
· 516 ·  China Pharmacy  2026 Vol. 37  No. 4 中国药房  2026年第37卷第4期

·综述·

中药调节辅助性 T 细胞分化治疗脓毒症的研究进展 Δ
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摘 要 脓毒症是一种由感染引发的全身炎症反应综合征，其高死亡率与免疫失衡密切相关，尤其是 Th 细胞亚群[Th1、Th2、

Th17、调节性T细胞（Treg）]的分化失衡。近年来，中药凭借其多成分、多靶点的作用特性，在调控Th细胞分化与功能、纠正脓毒症

免疫失衡中展现出独特优势，为脓毒症的免疫治疗提供了新思路。本文综述了黄芪、黄芩、黄连、大黄、灵芝、白果、肉苁蓉等中药

单体及活性成分，傣百解醇提取物，以及活血化瘀类、通腑泻下类、温阳补气类、益气养阴类中药复方及制剂调控Th细胞分化治疗

脓毒症的相关研究，结果显示，上述中药单体、活性成分、提取物、复方及制剂均能通过调节 Th1/Th2、Th17/Treg 平衡，靶向调控 Th

细胞亚群分化平衡，减轻炎症反应或改善免疫抑制状态，发挥对脓毒症的治疗作用。
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Research progress on traditional Chinese medicine in the treatment of sepsis by regulating helper T cell 

differentiation
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ABSTRACT Sepsis is a systemic inflammatory response syndrome triggered by infection， and its high mortality rate is closely 

associated with immune imbalance， particularly the imbalance in the differentiation of helper T cell （Th） cell subsets [Th1， Th2， 

Th17， regulatory T cell （Treg）]. In recent years， traditional Chinese medicine （TCM）， with its characteristics of multi-component 

and multi-target actions， has demonstrated unique advantages in regulating Th cell differentiation and function， as well as correcting 

immune imbalances in sepsis， offering new perspectives for immunotherapy of sepsis. This review summarizes relevant studies on 

the regulation of Th cell differentiation for sepsis treatment by TCM monomers and active ingredients （such as Astragalus 

membranaceus， Scutellaria baicalensis， Coptis chinensis， Rheum palmatum， Ganoderma lucidum， Ginkgo biloba， and Cistanche 

deserticola）， the alcohol extract of Dai Baijie， and TCM formulas and preparations categorized as blood-activating and stasis-

removing， purgative and laxative， warming and tonifying yang， and tonifying qi and nourishing yin. The results indicate that these 

TCM monomers， active ingredients， extracts， formulas， and preparations can regulate the Th1/Th2 and Th17/Treg balance， target 

the differentiation balance of Th cell subsets， alleviate inflammatory responses， or improve immune suppression， thereby exerting 

therapeutic effects on sepsis.
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脓毒症是由感染引发的全身反应综合征。在脓毒

症状态下，机体对感染的反应出现紊乱，进而导致危及

生命的多器官功能障碍，其发病率与死亡率均较高[1]。

研究显示，脓毒症的发生发展与机体免疫调节失衡存在

密切关联，这一机制在疾病进程中意义重大[2]。辅助性

T 细胞（helper T cell，简称“Th 细胞”）是免疫系统中重要

的 T 淋巴细胞亚群，在不同细胞因子的作用下可分化为

Th1、Th2、Th17、调节性 T 细胞（regulatory T cell，Treg）等

细胞亚型。Th 细胞既可能因为过度炎症反应导致器官

损伤，也可能因为免疫抑制作用而加剧感染恶化，与病

情预后密切相关[3]。目前，针对 Th 细胞分化的免疫调节
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治疗已成为脓毒症研究的新方向。中药在脓毒症治疗

领域积累了丰富经验。近年来，中药凭借其多成分、多

靶点、双向调节的特性，在调控 Th 细胞分化与功能、纠

正脓毒症免疫失衡中展现出独特优势。本文系统综述

中药干预对 Th 细胞群的调控机制及其在脓毒症治疗中

的应用价值，旨在为脓毒症临床免疫调节策略的制定提

供新思路。

1　Th细胞群与脓毒症的关系

1.1　Th1细胞与脓毒症的关系

Th1细胞主要通过分泌白细胞介素2（interleukin-2，

IL-2）、γ 干扰素（interferon-γ，IFN-γ）、肿瘤坏死因子 α
（tumor necrosis factor-α，TNF-α）等促炎性细胞因子介导

