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基于扶正祛邪探讨针灸疗法对肠道菌群的影响
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( 陆军军医大学西南医院，重庆市沙坪坝区高滩岩正街 30 号，400038)

［摘要］ 肠道菌群稳态在维持肠道正常生理功能、调节机体免疫、防御感染等方面具有重要意义。从肠道
菌群与疾病的相关性、与中医学理论的共通性及针灸调节多种疾病肠道菌群的研究现状三方面进行综述，认
为肠道微生态的平衡与中医阴平阳秘的生理状态密切相关，肠道菌群的失调与中医阴阳失调、邪盛正衰互为
因果，而针灸疗法能提高肠道细菌的丰富度及多样性、增加某些益生菌的含量、提高其定植能力的同时降低
致病菌或疾病相关菌的定植能力，从而改善多种疾病的肠道微生态。
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肠道菌群是人体肠道内寄居的微生物的统称。
胃肠道微生物平均重量在 1500 g 左右，其数量是
人体自身细胞的 10 倍［1 － 2］。针对欧洲人群的肠道
微生物宏基因组测序研究证实，人类肠道微生物基

因数目是人类基因的 150 倍，其中超过 99%的基
因来自细菌，共发现 1000 ～ 1150 种常见细菌，其
中 78%是新发现的［3］。双歧杆菌、类杆菌以及消
化道链球菌等专性厌氧菌约占肠道总菌量的 99%，
肠杆菌、肠球菌、乳酸杆菌等兼性厌氧菌约占
1%，构成了复杂的肠道微生态系统。肠道菌群与
人体处于共生的状态，人体是肠道菌群生命活动的

场所，并对正常肠道菌群免疫耐受; 而肠道菌群在

人体中发挥着必要的生理功能，如防御感染与增强

肠道屏障功能、促进免疫系统发育成熟并参与免疫
应答调节、参与营养吸收及代谢等［4 － 5］。

1 肠道菌群失衡与疾病的相关性

正常情况下，肠道菌群与人体及外环境间保持

着相对平衡的状态，以维持机体健康。一旦这种平
衡被打破，肠道菌群失调，便会引起疾病的产生，

而人体发生疾病也可引起肠道菌群的改变［6］。随
着科学技术的迅速发展和微生物学研究领域的进

展，肠道菌群失调在多种疾病发病过程中的作用越

来越受到重视。近年的研究表明，肠道菌群可影响
机体的免疫功能［7 － 8］，肠道菌群的失调与肥胖、糖

尿病、心脑血管疾病、胃肠道肿瘤及类风湿关节
炎、炎症性肠病等自身免疫性疾病等诸多疾病的发
生发展密切相关［9 － 13］。微生态学认为，只有因某
种因素破坏了正常菌群与机体的微生态平衡造成微

生态失调，机体的免疫功能和定植抗力下降，才使

外袭菌和致病菌有机会在体内定植而致病，可见肠

道菌群的平衡对维持机体的正常功能稳态具有重要

的意义。

2 肠道菌群与中医理论的共通性

整体观是中医学的核心观点，其认为人体是一

个有机的统一体，自然界的变化可以影响人体的脏

腑机能变化。生物与环境的统一论是微生态学的基
本观点，微生态学认为，人体不仅是一个有机的生

物整体，也是地球生态系中的重要成员，机体内的

微生态系统是正常微生物群与宿主和环境相互依

赖、相互作用的统一有机整体［14］。因此，人体不
仅与内环境相互统一，而且与自然、社会的外环境
也息息相关。生物与环境的统一论与中医学 “天
人相应”和“整体观”理论不谋而合。
阴阳学说是中医学的重要理论基础和指导思

想，是中医认识疾病和防治疾病的基本学说。中医
学理论认为，“生之本，本于阴阳”，而 “阴平阳
秘，精神乃治”，故“阴平阳秘”是中医学对人体
最佳生命活动状态的概括，是人体阴阳相互对抗制

约、依存转化取得的相对的动态平衡状态，是人体
正常生理活动的基础。天人相应、阴平阳秘是人体
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健康的重要保证，而肠道菌群失调引起疾病的发生

与中医阴阳失调理论相一致。
中医学将致病的因子统称为 “邪气”，而把人

体的抗病能力称为 “正气”。从邪正关系来说，疾
病的过程即是正邪斗争的过程，正邪的消长盛衰决

定着疾病的发生、发展及转归，治疗疾病的基本原
则就是祛邪扶正。微生态的调节与中医学 “扶正
祛邪”理论亦有共通之处。疾病时期机体的内环
境也出现与之相应的变化，邪盛时期以微生态菌群

