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摘　 要:急性肺损伤(ａｃｕｔｅ ｌｕｎｇ ｉｎｊｕｒｙꎬＡＬＩ)作为临床中常见的急危重症之一ꎬ目前主要以西医治疗为主ꎮ
宣白承气汤为治疗肺系疾病常用方剂ꎬ现代研究发现宣白承气汤可通过降低机体炎症反应、抑制内毒素释放、抗
氧化、抗肺纤维化等方式不同程度地提高 ＡＬＩ 患者的生存率ꎬ改善肺功能及潜在肺组织保护作用ꎬ通过综述宣白

承气汤治疗 ＡＬＩ 的研究进展ꎬ以期为临床治疗 ＡＬＩ 提供参考方案ꎮ
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　 　 在临床工作中ꎬ急性肺损伤(ａｃｕｔｅ ｌｕｎｇ ｉｎｊｕｒｙꎬ
ＡＬＩ)是较为常见的急危重症之一ꎬ全球危重症患

者 ＡＲＤＳ(ａｃｕｔｅ ｒｅｓｐｉｒａｔｉｏｒｙ ｄｉｓｔｒｅｓｓ ｓｙｎｄｒｏｍｅ)发病

率约为 １０％ꎬ病死率约 ４０％[１￣３]ꎮ ＡＬＩ 是由严重感

染、创伤等多种致病因素导致ꎬ现其确切且全面的

发病机制尚不清楚ꎬ目前研究认为是系统性炎症

反应在肺部的体现ꎬ其发生主要是由于多种炎症

细胞、炎症介质及其细胞因子导致的肺部炎症反

应ꎮ 现阶段 ＡＬＩ 临床治疗主要以机械通气及液体

管理为主ꎬ缺乏有效的药物治疗ꎬ部分学者旨在利

用我国传统中药具有的多组分、多靶点及多机制

等优势ꎬ寻找针对 ＡＬＩ 的有效药物ꎮ
中医古籍中无 ＡＬＩ 此病名或类似病名的记

载ꎬ根据其出现的气喘、呼吸困难等症状ꎬ现代认

为其可归属于中医中的“暴喘” “结胸” “喘脱”范

畴ꎮ 中医认为 ＡＬＩ 主要是由于正气虚弱ꎬ外邪犯

肺ꎬ导致肺失气之宣发肃降ꎬ产生“痰饮”合并气机

逆乱ꎬ致使体内诸邪皆生ꎬ从而出现呼吸窘迫甚则

张口抬肩、烦躁不安ꎬ发为此病ꎮ ＡＬＩ 的发病因素

与热毒痰淤及其相互作用密切相关[４]ꎬ现代医家

对其分型概括总结为:早期邪毒犯肺ꎬ中期正气损

耗、气滞血瘀ꎬ后期正气亏耗ꎬ阴液耗伤ꎬ在早中期

治疗时ꎬ应遵循宣肺利水、调畅气机的原则[５]ꎮ 然

肺与大肠相表里ꎬ泄肺时须通腑ꎬ腑气得通ꎬ肺宣

发肃降功能得以恢复正常ꎬ故肺肠同治可为 ＡＬＩ
早中期治疗提供治疗思路ꎮ 肺与大肠相表里这一

理论在现代研究被证实可能与神经肽类物质、组
织胚胎学说、肠道黏膜免疫有关[６]ꎬ肺肠同治这一

理论被证实在重症新冠肺炎等肺系疾病重症中具

有重要的临床应用价值[７]ꎮ
宣白承气汤为肺肠同治的代表方ꎬ此方的记

载可追溯到清代吴鞠通«温病条辨􀅰 中焦篇»第

１７ 条:“喘促不宁ꎬ痰涎壅滞ꎬ右寸实大ꎬ肺气不降

者ꎬ宣白承气汤主之ꎮ”宣白承气ꎬ白者ꎬ内应于肺ꎬ
肺与大肠相表里ꎬ故宣白承气意旨肺肠同治ꎬ既能

宣发肺气ꎬ又可承胃腑下降之气ꎬ此方中大黄荡涤

胃肠积滞ꎬ泻肺通腑ꎬ脏腑合治ꎬ功用可概括为

“通”ꎻ石膏性寒ꎬ清泻实热ꎻ杏仁肃降宣发肺气ꎬ配
以瓜蒌皮清热化痰ꎬ行气宽胸ꎮ 此方被广泛用于

临床各种肺系疾病[８￣１１]ꎮ
１　 ＡＬＩ 发病机制

ＡＬＩ 发生的主要原因是由于炎症细胞和炎症

介质ꎬ可在 ＡＬＩ 早期启动炎症反应的同时维持炎

症反应ꎮ ＡＬＩ 的发病机制尚未完全明确ꎬ但根据其

主要病理过程可分为以下几个阶段:
１.１　 急性渗出期 　 ＡＬＩ 发生早期时ꎬ中性粒细胞
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在肺内大量聚集激活ꎬ使机体出现过度的炎症反