细胞免疫，诱导吞噬作用并杀伤病原体感染的细胞，同

时维持免疫应答强度，促进病原体清除，抑制感染进展；

然而，当 Th1细胞过度激活时，大量促炎性细胞因子释

放引发的炎症瀑布反应会诱发器官功能障碍[4]。动物实

验结果表明，调节脓毒症小鼠 Th1、Th2、Th17细胞的极

化状态，可抑制过度免疫反应，减轻血脑屏障破坏导致

的认知障碍，缓解全身性炎症反应，进而改善脓毒症进

程中的多器官损伤[5]。临床试验也证实，Th1细胞数量

的增多与脓毒症患者的疾病严重程度、死亡率呈正

相关[6]。

1.2　Th2细胞与脓毒症的关系

Th2细胞主要通过分泌 IL-10、IL-4等抗炎性细胞因

子参与体液免疫反应，促进 B 淋巴细胞增殖，驱动针对

细胞外病原体的特异性免疫应答，并下调促炎反应。在

脓毒症早期，Th2细胞数量增加可抑制炎症反应。研究

证实，在脓毒症诱发的小鼠急性肺损伤模型中，增强的

Th2型免疫反应能够缓解脓毒症小鼠体内的细胞因子风

暴，改善急性肺损伤，并实现对肺及其他远端黏膜部位

的免疫调节[7]。然而，随着病情进展，Th2细胞数量的持

续增加会导致继发感染，且无法有效清除初始感染灶[8]。

已有证据表明，在脓毒症的免疫抑制阶段，Th2细胞比例

上升会加重病情[9]；严重脓毒症患者的 Th2细胞比例显

著升高，其持续动态升高与患者的不良预后及28 d 死亡

率相关[10]。

1.3　Th17细胞与脓毒症的关系

Th17细胞是近年来发现的淋巴细胞亚群，主要分泌

IL-17、IL-6等促炎性细胞因子，可触发适应性免疫反应，

释放炎症因子以放大炎症反应，从而清除病原菌。此

外，Th17细胞及其效应因子在维持肠道等黏膜免疫与屏

障完整性方面至关重要。然而，Th17细胞的持续高表达

会继续分泌促炎性细胞因子，进一步诱导细胞因子风

暴，引起器官功能损害[11]。在脓毒症急性期，患者外周

血中 Th17细胞比例显著升高，且该比例的升高与炎症

反应的强烈程度及疾病的严重程度相关[2]。

1.4　Treg细胞与脓毒症的关系

Treg 细胞作为一类具有免疫抑制功能的 T 淋巴细

胞 ，主 要 分 泌 IL-10 与 转 化 生 长 因 子 β（transforming 

growth factor-β，TGF-β），通过抑制炎症级联反应及免疫

应答的过度活化，在维持免疫稳态、诱导免疫耐受、促进

组织修复等生理过程中发挥关键调控作用。研究证实，

Treg 细胞可显著抑制炎症反应，减轻脓毒性器官损害[12]。

然而，有研究显示，脓毒症后期 Treg 细胞的分化能力及

功能会显著增强，其主要作用于先天免疫系统与适应性

免疫系统，抑制机体免疫功能，进而诱发免疫瘫痪，加重

脓毒症病情[13]。

2　中药单体、活性成分及提取物调控 Th 细胞分化

对脓毒症的影响
2.1　黄芪单体及活性成分

黄芪具有补气升阳、生津养血等多种功效，其活性

成分包括黄芪甲苷、黄芪多糖等，可发挥抗炎、免疫调节

等作用[14]。杨海浩等[15]研究表明，黄芪甲苷能激活酪氨

酸蛋白磷酸酯酶 CD45的活性，通过调控 CD45表达提升

Th1 细胞比例，上调 IL-2、T-box 转录因子（T-box tran‐

scription factor，T-bet）、信号转导及转录活化因子 1（sig‐

nal transducer and activator of transcription 1，STAT1）、

STAT4等 Th1细胞相关基因的 mRNA 表达，进而减轻脓

毒症小鼠肺组织病理损伤，改善脓毒症免疫抑制状态并

提高小鼠存活率。Yang 等[16]研究发现，黄芪甲苷可增加

脓毒症小鼠叉头框蛋白 P3（forkhead box P3，Foxp3）和

IL-10等相关基因的表达，促进初始 CD4＋ T 细胞向 Treg

细胞分化，降低肺组织中 IL-6、TNF-α 水平，抑制炎症反

应以减轻脓毒性肺损伤。徐智敏等[17]研究结果显示，黄

芪多糖能抑制脓毒症小鼠肺组织中核因子 κB（nuclear 

factor kappa-B，NF-κB）抑制蛋白及 NF-κB 蛋白的磷酸

化，降低 IL-4、IL-17、TNF-α 等促炎性细胞因子水平，提

高 IL-2、IL-10、TGF-β 等抗炎性细胞因子水平；同时减少

Th2、Th17细胞数量，增加 Th1、Treg 细胞数量，纠正 Th1/

Th2和 Th17/Treg 比例的失衡，维持免疫平衡，从而改善

肺水肿与出血情况，恢复肺泡结构，减少炎症细胞浸润。

2.2　黄芩单体及活性成分

黄芩具有清热燥湿、泻火解毒之功效。黄芩苷与黄

芩素是其主要有效成分，二者在抗病毒、抗菌及免疫调

节等方面均具有多种药理活性。徐玲文等[18]研究显示，

采用黄芩苷干预可抑制脓毒症急性肺损伤小鼠体内 Toll

样受体 4（Toll-like receptor 4，TLR4）/NF-κB 信号通路相

关蛋白的表达，进而抑制 Th17细胞分化，降低 TNF-α、

IL-6、IL-17等促炎性细胞因子水平，同时升高 TGF-β 等

抗炎性细胞因子水平，减少因 Th17/Treg 平衡向 Th17偏

移引发的剧烈炎症反应，从而改善肺水肿、肺组织损伤

及肺功能相关指标。杨丽等[19]研究发现，黄芩素能够抑

制胱天蛋白酶 1（caspase-1）、caspase-11蛋白的表达，降

低 TNF-α、IL-6水平，升高脓毒症大鼠体内 CD3+、CD4+ T
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细胞比例和 CD4+/CD8+比值，促使 Th1/Th2 平衡向 Th1

