇 X受体（farnesoid X receptor，FXR）、

武田 G蛋白偶联受体 5（takeda G protein-coupled receptor 5，TGR5）。阐明了肥胖病在肠-脑轴机制中的研究现状，论证了利

用中药调控肠道菌群结构和胆汁酸代谢，从而预防和治疗肥胖的可靠性。 
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Abstract: The intestinal flora is a normal microbial environment that coexists with the human body. Bile acids are the main metabolites 

produced by the liver under the action of intestinal microorganisms. They play a crucial role in maintaining intestinal homeostasis and 

preventing excessive absorption by fat cells, and are associated with diseases such as obesity, depression, and diabetes. Among the 

treatment approaches for obesity, such as diet, medication, and metabolic surgery may be accompanied by side effects like endocrine 

disorders. In contrast, traditional Chinese medicine and its compound prescriptions have demonstrated advantages in terms of safety, 

effectiveness, and overall regulation in the treatment of obesity. This article reviews the interaction between the gut microbiota, bile 

acid metabolism and the host through the gut-brain axis mechanism, involving the metabolites short-chain fatty acids (SCFAs) produced 

after dietary digestion of the gut microbiota and two major bile acid receptors: farnesoid X receptor (FXR), takeda G protein-coupled 

receptor 5 (TGR5). The current research status of obesity in the gut-brain axis mechanism was clarified, and the reliability of using 
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traditional Chinese medicine to regulate the structure of intestinal flora and bile acid metabolism for the prevention and treatment of 

obesity was demonstrated. 

Key words: intestinal flora; bile acid metabolism; gut-brain axis; obesity; traditional Chinese medicine 

肥胖症是以体质量超标、脂肪异常蓄积为典型

特征的慢性代谢性疾病[1]。伴随社会经济发展与生

活水平提升，我国成年人肥胖或超重比例已突破

50%，同时全球范围内儿童及青少年肥胖群体呈快

速增长态势[2-3]，值得关注的是，青少年时期的过度

肥胖易延续至成年阶段，显著增加高血压、非酒精

性脂肪肝、糖尿病、痛风等多种慢性疾病的发病风

险[4-5]。现代医学研究表明，肥胖的发生发展主要与

能量代谢失衡、慢性低度炎症反应、肠道菌群结构

改变、胆汁酸（（bile acid，BA）代谢紊乱以及肠-脑

轴功能失调密切相关。 

当前肥胖治疗主要采用生活方式干预、药物及

手术等手段[6]，但存在效果不稳定、胃肠道刺激或

术后并发症等问题，目前调节肠道微生物群治疗肥胖

已经成为该领域内研究热点[7]。中医治疗肥胖历史悠

久，具备安全、专属、效稳、整体调节的优势[8-9]，中

医药靶向肠道菌群治疗疾病意义重大，中药配伍和

方剂专属性治疗肥胖也得到了显著的效果[10]。本文

以不同肥胖模型的体质量（（body weight，BW）、脂

质因子、血压（blood pressure，BP）、腰围（waist 

circumference，WC）、空腹血糖（ fasting blood 

glucose，FBG）、胆固醇（（total cholesterol，TC）、高

密 度 脂 蛋 白 胆 固 醇 （ high-density lipoprotein 

cholesterol，HDL-C）、低密度脂蛋白胆固醇（low-

density lipoprotein cholesterol，LDL-C）、葡萄糖

（glucose，Glu）、胰岛素（insulin，INS）、脂多糖

（lipopolysaccharide，LPS）、炎症因子 [白细胞介素-6

（interleukin-6，IL-6）、IL-1β、IL-10、肿瘤坏死因子-α

（（tumor necrosis factor-α，TNF-α）]、肝功能酶 [天冬

氨酸氨基转移酶（（aspartate aminotransferase，AST）、

丙氨酸氨基转移酶（（alanine aminotransferase，ALT）] 

