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摘要 对脾虚腹泻和非脾虚腹泻患者 粪便中的 8种常

见厌氧菌和需氧菌进行了定量分析
,

发现正常成人粪

便菌群以厌氧菌为主 , 脾虚腹泻患者较非脾虚腹泻患

者存在着更严重的菌群失调
,

认为中医脾在维持正常

肠道菌群生态平衡方面有着重要的作用
。

主应词 腹泻 /微生物学 脾虚 /微生物学

中医学认为腹泻与脾虚的关系甚密
,

国内

对脾虚腹泻已做 了广泛的探讨
` ’ , “ ’ ,

但对有关

肠道菌群在脾虚腹泻发病学上意义的报道却很

少
。

本文对比观察了脾虚泄泻和非脾虚泄泻患

者粪便菌群的变化
,

对其中 8 种常见厌氧菌和

需氧菌进行了定量分析
,

现报告如下
。

一
、

病例情况及分组

本次观察病例均为慢性腹 泻 达 3 个 月 以

上
,

有腹泻
、

腹痛
、

腹胀等非特异症状
,

但排

除肝
、

胆
、

胰
、

内分泌
、

肿瘤等疾患
。

根据中

医辨证将腹泻患者分为以下两组
:

脾虚泄泻组
:

病例选择均符合 1 9 8 6年制定

的全国中医虚证辨证标准中的脾虚辨证参考标

准
`。 , ,

共 5 4 例
。

其中男 3 1例
,

女 2 5 例
;
平

均年龄 3 8
.

5 岁
;
平均病程 5

.

2 年
;
西 医 诊断

为肠激惹综合征者 25 例
,

慢性结肠炎 n 例
,

吸收不 良综合征 13 例
,

结直肠息 肉 2 例
,

原

因不明 3 例
。

非脾虚泄泻组
:

除外脾虚证表现者
,

共 53

例
。

其中男 27 例
,

女 26 例
;
平均年 龄 4 0

.

1 1

岁
;
平均病程 4

.

6 年
;
西医诊断为肠激惹综合

征 20 例
,

慢性结肠炎 21 例
,

吸收不 良综合征

1 例
,

结直肠息肉 4 例
,

原因不明 7 例
。

我们还设立健康人对照组 51 例进行比较
,

均为本校 88 级学生
,

1年内无腹泻
,

无 胃肠
、

肝胆胰等任何疾患
。

其中男 29 例
,

女 22 例
;

平均年龄 2 1
.

5 岁
。

二
、

方法和结果

1
.

培养方法
:

无菌获取被 观察 者 2 ~ 4 9

粪便置于无菌盒内
,

1小时 内送 检
。

取 。
.

5 9

粪便
,

以 10 倍稀释法连续稀释至 10 一 10
。

根据

不同细菌采取不同稀释度
,

用滴注法接种于选

泽性培养基上 “ ’ 。

选 择 性培养莎 有
:

肠 杆菌

( EM B )
、

肠球菌 ( E e )
、

葡萄球菌 ( S P )
、

酵母

菌 ( S b )
、

双岐杆菌 ( B s )
、

拟杆菌 ( B d )
、

孚I

杆菌 ( L e ) 和梭菌 ( C d )
。

需氧菌培养 ( E M B
、

E e 、

S p
、

S b )置 3尸C

培养箱内
,

2 4~ 48 小时后观察结果并计数
。

厌

氧菌培养 ( B s 、

B d
、

L e 、

C d ) 采用 G a , P a r k

厌氧法
,

置 37
O

C 培养箱内
,

3 天后计数
。

所得

粪便细菌结果以每克粪便菌量的 l g N 表示
。

2
.

检测结果
:

从附表看出
,

脾虚泄泻组
、

非脾虚泄泻组肠道八种菌群含量与正常人均有

显著性差异
,

脾虚泄泻组五种菌群异常程度较

非脾虚泄泻组更为严重
。

附表 三组粪便菌群检测结果 ( M士 S D )

健康组
( 5 1例 )

脾攻 洲泻纵
( 5 4例 )

1日卑.a)t 泄泻组
( 5 3例 )

肠 杆 菌 5
.