偏移，并降低凝血酶原时间、血浆纤维蛋白原等凝血指

标。以上研究表明，黄芩素可抑制脓毒症大鼠的细胞焦

亡，减轻炎症反应，改善免疫紊乱与凝血功能，从而发挥

对脓毒症大鼠肺组织病理损伤的改善作用。

2.3　黄连单体及活性成分

黄连具有清热燥湿、泻火解毒等功效。小檗碱是从

黄连中提取得到的一种生物碱化合物，具有抗炎、抗氧

化、抗凋亡等作用。Qiu 等[20]研究发现，小檗碱可通过促

进 Treg 细胞分化、抑制巨噬细胞活化来减轻脓毒症的炎

症反应，从而对盲肠结扎穿孔术诱导的脓毒症小鼠肠道

损伤发挥保护作用。Chen 等[21]研究发现，小檗碱可激活

Foxp3，促进 Treg 细胞分化，下调维甲酸相关孤儿受体 γt

（retinoic acid-related orphan receptor γt，RORγt），抑 制

Th17细胞增殖，改善脓毒症小鼠肺部炎症损伤、肺水肿

及低氧血症，从而对脓毒症发挥积极的治疗作用。

2.4　大黄单体及活性成分

大黄具有清热泻火、凉血解毒等功效。大黄素是大

黄的活性成分之一，具有抗炎、免疫调节等药理学活性。

宋珈等[22]采用大黄素干预脓毒症小鼠，体内与体外实验

结果均表明，大黄素可通过调控结节性硬化症复合物1/

哺乳动物雷帕霉素靶蛋白 C1 信号通路相关蛋白的表

达，进而调节树突状细胞分泌 IL-12、IL-4等 T 细胞极化

因子，影响 CD4+T 细胞极化，降低 Th1/Th2 比值，抑制

TNF-α、IL-1β 等促炎性细胞因子的分泌，减少炎症细胞

向脓毒症小鼠心、肺、肝组织浸润，最终实现对脓毒症的

改善作用。

2.5　灵芝单体及活性成分

灵芝具有补气安神、扶正固本之效。灵芝多糖作为

灵芝提取物中的主要活性成分之一，具有抗肿瘤、抗炎、

抗氧化与免疫调节等生物活性。Xiong 等[23]针对灵芝多

糖干预脓毒症的体内实验结果表明，灵芝多糖可调节

TNF-α、IL-17A、IL-6、IL-10等炎症细胞因子水平，促进

脾脏中 CD4+ Foxp3+ Treg 细胞分化，减轻肾、肺、肝等靶

器官损伤，从而提高脓毒症小鼠的存活率；体外实验结

果则提示，灵芝多糖能够通过调节人磷酸化 STAT5信号

通路，促进 CD4+ T 细胞向 Treg 细胞分化，减少细菌载量

并抑制炎症反应，对脓毒症具有潜在的治疗价值。

2.6　白果单体及活性成分

白果具有敛肺定喘、止带缩尿的主要功效。白果内

酯是从白果中提取的酯类活性成分，具有抗氧化、抗炎、

神经和心血管保护作用。赵俊泉等[24]研究表明，白果内

酯可通过抑制 TLR4、NF-κB 蛋白表达，调控 TLR4/NF-

κB 信号通路，进而抑制 TNF-α、IL-6等促炎性细胞因子

的释放，改善 Th1/Th2向 Th1偏移的失衡状态，降低脓毒

症急性肺损伤大鼠肺组织的髓过氧化物酶活性，减轻肺

组织水肿、炎症细胞浸润等病理损伤，从而改善脓毒症。

2.7　肉苁蓉单体及活性成分

肉苁蓉具有补肾阳、益精血等功效。松果菊苷是肉