水平等作为观察指标，综述了近年来基于肠道菌

群、BA 代谢的中医药预防和治疗肥胖作用机制的

研究进展，为中医药抗肥胖的研究提供支撑。 

1  肠道菌群、BA 代谢与肥胖的关系 

1.1  肠道菌群概况 

肠道菌群是寄居于人体肠道内、数量庞大的微

生物群落。其核心生理功能涵盖恢复肠道微生态平

衡、维持机体代谢稳态、参与营养物质消化代谢及

免疫系统构建等[11-12]。当外在环境因素打破肠道菌

群平衡时，易引发慢性炎症、肠上皮屏障损伤[13]与

代谢失调等一系列肠道问题，进而诱发肥胖。中医

药在肥胖干预及并发症防控方面优势显著，肥胖导

致的肠道菌群紊乱与中医消渴病（ 胃强脾弱”的病

机理论高度契合[14]。 

1.2  BA 概况 

BA 是一类具有类固醇结构的有机酸，主要存

在于人体胆汁中。作为重要的生理调节剂，能够将

膳食中的脂肪乳化为微小颗粒，显著提升肠道对脂

肪的吸收效率，同时在调控肠道内有毒代谢产物及

外源物质方面发挥关键作用[13]。此外，BA 还具有

促进脂溶性维生素被肠道吸收、改善微生物组成、

调节肝功能和保护胃肠道等多重功效[15]，近几十年

的研究表明，BA 可作为信号分子，通过与多种受

体相互作用，精准调控脂质代谢过程[16]。 

1.3  肠道菌群、BA 代谢与肥胖的交互影响 

BA与肠道菌群在代谢过程中存在双向互作关系，

协同调控脂质吸收。肠道菌群可调节 BA 的合成与排

泄，进而影响其浓度水平[17]。BA则凭借抗菌活性，一

方面促进有益菌分泌脂肪酸相关酶（如脂肪酶），分解

脂肪酸供能，为自身增殖提供支持；另一方面通过破坏

细菌膜蛋白抑制致病菌生长[18-19]。此外，含胆盐水解

酶活性的肠道菌株可参与 BA的组成转化[20]。研究

表明，肠道菌群紊乱与 BA代谢异常会增加肥胖风

险，因此，恢复二者稳态平衡或可成为肥胖治疗的

关键策略[21]。 

1.4  肠道菌群、BA 与肥胖并发症 

肠道菌群失衡与 BA代谢紊乱可导致大脑营养

供给不足、炎症因子大量释放，会削弱相关受体结

合活性，进而干扰肠-脑轴对局部肠道生理及远端器

官功能的调节，诱发多种肥胖相关疾病[22-23]。例如，

肠道菌群失调可导致肝-肠轴功能障碍，扰乱 BA代

谢路径，进而诱发脂肪肝[24-25]，BA 代谢异常则会

打破微生物群-肠-脑轴平衡[26]，引发免疫失调与血

糖异常，增加糖尿病发病风险[27]。研究显示抑郁症

患者肠道菌群的组成与丰度发生显著改变，肠道

屏障受损后，炎症因子通过肠-脑轴干扰迷走神经

信号传导[28-29]，导致抑郁情绪产生，提升抑郁症
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患病几率[30]。 