8 6上 0
.

6 2 9
.

7 2 士 一 25 * * 。
.

2 1土 1
.

1 14

肠 球 菌 7
.

3 8上 1
.

4 3 6
.

0 4士 1
.

6 2 . * 6
.

5 9土 1
.

82 .

葡萄球菌 3
.

8 0 土 0
.

7 4 `
.

3 2 士 1
.

2 7 . 吐
.

26 土 1
.

7 1

酵 母 菌 4
.

0 1士 1
.

3 6 刁
.

9 8 土 1
.

3 3 . * 召
.

7 7 土 1
.

2 5二

双岐杆菌 9
.

9 5 士 0
.

7 1 6
.

5 3 土 1
.

d g * . 5
.

6 4士 1
.

7 6二 A`

乳 杆 菌 7
.

82 土 0
.

83 6
.

01 士 1
.

5 6二 7
.

14 土 1
.

0 2二“
拟 杆 菌 10

.

9 2土 1
.

5 1 7
.

2 1土 1
.

透。 * *
5

.

5 3土 1
.

5 7二
八`

梭 菌 吐
.

9 1士 1
.

2 0 6
.

2 6 土 1
.

5 2 * * 5
.

5 5土 1
.

7 6 . `

与健康组比较
: .
尸 < 0

.

05 *. P < 0
.

01

与脾虚泄泻组比较
: A尸 < 。

.