苁蓉发挥药效的核心活性成分之一。米妍妍等[25]研究

发现，经松果菊苷干预后，脓毒症急性肾损伤大鼠肾组

织中 IL-33 蛋白的表达水平降低，磷酸化 Janus 激酶 2

（phosphorylated Janus kinase 2，p-JAK2）/JAK2 比值、磷

酸化 STAT3/STAT3比值均下降；同时，外周血中 Th1细

胞比例升高，Th2细胞比例相对降低，致使 Th1/Th2比值

升高，并抑制了血清中 IL-6、IL-8等炎症介质的释放。这

提示松果菊苷可能通过抑制 IL-33/STAT 信号轴的活性，

调节 Th1/Th2平衡，抑制炎症反应，进而改善肾脏功能，

对脓毒症大鼠发挥显著的保护作用。

2.8　傣百解醇提取物

傣百解是傣族传统用药，具有清热解毒、消肿止痛

之效，常用于胃脘热痛、癌症及解毒等热毒炽盛所致病

症。傅锦锋等[26]研究表明，在脂多糖诱导的小鼠脓毒症

早期，傣百解醇提取物可降低 B 淋巴细胞比例，提升

Foxp3水平，促进 Treg 细胞分化，从而减轻炎症反应，缓

解肺与肝组织的病理损伤，提高脓毒症的生存率，具有

潜在的抗脓毒症作用。

综上所述，多种中药单体、活性成分及提取物可通

过调控 Th 细胞分化来干预脓毒症的病理进程。其中，

补益类药物多以“扶正”为核心，例如黄芪中的黄芪甲苷

与黄芪多糖能调节 Th1/Th2和 Th17/Treg 平衡，改善免疫

抑制状态并减轻肺损伤。清热类药物多以“祛邪”为目

标，例如黄芩中的黄芩苷与黄芩素可通过抑制 Th17细

胞分化等途径纠正免疫紊乱。由此可见，以上中药单

体、活性成分及提取物均通过调节 Th 细胞亚群平衡、抑

制炎症反应，进而保护脓毒症靶器官并提高实验动物存

活率。

3　中药复方及制剂调控 Th 细胞分化对脓毒症的

影响
3.1　活血化瘀类

补阳还五汤源自清代医家王清任所著《医林改错》，

由黄芪、当归、川芎、桃仁、红花、赤芍、地龙7味药材配伍

而成，具有补气活血、祛瘀通络之功效。吴晖等[27]研究

表明，该方剂可下调 Th2细胞比例及 TNF-α、IL-4、IL-6

的表达，并降低中性粒细胞与淋巴细胞比值以及心肌肌

钙蛋白Ⅰ、脑钠肽等心肌损伤标志物水平；同时能升高

IL-10、IFN-γ、哺乳动物雷帕霉素靶蛋白和缺氧诱导因子

1α 水平，并上调 Th1细胞表达。其作用机制为：通过调

节 Th1/Th2 平衡，抑制初始 CD4+ T 细胞向 Th2 细胞分

化，缓解机体免疫抑制状态，减少炎症因子释放，进而减

轻脓毒症模型大鼠心肌组织的病理损伤，改善脓毒症患

者的序贯器官衰竭评估（Sequential Organ Failure Assess‐

ment，SOFA）评分与中医证候积分，且未观察到任何不

良反应。

血必净注射液系王今达教授以血府逐瘀汤为组方
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根基，于“菌毒炎并治”理论架构内，依照“三证三法”辨