2  肥胖治疗作用机制 

2.1  肠-脑轴作用机制 

如图 1 所示，微生物-肠-脑轴是肠道微生物与

大脑间的双向信息交流网络[31]，该系统由肠道菌

群、肠激素、神经系统、短链脂肪酸（（short chain fatty 

acids，SCFAs）以及神经体液通路等构成，素有人

体（ 第二大脑”的美誉[32]。下丘脑作为中枢神经系

统的重要组成部分，不仅是肠-脑轴的核心调节中

枢，同时也肩负着人体食欲调控的关键职责。下

丘脑内存在着非脑源性激素（如胰岛素）和脂肪

组织源性脂肪因子（（如瘦素）的受体，在调节人体

代谢方面发挥着关键作用[33]。迷走神经作为肠-脑

轴的主要神经传导通路，实现了大脑与肠道的连

接，其传入神经纤维的功能受到 SCFAs和 BA的

协同影响[34]。 

肠-脑轴核心作用机制包括：（1）受体介导的

广泛信号传递：法尼醇 X 受体（ farnesoid X 

receptor，FXR）、武田 G蛋白偶联受体 5（takeda 

G protein-coupledreceptor 5，TGR5）等受体通过

传导神经和激素信号，维持肠道与大脑间的代谢

稳态平衡[35]；（2）神经活性代谢物的跨屏障调控：

微生物群产生的 SCFAs 可通过提升肠壁及血脑

屏障通透性，直接作用于迷走神经传入纤维，实

现脑、肠双向信息交流 [36]；（3）激素调节通路的

激活：针刺疗法与中药复方干预能够刺激大脑，

促使肠道分泌胰高血糖素样肽-1、胆囊收缩素及

脂肪因子等激素，进而调节中枢神经系统功能，

系统性改善糖脂代谢 [37-38]。 

2.2  肠道菌群治疗肥胖作用机制 

肠道菌群作为衔接中焦脾胃与代谢稳态的重

要纽带，在肥胖病理进程中占据核心地位[39]。其通

过调节代谢产物生成、控制慢性炎症反应、影响脂

质储存以及调控神经食欲等多途径，深度参与肥胖

的发生与发展过程。 

2.2.1  肠道菌群衍生代谢物  如图 1 所示，SCFAs

作为肠道菌群的关键代谢产物，由拟杆菌、乳酸菌

等肠道菌群对各类碳水化合物膳食及抗性淀粉分

解代谢而产生[40-41]。乙酸、丙酸、丁酸等是最为常

见的 SCFAs。SCFAs以多途径、多受体的模式调控

宿主脂质代谢成为研究焦点[42-43]，作用机制主要为

以下 5 方面：（1）通过抑制组蛋白脱乙酰化酶

（（histone deacetylase，HDAC）来调节基因转录，从

而调控脂肪细胞的产热和积累；（2）乙酸盐和丙酸 
 

 

图 1  胆汁酸、肠道菌群代谢途径示意图 

Fig. 1  Schematic diagram of bile acid and intestinal flora metabolic pathways 

胆汁酸生成与代谢途径 

细菌-肠-脑轴机制 

胆汁酸肝肠循环 
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盐具有改善肠道屏障完整性和影响肝糖异生、脂质