05 “ p < 。。
。1
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三
、

讨论

本研究表明
,

健康成人的粪便菌群以厌氧

菌为主
,

所检测的 8 种粪便常见厌氧菌和需氧

菌含量为
,

拟杆菌 > 双岐杆菌 > 肠杆菌> 乳杆

菌 > 肠球菌 > 梭菌 > 酵母菌> 葡萄球菌
,

这与

国内外的研究报道相近
` 5 , “ ’ 。

但两组腹泻病人

的 8 种细菌的菌值却发生了变化
,

出现 了菌群

在量方而的失调
,

表现为占粪便菌群主要比例

的拟杆菌
、

双岐杆菌
、

乳杆菌和肠球菌的量减

少
,

占肠菌群比例极少且具有潜在致病性的梭

菌
、

酵母菌量增多
; 同时脾虚泄泻组的菌群失调

较非脾虚泄泻组的更为严重
,

除外拟杆菌
、

双

岐杆菌
、

乳杆菌和肠球菌减少
,

梭菌
、

酵母菌

增多
,

还有肠杆菌和葡萄球菌的增多
; 与非脾

虚泄泻组比较
,

双岐杆菌
、

乳杆菌
、

拟杆菌减

少明显
,

肠杆菌
、

梭菌量增多显著
。

中医学认为人体各个组成部分之间
,

人与

自然界之间既对立又统一
,

保持着动态平衡
,

人体患病是这一平衡失常
、

阴阳失调所致
,

治

疗以中药之四气五味
、

升降浮沉之性来调整阴

阳
、

恢复平衡
。

同样
,

现代医学认为在肠道菌

群与宿主和外环境间也存在着既相互依赖又相

互制约的统一系统
。

在正常情况下
,

肠道菌群

为宿主提供刺激免疫功能
、

消化吸收
、

三大营

养物质的合成及防御疾病等生理作用
,

而宿主

则为肠道菌群提供生存条件
。

这一平衡系统遭

到破坏时
,

宿主就会患病或出现病理变化
,

肠

道菌群便会在种类
、

数量和定位上出现异常改

变
` , ’ 。

脾为后天之本
,

为气血生化之源
,

与机

体的免疫功能和营养状况密切相关
。

脾虚时消

化吸收障碍
,

出现纳差
、

便塘
、

消瘦等
,

使机

体各脏器间的平衡遭到破坏
,

这势必会导致肠

道菌群的失调
,

而菌群失调反过来又可加重脾

虚
,

两者互为因果
。

一方面脾虚腹泻时肠蠕动

加快
,

肠道中的常住菌大量排 出
,

过 路 菌增

加
,

正常菌群对宿主的生理作用消失
,

加重腹

泻
、

腹胀
; 另一方面

,

脾虚时 机 体抵 抗 力下

降
,

外袭菌极易侵人和繁殖
,

加重菌群失调
,

由此形成恶性循环
。

可见肠道菌群失调在脾虚

泄泻的发病学有着不可忽视的影响
。

根据中医

“
虚则补之钧的理论

,

四君子汤可改善脾虚
, _

且

已有实验表明四君子汤并可调整脾虚小鼠肠道

的菌群失调
`“ ’ ,

说明中药具有协调宿主平衡和

调整菌群失调的双重作用
,

可打破宿主与菌群

失调间的恶性循环
,

这也证实了研究脾虚证与

肠道菌群的关系是有现实意义的
。

参 考 文 献

( i ) 侯晓华
.

等
.

慢性腹泻病人肠道菌群的研究
.

中华消化

杂志 19 9 0 ; 1 0 ( 1 )
: 2 2

.

( 2 ) 危北海
.

脾胃学说与脾虚研究现状评估
.

中医杂志 1 99 0 .

( 5 )
: 5 1

.

( 3 ) 沈自尹
,

等
.

中医虚证辨证参考标准
.

中西医结合杂志
1 98 6 , 6 ( 10 )

二
5 9 8

.

( 4 ) 魏曦
.

正常菌群与健康
.

第 1 版
.

上海
,

上梅科学技术出

版社
.

19 8 5
: 6 2

.

( 5 ) 陈聪敏
.

厌氧菌及其感染
.

第 1版
.

上海
,

上海科学技术

出版社
, 1 9 8 9 二13

·

( 6 ) S h i n j i H
, e r a l

.

B a e t e r i a l g r o u p s o f t h e i n t e s t i n a l

m 一e r o f l o r a
.

i n I n f l a m m a t o r y b o w e l d i s e a s e
.

T o k
-

y o 一 U n 一v e r s i t y o f T o k y o , 19 8 4 : 2 4
.

( 7 ) 康白
.

人体正常微生物群研究的近年进展
.

流行病学杂志
1 98 0 , 1 ( 2 ) : 1 2 6

.

( 8 ) 严梅祯
,

等
.

四君子汤对实验性脾虚小佩肠 道菌群的影

响
.

中国微生物学杂志 19 8 9 : 1 ( 1 )
: 4 0

.

·

中医药信息
·

.

中国中医研究院广安门 医院的科研人员充分利

用中医药优势
,

在国内外率先运用中医药治疗早期特

尿病性肾病
,

取得可喜疗效
。

广安门医院根据张鸿思教

授等
“

痪血是糖尿病产生合并症的主 要原因
”

这一学术

观点
,

通过测定糖尿病人的微量蛋白和血液流变学等

指标
,

对 62 例确诊的早期糖尿病性肾病患者进行分组

治疗
,

结果表明
,

用益气养阴
、

活血化癖法治疗
,

不

仅能明显改善血液流变性
,

而且使微量尿白蛋白 t 显

著下降
,

总有效率为 81
.

25 %
,

并较单用 益气养阴法

疗效更为显著
,

从而认为益气养阴
、

活血化癖法是治

疗早期据尿病性肾病的有效方法
。

.

北京同仁堂在去年的市场抽检中
,

产品合格率
、

市级以上优质产品的质量稳定提高率
、

优级品率以及

产品的出厂合格率均为 100 %
,

该厂成为我国中 药行

业中首批进入国家一级企业的厂家
。

*
吉林省长春市 东宝 制药厂

,

最近 向 首都文艺

界
、

教育界
、

广播界赠送价值 2 万元的
“

利咽 灵
” ,

该药

治疗慢性咽炎是用传统的中药穿山甲
、

地鳌虫
、

僵蚕
、

牡砺
、

玄参制成
。

经吉林省中医药研究院进行药理
、

毒性试验后
,

证明无毒副作用
,

总有效率为 97
.

88 %
,

曾数次获科技成果奖和优质产品奖
。