证准则研制而成。该制剂由红花、赤芍、川芎、丹参、当

归5味中药组方而成，具有活血化瘀、通络解毒的功效。

詹雪芳等[28]采用血必净注射液联合亚胺培南治疗脓毒

症患者，结果显示：血必净注射液可下调 T-bet、RORγt 

mRNA 的 表 达，抑 制 Th1、Th17 细 胞 分 化；同 时 上 调

Foxp3 mRNA 表达，促进 Treg 细胞分化。该制剂通过调

控 Th1/Treg 与 Th17/Treg 平衡，调节免疫功能并抑制炎

症反应，降低中医证候积分、急性生理学与慢性健康状

况评分Ⅱ（Acute Physiology and Chronic Health Evalua‐

tion Ⅱ，APACHE Ⅱ）评分，对脓毒症患者的免疫功能展

现出良好的治疗效果。裴思颖等[29]采用血必净注射液

联合胸腺肽治疗老年肺部感染并发脓毒症患者发现，经

该制剂治疗后，患者 Th1、Th2细胞比例上调，Th1/Th2比

值和血清胆碱酯酶水平升高，而 Treg 细胞表达下调，血

清降钙素原及 C-反应蛋白水平降低，患者重症监护病房

住院时间显著缩短。以上研究表明，血必净注射液可通

过改善免疫偏移状态，有效缓解脓毒症患者的肺部

感染。

丹红注射液由丹参、红花的有效成分提取制备而

成，具有活血通络、化瘀舒脉之效，现代临床多用于心血

管疾病治疗，可发挥改善血流动力学、抗炎、抗氧化等作

用。常青等[30]采用乌司他丁联合丹红注射液治疗脓毒

症患者，结果显示，该方案能降低可溶性髓样细胞触发

受体1水平，下调 Th17、Treg 细胞表达，同时改善肝素结

合蛋白、血小板计数、纤维蛋白原、凝血酶原时间及凝血

酶时间等凝血功能指标。这提示丹红注射液可通过降

低 Th17/Treg 比值，抑制炎症反应，改善免疫功能紊乱与

凝血功能障碍，具有显著疗效，且安全性良好。

3.2　通腑泻下类

通腑理肺汤由国医大师刘尚义所创，其组方包括大

黄、芒硝、厚朴、连翘、黄芩、杏仁、白及、三七8味中药，具

有通腑泄热、宣肺化痰之功效。陈辉珍等[31]研究表明，

该方剂可降低脓毒症大鼠体内 TNF-α、IL-1β、IL-6水平，

减少脾脏与肠道中 Th17细胞数量，同时增加 Treg 细胞

数量，从而纠正 Th17/Treg 失衡状态；此外，其还能下调

caspase-3、caspase-9的蛋白及 mRNA 表达，进而抑制免

疫紊乱与肠道炎症，保护肠黏膜免疫屏障，减轻脓毒症

相关的肠黏膜损伤。

炎调方是上海中医药大学附属曙光医院急诊内科

治疗脓毒症的经验方，由生大黄、芒硝、桃仁、赤芍、玄

参、当归、银花、连翘、麦冬9味中药组成，具有通腑祛瘀、

清营解毒等功效。王文清等[32]研究表明，炎调方能够抑

制脓毒症合并急性肾损伤患者体内 TNF-α、IL-6、IL-17

等促炎性细胞因子的表达，显著降低尿液中神经轴突导