和 BA代谢等作用；（3）丁酸盐具有调节炎症反应

及免疫反应的作用[44]；（4）激活 GPCRs受体，提高

代谢，减少能量的摄入[45]；（5）SCFAs入血影响迷

走神经信号传入神经纤维的过程[36]。 

2.2.2  调控炎症状态  肠黏膜屏障受损与慢性炎

症是肥胖等代谢疾病的关键特征。如图 1 所示，肠

屏障受损时，有害菌刺激上皮细胞引发免疫反应，释

放 IL-1、IL-6 等促炎因子[46]。LPS 在肥胖症中表达

升高，调控核因子-κB（nuclear factor-κB，NF-κB）

可改善胰岛素抵抗[47]。研究表明，粪便菌群移植可

调节肥胖小鼠抗菌物质含量与炎症基因表达[48]，如

普雷沃氏菌介导的黏膜炎症可促进炎症介质全身传

播，而拟杆菌可抑制致病菌和有害菌的繁殖[49]。此

外，肠道菌群通过抑制 1型大麻素受体（cannabinoid 

receptor 1，CB1），有效保护高脂饮食下的肠屏障功

能，而内源性大麻素可系统调控脂肪合成[47]。 

2.2.3  影响食欲和宿主基因表达  肠道菌群及其

代谢产物能够调节宿主上皮细胞、免疫细胞及大

脑、肝脏等远处器官的基因表达，进而对宿主的

能量代谢、脂肪储存和食欲进行调控[50]。在微生

物-肠-脑轴中，神经肽 Y、阿黑皮素原神经元作为

关键的信息传递分子，参与构建从胃肠道到中枢神

经系统的完整负反馈调节通路，实现自下而上的精

准调控。 

2.3  BA 调节肥胖作用机制 

2.3.1  肝肠循环  如图 1 所示，BA 在肝脏内由多

种酶催化合成[51]，能够溶解并促进膳食脂质及脂溶

性营养素的吸收。根据合成来源，BA可分为初级和

次级 2类[52]：肝脏合成的胆酸、鹅去氧胆酸属于初级

BA，这些初级 BA 进入肠道后，在肠道菌群的作用

下转化为熊脱氧胆酸、脱氧胆酸、石胆酸等次级

BA[53]。在肠道菌群参与下，仅有 5%的 BA随粪便排

出，其余 95%在回肠以共轭形式重吸收，形成肝肠循

环[17,54]。此外，少量 BA可在大脑局部合成，并通过

肠-脑轴与中枢神经系统进行双向信号交流[55-56]。 

2.3.2  受体介导作用  BA 作为跨屏障信号分子，

通过与受体结合，经肠-脑轴实现脑肠双向信号传

递，调控代谢并维持胆固醇稳态[57-58]。在图 1中，

FXR[59]和 TGR5[60]受体是调节葡萄糖和脂质代谢的

2个关键受体。BA与肠道中 FXR受体结合产生成

纤维因子 19/15（fibroblast growth factor 19/15，

FGF19/15），通过肠-脑轴到达下丘脑调节葡萄糖代

谢，且下丘脑 FGF19具有抑制食欲、调节能量代谢

的作用，可防治 2型糖尿病、肥胖等代谢性疾病[61]；

TGR5作为 BA特异性 G蛋白偶联受体[62]，通过调

节胰高血糖素样肽-1（glucagon-like peptide-1，GLP-

1）等肠肽激素的分泌，与大脑进行信息交互，不

仅是神经信号传导的重要介质[56]，还能减轻肠道

炎症[52]，降低肥胖发病风险。 

2.4  基于 肠道菌群-BA-宿主”的调脂机制 

肠道菌群失衡可通过抑制糖脂代谢、诱发炎症

等途径导致肥胖，这与 SCFAs及 BA生物转化密切

相关。目前，二者协同调控脂质代谢已成为肥胖治

疗的研究焦点[63]。 

2.4.1  屏障-LPS-炎症轴  BA 与肠道菌群双向互

作，在调节氧化应激、缓解肝肠炎症、修复细胞屏

障方面发挥关键作用[64]，双歧杆菌、嗜酸乳杆菌等

肠道微生物可产生胆盐水解酶[65]，通过调控 BA肝

肠循环，激活 TGR5信号通路，抑制 LPS诱导巨噬

细胞产生促炎细胞因子，有效保护肠上皮屏障完整

性[66]，降低肥胖、糖尿病等疾病的发病风险。 

2.4.2  代谢物  Schwiertz 等 [67]发现肥胖与肠-脑

轴、BA 和 SCFAs 含量有关。SCFAs 能与单羧酸转

运蛋白受体结合[68]，通过血脑屏障进入大脑[69]，参

与调控免疫和发育等生理过程[70]。BA存在于肠道、

肝脏、大脑中，可通过受体建立密切联系的肝-肠-脑

轴系统[71]。研究表明，迷走神经信号传导是抑制饥饿

蛋白神经元的关键途径[72]，大脑接收信号后调节中

枢神经发出的食欲指令，影响肠道内 SCFAs浓度[73]，

进而实现肠、脑的双向调节。 

2.4.3  BA 与肠道菌群相互作用  肠道稳态由肠道

菌群-BA-宿主轴双向调控。肠道菌群主要通过水解

BA 上的牛磺酸和甘氨酸基团，使游离初级 BA 脱

羟基并完成差向异构修饰，实现对 BA的调节[74-75]。

研究表明，肠道 BA能作用于促炎的 T辅助细胞和

具有免疫抑制功能的 Treg细胞，通过与 GPBAR1、

TGR5、FXR等受体结合，调控肠道炎症微环境[76]。

临床与动物实验均证实，BA 是肠-脑轴（涵盖神

经、免疫、内分泌通路）交互作用的核心信号分

子，与肠道菌群协同调节宿主物质代谢及营养转

化过程[77]，二者可共同调节宿主物质代谢和营养物

质转化合成[78]。 

3  中医药对肥胖的调节作用 

3.1  中医对肠-脑轴机制提出的认识 

中医学理论中，（ 肝胆相照，胆合于肝”，肝与
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胆通过络脉、经别强化表里联系[79-80]。《医学入门》