应ꎬ炎症细胞可产生多种类的炎症介质及不同的

细胞因子ꎬ经过“呼吸暴发”ꎬ再次释放炎症介质与

蛋白酶等[１２]ꎬ蛋白酶这一物质会对毛细血管内皮

细胞以及肺泡上皮造成不同程度的损害ꎬ在 ＡＬＩ
发生和发展时参与其中ꎮ 氧自由基、蛋白酶、和炎

症介质会导致靶细胞损害ꎬ表现为肺毛细血管内

皮细胞和肺泡上皮细胞损伤ꎮ 在感染性 ＡＬＩ 或

ＡＲＤＳ 中ꎬ较为重要的细胞因子是 ＴＮＦ￣α、 ＩＬ￣１、
ＩＬ￣６ꎬ三者同时被认为是感染诱发的全身炎症反应

中比较重要的细胞因子[１３]ꎮ ＴＮＦ￣α 是早期 ＡＬＩ 的
重要介质ꎬ在 ＡＲＤＳ / ＡＬＩ 发生时ꎬ它是重要的细胞

因子及启动因子ꎬ可破坏毛细血管内皮细胞的屏

障功能ꎬ增加肺毛细血管的通透性ꎬ内皮细胞被刺

激可释放大量炎性组织因子ꎬ是 ＡＬＩ 的重要发病

机制ꎮ ＴＮＦ￣α、ＩＬ￣１ 同时也可以促进进一步的炎症

反应ꎬ被称之为“早期反应细胞因子”ꎬ促炎细胞因

子与抗炎细胞因子失去平衡ꎬ便可导致机体组织

或器官功能损害ꎮ 促炎抗炎系统失衡和氧化与抗

氧化失衡使机体出现瀑布式的炎症反应ꎬ加剧肺

损伤ꎬ造成微血管通透性增加ꎬ形成微血栓ꎬ大量

富含蛋白质和纤维蛋白的液体渗出到肺间质和肺

泡ꎬ造成肺水肿ꎮ
１.２　 增生期及纤维化期　 经大概 １ 至 ３ 周后ꎬＡＬＩ
逐渐过渡到增生期和肺纤维化期ꎬⅡ型肺泡上皮

细胞、肺间质成纤维细胞增生ꎬ部分肺泡的透明膜

可经吸收后消散ꎬ部分则形成肺纤维化ꎮ 肺组织

过度的修复重塑ꎬ可致肺纤维化的产生[１４]ꎮ
２　 宣白承气汤治疗 ＡＬＩ 的现代医学研究

２.１　 调节炎性介质ꎬ降低炎症反应 　 炎症反应是

ＡＬＩ 发生的主要原因ꎬ在现代药理研究中ꎬ实验证

实大黄具有泻下、止泻、抗炎、护肝、止血活血及免

疫调节等多种作用[１５￣１８]ꎬ有实验研究表明大黄可

能通过不同通路降低促炎因子含量ꎬ如谢璟等在

研究中造模由肺炎链球菌引起的肺炎小鼠ꎬ发现

大黄素可降低小鼠 ＩＬ￣１β、ＩＬ￣６、ＴＮＦ￣α 含量ꎬ猜测

可能是通过抑制 ｐ３８ＭＡＰＫ 基因及蛋白的表达抑

制小鼠肺组织炎症反应[１９]ꎮ 石膏水煎液可能通过

抑制 ＴＬＲ４ / κＢ 通路激活发挥抗炎作用[２０]ꎮ 葛瑜

等人在实验中发现ꎬ宣白承气汤可通过抑制 ｓｉｒｔ１

表达降低 ＴＮＦ￣α 等炎性因子表达ꎬ降低炎症反

应[２１]ꎮ 在临床实验研究中ꎬ尚俊等人观察患者在

常规治疗基础上加用宣白承气汤最终所得到的血

气指标ꎬ数据表明改善程度比单纯常规西医治疗

组更优ꎬ且其炎症指标(ＣＲＰꎬＴＮＦ￣αꎬＩＬ￣６ 和内毒

素)的数值下降幅度较单纯常规治疗组更为明

显[２２]ꎮ 在针对新冠肺炎的研究中发现宣白承气汤

在对应的药理靶点上ꎬ方中药物可有效缓解炎症

反应造成的高热ꎬ且可以通过影响血小板的活化

等方式有效抑制过度炎症[２３]ꎮ 在基础动物或临床

实验中ꎬ宣白承气汤可通过抑制基因或蛋白表达

等方式降低炎性因子表达从而降低炎症反应已达

到证实ꎮ
２.２　 抑制内毒素的释放　 内毒素是导致 ＡＬＩ 进一

步发展的重要因子ꎬ抑制内毒素的释放ꎬ减少机体

对内毒素的吸收ꎬ可有效减缓 ＡＬＩ 的发展进程ꎮ
脱承德等[２４] 在实验中将对照组给予西医常规治

疗ꎬ实验组在常规治疗的基础上加用宣白承气汤