失调变化为主，微生态系统由相似于中医的正气

( 平衡) 向邪气 ( 失平衡) 转化，通过各种方法纠

正微生态系统的紊乱则可以起到 “扶正”的作
用［15］。研究发现，类风湿关节炎患者的肠道乳杆
菌含量显著高于健康者［16］; 胶原诱导的关节炎

( collagen induced arthritis，CIA) 小鼠肠道细菌种
类丰富度少于对照组，而将 CIA 造模易感小鼠肠
道菌群、拮抗小鼠肠道菌群分别移植至无菌小鼠，
胶原诱导比较造模差异，发现 CIA 造模易感小鼠
肠道菌群定植组关节炎发病程度、发病率显著高于
对照组［16］。可见肠道菌群的失调可影响机体免疫
状态从而引起疾病是有证可循的。
“正气存内，邪不可干”，人体内微生物保持
正常的数量、种类和丰度可看作阴阳平衡、正气存
内，而微生物种类、数量和分布的失调可看作是阴
阳失衡、邪气乃生［17］，因此，肠道菌群的平衡和
功能正常，可能是中医调理阴阳、扶正祛邪理论的
生物学基础。

3 针灸疗法对肠道菌群影响的研究现状

针灸作为中医学的重要组成部分，可根据机体

不同的功能状况，通过选用不同的穴位或采用不同

的针灸方法，激发机体自身内在的调整能力，实现

阴平阳秘，恢复机体稳态，从而达到治疗目的。肠
道菌群的平衡对人体的健康具有重要意义，其与针

灸治疗的目的具有一致性。现有研究表明，针灸能
改善多种疾病的肠道微生态［17 － 23］，提高肠道细菌

的丰富度及多样性，增加某些益生菌的含量，提高

其定植能力的同时可降低致病菌或疾病相关菌的定

植能力，影响细菌的代谢功能，从而影响多种细胞

因子水平［18，24］。
实验研究发现，溃疡性结肠炎 ( ulcerative coli-

tis，UC) 模型大鼠肠道菌群的丰度值及多样性指
数较空白组明显降低，疾病活动指数明显增高，而

电针天枢、足三里、上巨虚穴后模型大鼠疾病活动

指数降低，肠道菌群的丰度值及多样性指数较对照

组明显提高，其机制可能与针灸相关穴位可影响肠

道菌群有关［17］。隔药灸天枢与气海穴可以显著降
低 UC大鼠肠道一般形态学评分及免疫病理学评
分，在显著提高其肠道双歧杆菌和乳酸杆菌 ( 有

益菌) 数量的同时，明显降低大肠杆菌和枯草杆

菌 ( 疾病相关菌) 的数量，认为隔药灸可能通过

调节大鼠肠道菌群，抑制肿瘤坏死因子 α 和白细
胞介素 12 的表达改善肠道的免疫应答［18］。临床研
究方面，扶脾调肝汤配合针灸天枢穴可明显提高肝

硬化患者肠道乳酸杆菌、双歧杆菌数量，降低肠球
菌、肠杆菌数量，并改善患者腹部不适症状，同时
降低血氨及血浆内毒素水平［19］。毫针针刺便秘型
肠易激综合征患者内庭、支沟、曲池、大肠俞、中
脘、上巨虚、足三里等穴位，可提高患者肠道有益
菌双歧杆菌、乳酸杆菌数量，并降低大肠埃希菌数
量，收到较好的疗效［20］。肥胖症患者肠道菌群需
氧菌、厌氧菌、大肠杆菌、类杆菌总数均较健康组
减少而肠球菌总数明显增加，而辨证选取中脘、水
分、气海、天枢、大横等穴进行针灸治疗，可使肥
胖患者肠道菌群中需氧菌、厌氧菌、肠球菌总数显
著减少，而类杆菌总数明显增加［21］。针刺腹部及
肢体穴位治疗可以降低单纯性肥胖患者的体重指

数，同时明显增高其肠道乳酸杆菌和双歧杆菌数量

并降低拟杆菌及产气荚膜梭菌数量［22］。拔罐配合
耳穴贴压可有效减轻单纯性肥胖症患者体重，并增

加其肠道大肠杆菌、粪杆菌数量，同时减少肠球菌
数量，认为针灸减肥的机制可能与改善肠道菌群密

切相关［23］。
由以上研究结果可见，疾病状态下肠道微生态

存在紊乱的情况，而针灸疗法可能正是通过影响肠

道菌群，引导其归于平衡，起到改善症状并治疗疾

病的作用。因此我们认为，针灸疗法对肠道菌群的
影响可能正是实现其扶正祛邪作用的生物学机制

之一。

4 存在的问题与展望

微生态学是近几十年来崛起的一门新兴科学，

它的一些基本理论和观点与中医理论极为相似，而

随着中医药微生态学研究的逐渐深入，二者的关系

将会日趋明确。肠道菌群稳态在维持肠道正常生理
功能、调节机体免疫、防御感染等方面具有重要意
义，故肠道微生态的研究已越来越为广大科研及医

务工作者所重视。目前已有大量研究报道了肠道菌
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群与疾病的关系，但却较少有干预方法对肠道菌群

的影响及其机制的报道。在针灸与肠道菌群的研究
领域，目前研究大部分只反映出疾病状态下肠道菌

群的失调和针灸治疗对其失衡的恢复情况，而没有

深入揭示出针灸治疗影响肠道菌群的起效机制。今
后研究的重点应放在针灸干预肠道菌群的效应机制

上，以期进一步探索针灸治疗起效的生物学基础，

为深入揭示针灸的作用机制提供思路。
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