中：（ 肝与大肠相通，肝病宜疏通大肠”的五脏穿凿

论[81]，代表肝与大肠之间是经络、阴阳、脏腑、手

足相通的关系[82]，而肝脏为胆汁合成器官，间接印

证肠道菌群与 BA合成的紧密关联。 

中医视（ 脑为元神之府”，强调脑对生命活动的

主宰作用，其能量依赖脾胃运化、肠道吸收的水谷

精微。虽无（ 肠-脑轴”概念，但在中医理论中脑与

脾胃、肝胆、肠道在经络循行与病理传变上联系密

切[83]。由此可见，现代医学中 BA-肠-脑轴机制与中

医脏腑经络理论存在深层契合。 

3.2  中药及其活性成分作用于肠道菌群和BA治疗

肥胖 

研究表明，众多中药可通过调节肠道菌群，有

效减少脂肪堆积，降低肥胖发生率。其作用途径主

要包括提升 SCFAs浓度、经肠-脑轴促进 GLP-1分

泌，以及调控 BA代谢速率等[84]。本文系统总结并

深入阐述单味中药及其活性成分，借助调节肠道菌

群与 BA代谢实现调脂减重的作用机制。 

3.2.1  调节肠道菌群结构  地黄[85-86]、茯苓[87]中的

主要活性成分低聚糖对肠道菌群具有显著调节作

用，因低聚糖的特殊结构，可以不被胃消化酶分解

直达肠道被益生菌利用，促进有益菌的生长繁殖，

进而调节脂质代谢。其中涉及主要菌群变化如下：

（1）双歧杆菌、放线菌门、毛螺菌、谷氨酸梭菌等

有益菌种数量增加；（2）幽门螺杆菌、厚壁菌门/拟

杆菌门（firmicutes/acteroidetes，F/B）降低[88]。 

3.2.2  抗氧化  多糖具有抗氧化和心脑血管保护

等药理作用。可以调节胆固醇、BA 以及色氨酸代

谢，上调谷胱甘肽、超氧化物歧化酶、过氧化氢酶

和总抗氧化水平，降低循环 LPS水平[89]，同时多糖

还能促进乙酸、丙酸、丁酸和异戊酸的合成，发挥

SCFAs的抗炎和抗氧化应激损伤作用。枸杞[90]、山

楂[91]、黄精[92-93]、山药[94]、人参果[95]、石斛[96-97]、

冬虫夏草[98]、灵芝[99-100]的主要活性成分多糖，可通

过增加 SCFAs浓度发挥抗氧化作用，最终达到促进

脂质代谢的作用。其中涉及主要菌群变化如下：（1）

双歧杆菌、瘤胃球菌、普雷沃氏菌、醋肠菌、消化

链球菌属、乳酸菌、毛螺菌、拟杆菌门、类志贺氏

邻单胞菌、哈夫尼菌等有益菌种数量增加；（2）嗜

胆杆菌、梭菌、埃希氏菌数量减少，F/B降低。 

3.2.3  改善肠道屏障功能  黄酮类成分[101]具有显

著的调脂作用，可保护肠道上皮细胞屏障，减少微

生物代谢物内毒素的吸收，促进益生菌的增殖。葛

根活性成分葛根素 [102-103]可以直接作用于宿主细

胞，改变肥胖小鼠肠道上皮细胞完整性预防肥胖表

型。研究发现高脂血症大鼠经杜仲叶[104-105]提取物

（主要是黄酮类）干预后，肠道菌群结构与丰度发生

明显变化，诱导大鼠调节性免疫，改善肠道屏障功

能，逆转代谢紊乱，使大鼠血清 TC、TG降低且肝

脏脂质沉积呈现减轻趋势。主要涉及菌群变化如

下：（1）嗜黏蛋白-阿克曼氏菌、普雷沃氏菌、乳酸

杆菌、异杆菌属、疣微菌门等菌种丰度增加；（2）

拟杆菌门、变形菌门丰度降低。 

3.2.4  减少炎症反应  苷类成分在肥胖治疗中疗效

显著[106]，既能降低 TNF-α、IL-6等炎症因子水平，又

能促进 SCFAs生成，调节脂质代谢相关蛋白表达，减

轻脂质沉积。人参主要活性成分人参皂苷[107]、三七主

要活性成分三七皂苷[108]、山茱萸活性成分马钱苷[109]、

柴胡活性成分柴胡皂苷[110]以及黄芩主要活性成分

黄芩苷[111]可有效修复黏膜屏障，减少炎症因子与肠

道内毒素，改善肥胖导致的肠道代谢失衡。菌群变

化如下：（1）拟杆菌、嗜黏蛋白-阿克曼氏菌、棒杆

菌、乳杆菌、双歧杆菌、疣微菌门、链霉菌、芽孢

杆菌等菌种丰度增加；（2）瘤胃球菌、幽门螺杆菌、

梭菌相对丰度降低，F/B降低。 

3.2.5  促进微生物代谢物的产生  研究证实，酚酸

类成分具备调节脂质代谢、促进产热及调控机体代

谢的功能[112]。肠道微生物群通过葡萄糖代谢、脂质

代谢及BA代谢等多种途径参与脂质调控。其中，大

黄中的大黄酚[113-114]、姜黄中姜黄素[115]、薏苡仁中的

多酚类[116-117]、肉桂中活性成分肉桂醛、丁香酚[118-121]