灌肠ꎬ观察血清肠型脂肪酸结合蛋白和内毒素含

量ꎬ实验结果表明宣白承气汤能抑制肠型脂肪酸

结合蛋白( Ｉ￣ＦＡＢＰ)和内毒素的产生ꎬ从而可改善

ＡＬＩ 患者氧合指数ꎮ 这与现代中药药理研究结果

中宣白承气汤能使内毒素的吸收被有效的减少ꎬ
从而降低其对肺脏的损害结果相一致[２５]ꎮ
２.３　 抗氧化作用 　 ＡＬＩ 发生时ꎬ体内的氧自由基

可加重肺组织的损害ꎮ 王顺华等[２６]在实验中通过

测 ＳＯＤ(超氧化物歧化酶)的活性ꎬＳＯＤ 的活性可

以显现体内清除氧自由基的能力ꎬ发现宣白承气

汤可使 ＳＯＤ 值显著降低ꎬ证明其可能通过清除氧

自由基实现肺组织的保护作用ꎮ 刘梦培等[２７]在对

各品种杏仁的药理作用研究中ꎬ发现各品种杏仁

皆具有抗氧化能力ꎮ 邹纯才等[２８] 研究发现ꎬ瓜蒌

水提取液具有较强的抗氧化能力ꎬ孙明雪等[２９] 人

通过在瓜蒌提取物中筛选出山奈酚ꎬ异槲皮苷等

成分作为抗氧化药效的成分群ꎮ
２.４　 抗肺纤维化　 ＡＬＩ 后期可发展为严重的肺纤

维化ꎬ导致肺功能严重受限ꎬ屈艳等[３０]在实验中发

现ꎬ大黄酸可以降低肺系数ꎬ肺系数可间接反应肺

纤维化的程度ꎬ其机制可能与其抑制 ｍｉＲ￣２１(微小

ＲＮＡ￣２１) 的表达ꎬ同时使 Ｓｍａｄ７ 的表达得到增强ꎬ
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从而干预(转化生长因子)ＴＧＦ￣β１ / Ｓｍａｄ 这一信号

通路ꎬＥＣＭ(细胞外基质)沉积得到抑制有关ꎮ 方

克勇[３１]在实验中观察苦杏仁苷具有抗肺纤维化的

作用ꎬ而这种作用可能是首先通过抑制 ＴＧＦ￣β 的

表达ꎬ从而去抑制 ＴＧＦ￣β / ｓｍａｄ 通路ꎬ最终达到降

低 ｓｍａｄ２ 和 ｓｍａｄ３ 的磷酸化水平来实现ꎮ 这表明

宣白承气汤可能通过抑制基因或蛋白的表达从而

有抗肺纤维化的作用ꎮ
２.５　 其它保护作用 　 崔晓珊等[３２] 发现大黄素可

能通过下调血管内皮生长因子ꎬ同时减少核因子 Ｂ
的表达ꎬ通过这一机理从而去缓解 ＡＬＩ 肺水肿ꎬ下
调肺损伤程度ꎮ 杏仁在中医中具有祛痰止咳抗炎

解痉作用ꎬ可缓解患者喘息症状ꎬ苦杏苷是杏仁发

挥药效的主要成分ꎬ现代药理学证实其具有镇咳

平喘功效[３３￣３４]ꎬ促进肺泡表面活性物质的合成[３５]ꎬ
同时ꎬ部分学者认为苦杏仁苷具有增强免疫作

用[３６￣３７]ꎮ 石膏中具有的微量元素可能直接产生抗

病毒及细菌的作用ꎬ同时可增强机体杀菌免疫ꎬ提
高机体免疫力[３８￣３９]ꎮ
３　 小结

现阶段一项数据分析[４０]显示宣白承气汤为新

冠肺炎进展期与为危重期使用频率较高方剂ꎬ证
实其在治疗重症肺疾病时有治疗效果ꎮ 中医认为

宣白承气汤为肺肠同治代表方ꎬ其方药配伍遵循

肺与大肠相表里之旨ꎬ清肺热ꎬ宣肺气ꎬ大肠得以

顺承肺胃之气ꎬ腑气得以通畅而司传导ꎬ通过上下

兼治的功能恢复肺的功用ꎮ 现代药理研究同时证

实其配伍方药可以通过不同方式或途径抑制炎症

因子的表达ꎬ部分具有抑制内毒素释放、抗氧化、
抗肺纤维化等作用ꎬ能潜在保护肺组织ꎬ缓解疾病

进展ꎮ 这一方药理论可为临床预防及治疗 ＡＬＩ 提
供新的治疗思路ꎮ
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