以及丹参中丹酚酸 [122-123]成分可优化肠道菌群组

成，加速胆固醇与 BA排泄，显著提升机体脂质代

谢效率。主要菌群变化：（1）丁酸菌属、梭状芽

孢杆菌、放线菌门、变形菌门、罗氏菌属、嗜黏

蛋白-阿克曼氏菌、乳杆菌、粪肠球菌等有益菌丰富

度增加；（2）脱硫菌门、布劳特氏菌、真杆菌属、

厚壁菌门等菌种数量降低。 

3.2.6  其他  除上述中药外，麦芽、生姜、泽泻、

荷叶、沙棘、石斛、丁香等中药在肥胖的治疗方面

展现出良好疗效，这些中药主要通过调节肠道菌群

的组成结构促进脂质代谢。具体机制见表 1。 

3.3  中药复方 

中药复方是由 2 味及 2 味以上的中药组合而成

的药剂，在化学组成上具有多成分的特征，在药理作 
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表 1  单味中药及其成分基于肠道菌群、胆汁酸治疗肥胖的作用机制 

Table 1  Mechanism of action of single traditional Chinese medicine and its components based on intestinal flora and BA in 

treating obesity 

中药 作用机制 文献 

生姜 生姜中活性成分生姜酮与生姜酚可降低 F/B比值，增加疣微菌门、乳杆菌的丰度改善胃肠上皮细胞屏障，调

节脂质代谢 

124 

泽泻 泽泻中三萜类化合物可通过激活 FXR受体增加 BA的代谢和运输，增强胆固醇的分解 125-126 

荷叶 荷叶乙醇提取物可增加鼠科菌的丰度、降低促炎细菌厚壁菌门的丰度，降低由高脂饮食引起的肠道炎症反应 127 

沙棘 沙棘多糖调节肠道菌群结构，降低脱硫弧菌的丰度，增加阿克曼菌和拟杆菌等有益菌的丰度，增强与脂质分

解相关基因的表达，同时增加代谢物 SCFAs含量，从而减少脂质的积累 

128-129 

丁香 丁香酚增加嗜酸乳杆菌丰度，增强肠屏障功能和 BA代谢水平，以调节脂质代谢 130 

用上具有多靶点的优势[131-132]，在促进脂肪代谢领域

展现出显著疗效。本文将系统梳理并深入阐释常见中

药复方发挥调脂作用的分子机制与作用路径。 

3.3.1  益糖康  中药复方益糖康[133]含有黄芪、红

参、白术、炙甘草、丹参、黄精、黄连、五味子等

药材，具有健脾益气化痰、养阴清热活血的作用，

可用于治疗糖脂代谢紊乱。其作用机制有：（1）调

控肠道菌群结构：拟杆菌的丰度增加，F/B 比值降

低；（2）降低机体炎症反应：增强肠道屏障，降低

代谢物内毒素水平，避免造成肥胖。 

3.3.2  半夏泻心汤  《伤寒论》记载半夏泻心汤[134]

含有半夏、黄芩、干姜、人参、黄连、大枣、甘草

等中药，具有调和肠胃、寒热平调、消痞散结的功

效，还具有良好的调脂、降糖作用。具体机制如下：

（1）维持肠道稳态：增加阿克曼菌属、拟杆菌属、

变形菌门、粪球菌属、罗斯氏菌属、乳酸菌属、萨

特氏菌属、双歧杆菌和苏黎世杆菌属等可产生

SCFAs的有益菌属相对丰度，降低拟杆菌门、蓝藻

菌门、普氏菌属和厌氧菌等致病菌的丰度；（2）改

善胰岛功能：恢复 肠道菌群-宿主”交互作用，降

低血清胰岛素水平，增强糖脂代谢。 

3.3.3  二陈汤  二陈汤含有茯苓、半夏、甘草、橘

红等中药，具有燥湿化痰、理气和中的功效。现有

研究证明二陈汤可改善高脂饮食诱导的脂质代谢

紊乱[135]。作用机制如下：（1）调节肠道菌群及代谢

物：增加乳酸菌、双歧杆菌、拟杆菌等有益菌数量，

降低梭菌属、沉积杆菌属的丰度，增加相关代谢产

物（尤其是丁酸）的产生；（2）减少氧化应激：通

过调节组蛋白脱乙酰酶 1表达的减少和乙酰基组蛋

白 3-赖氨酸 9 水平的增加促进肝脏中的脂肪酸氧

化，减少了肝脂肪变性。 

3.3.4  逍遥散  逍遥散[136]由柴胡、当归、白芍、白

术、茯苓、薄荷、生姜、炙甘草 8种中药组成，具有

疏肝解郁、养血健脾的功效。能够治疗由高脂饮食造

成的肥胖、高脂血症、抑郁症等疾病。其作用机制有：

（1）调节菌群结构：增加粪杆菌、乳杆菌丰度，降

低柠檬酸杆菌的丰度；（2）降低炎症反应：逆转色

氨酸-犬尿氨酸代谢途径异常，抑制中枢神经系统的

炎症；（3）维持微生物群-肠道-大脑轴平衡：增加

SCFAs的浓度，通过调节神经发生、突触可塑性、代

谢等多种途径参与神经系统疾病的发病机制。 

3.3.5  生脉散   中药中著名方剂生脉散 [137]由红

参、麦冬、五味子组成，具有益气养阴的功效，能

够减轻高脂饮食诱导的肥胖和胰岛素抵抗的影响。

主要作用机制：（1）调节肠道菌群结构、通过负反

馈机制调节 BA 的生物合成：嗜黏蛋白-阿克曼氏

菌、乳酸菌丰度增加，F/B值降低；（2）抗氧化：抑

制氧化应激反应，降低血糖、胆固醇、三酰甘油水

平；（3）增加脂肪褐变和产热：促进脂肪组织中M2

巨噬细胞极化和 Slit3重组蛋白的释放，诱导去甲肾

上腺素的释放，从而防止脂肪积累。 

3.3.6  温胆汤  来源于《三因极一病证方论》的温胆

汤[138]由竹茹、枳实、法半夏、陈皮、茯苓、炙甘草、

生姜、大枣组成，具有理气化痰、和胃利胆的功效，

研究表示其通过调节肠道菌群改善糖脂代谢[139]。主

要机制有（1）菌群结构改变：乳酸杆菌升高，肠

道球菌、肠杆菌下降；（2）改善肠道微生物的定

植能力，降低三酰甘油、总胆固醇水平，提高 HDL-

C水平。 

3.3.7  参苓白术散  参苓白术散主要成分为人参、

山药、白术、莲子、甘草、砂仁、茯苓、桔梗、薏

苡仁、白扁豆，具有祛湿化瘀、健脾益气、升阳止

泻的功效，主要治疗脾虚痰湿型肥胖。研究发现参

苓白术散可有效改善患儿身体代谢状态和肠道菌
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群平衡[38,140]，主要机制有：（1）菌群变化：肠球菌

数量降低，F/B 值降低，使益生菌构成提升；（2）

作用于肠-脑轴[141]的机制，涉及对心脑与肠的功能

的调控。 

3.3.8  其他  中药复方治疗单纯性肥胖在临床上

已成为治疗肥胖的主流办法之一。除上述已介绍的

中药复方外，临床上还有大量中药复方可通过调节

肠道菌群治疗肥胖，如苓桂术甘汤[142]可通过调节

肝-肠轴发挥保肝调脂的作用；健脾化湿活血方[143]

可改善糖脂代谢；柴胡疏肝散[144]可通过肠-脑轴调

节脂质代谢等。这些复方以肠道菌群为关键枢纽，

通过多靶点、多途径的协同作用，系统性地优化脂

质代谢功能，为肥胖的综合治疗提供了丰富的临床

方案与理论依据。 

4  讨论 

肥胖往往伴随着一系列复杂且相互关联的生

理变化，涵盖机体代谢功能异常、激素平衡失调，

以及慢性炎症反应激活等多个层面。这些病理变化

涉及众多调控能量稳态的生物机制，彼此交织形成

精密复杂的调控网络。本文聚焦于中药干预肥胖的

治疗策略，系统梳理了其通过肠-脑轴机制发挥治疗

效应的研究进展，深入阐释了中医药在肥胖预防与

治疗领域的独特优势。同时，重点剖析了 SCFAs和

BA 这 2 种关键代谢产物之间的内在联系，证实了

它们在肥胖治疗过程中存在显著的协同增效作用。

其核心作用机制主要体现在以下 3个关键维度：其

一，有效抑制细胞炎症因子的释放，减轻全身炎症

反应；其二，维持肠道屏障结构与功能的完整性，

防止肠道菌群易位；其三，通过调节肠道菌群丰度，

重塑肠-脑轴的双向信息交流，最终实现对机体代谢

稳态的调控。 

脂肪堆积是肥胖的典型病理特征。研究发现，

白色脂肪褐变是减少体内脂肪蓄积的重要生物学

途径[145]，所谓 褐变”，即脂肪细胞通过激活非颤抖

性产热机制，显著提升机体能量消耗效率的过程。研

究表明，肠道菌群的代谢产物BA会改变肠道菌群的

组成成分，影响白色脂肪组织的产热功能[146]。值得关

注的是，中医药可基于分子生物学层面，通过调控

不同信号传导通路，精准调节脂肪组织的产热活性，

主要信号通路有：（1）AMPK信号通路[147-148]：AMPK

是机体能量调控重要分子，通过多维度整合代谢通路

促进脂肪褐变及脂解，属于代谢-免疫-炎症交叉调控

中的枢纽地位；（2）NF-κB信号通路[149]：NF-κB作为

关键的转录因子，在调节免疫反应和炎症反应中发挥

核心作用；（3）Janus激酶（Janus kinase，JAK）/信号

转导及转录活化因子（signal transduction and activator 

of transcription，STAT）信号通路[150]：JAK/STAT信号

通路是细胞内重要的信号转导途径，在炎症反应、免

疫调节、食欲控制、细胞增殖和分化中发挥关键作用。

本研究结果表明，茯苓、薏苡仁[151]、丹参[123]等中药

在作用于多种信号通路的过程中，能够通过抑制脂肪

细胞自噬进程、调节胰岛素抵抗、改善炎症等多维度

机制，有效促进体内白色脂肪褐变，进而发挥显著的

抗肥胖效应。 

肠道菌群作为与人体紧密共生的核心内源性

生态系统，其稳态易受饮食结构、生活方式、环境

因素等多重条件的综合影响。目前，虽然中药及中

药复方在肠道菌群调节领域已展现出一定的应用

潜力，但仍面临诸多挑战与局限：（1）存在技术瓶

颈与研究范式单一：当前靶向研究的技术体系尚不

完善，对于中药活性成分与肠道特异性受体的结合

机制及信号传导途径，认知仍较为模糊；且现有研

究多基于动物实验，尤其是小鼠模型，其研究成果

向临床转化、在人体中的验证与应用仍存在较大差

距。（2）肠道菌群的动态调控机制极为复杂：在肥

胖治疗过程中，肠道菌群发挥作用的机制不仅取决

于药物干预，还与饮食习惯、遗传背景、生活环境

等因素密切交织，导致难以精准解析其作用路径，

极大限制了基于肠道菌群的肥胖治疗策略开发。

（（3）中药干预肥胖的信号通路机制错综复杂：目前

相关研究主要聚焦于炎症调控与氧化应激机制，而

对于其他潜在的关键信号通路及调控靶点仍缺乏

系统性研究，亟待进一步拓展与深化。 

中医药有望在调控人体益生菌与益生元丰度、

重塑肠道微生态平衡、提升机体代谢效率等方向取

得突破，为肥胖治疗开辟全新路径。已有研究指出，

TGR5和FXR受体介导的信号传导通路可通过影响

基因转录过程干预代谢，为肥胖治疗提供了创新视

角[152]。随着肽类信号传递解析技术、高通量基因测

序、宏基因组学等前沿技术的持续革新，中药通过

调节肠道菌群治疗肥胖的分子机制研究将不断深

入。本研究成果可为基于基因技术的肠道菌群调控

策略提供理论支撑，助力挖掘中医药在肥胖防治领

域的独特价值，为人类健康事业注入传统医学智慧

与创新动能。 
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