向因子1、肾损伤分子1、IL-18等炎症反应相关指标的水

平，提高 CD4+/CD8+比值，减少 Th17细胞数量，从而抑制

肾脏炎症反应，促进受损肾小管上皮细胞的增殖与修

复，保护肾脏功能，改善腰膝酸软、倦怠乏力等中医证

候，提高临床总有效率。此外，该研究团队还发现，炎调

方可通过抑制程序性死亡受体1/程序性死亡配体1信号

通路，改善 T 细胞的活化与增殖状态，缓解 T 淋巴细胞衰

竭导致的免疫抑制状态[33]。

增液通腑逐瘀汤由高薇薇团队以中医经典方增液

承气汤为基础化裁而成，由玄参、麦冬、生地黄、生大黄、

芒硝、红藤、败酱草7味药材配伍组成，具有通腑活血、养

阴益气等功效[34]。该团队研究发现，增液通腑逐瘀汤能

够调节脓毒症大鼠肠道菌群，改善肠黏膜损伤，降低结

肠 组 织 中 Th17 细 胞 比 例，提 升 Treg 细 胞 比 例，改 善

Th17/Treg 平衡，且 Th17/Treg 比值与厌氧菌/需氧菌比值

呈负相关。这表明增液通腑逐瘀汤通过调控 Th 细胞分

化促进免疫功能的平衡，抑制过度炎症对肠屏障的破

坏，进而维系肠道菌群稳态，阻断肠道菌群易位对肠道

及全身造成的继发性损害，减轻脓毒症症状，提高大鼠

的存活率。

大黄脐贴的组方包括火麻仁、生大黄、厚朴、枳实、

芒硝、番泻叶与冰片，具有活血化瘀、清热解毒等功效。

徐敏等[35]应用大黄脐贴治疗脓毒症胃肠功能障碍患者，

结果显示，该方剂不仅能促进胃肠蠕动，改善腹部胀气、

肠鸣音异常、便秘等症状，而且还可以降低患者外周血

IL-17水平，提高 IL-10水平及 Treg/Th17比值，纠正脓毒

症状态下的 Th17/Treg 失衡，抑制过度炎症反应，减轻胃

肠道损伤。

3.3　温阳补气类

温脾汤出自《千金备急方》，由大黄、茯苓、人参、当

归、制附子、白术、枳壳、干姜、芒硝、炙甘草组成，具有温

补脾阳、攻下冷积之功效，可改善脓毒症患者的胃肠功

能障碍，减轻临床症状。黄建华等[36]研究发现，温脾汤

能够降低 IL-17水平，抑制肠上皮细胞免疫球蛋白 A、M、

G 的表达，显著增加 Treg 和 Th17细胞数量，恢复脓毒症

大鼠体内由 Th17/Treg 细胞亚群介导的免疫平衡，减轻

机体炎症反应，对肠黏膜屏障发挥保护作用。

茯苓四逆汤源自《伤寒论》，由茯苓、干姜、人参、附

子、炙甘草配伍而成，具有益气回阳、利水育阴之功效，

可用于改善脓毒症心肌损伤及炎症反应。黄亚秀等[37]

研究表明，茯苓四逆汤能显著降低脓毒症患者的 IL-6水

平和 Th17/Treg 比值，提高 IL-10 水平和 CD4+/CD8+ 比

值；此外，该方剂还可有效降低脓毒症患者的 APACHE 

Ⅱ评分与 SOFA 评分，改善心悸、四肢厥冷等中医症状，

缩短重症监护病房住院时间。

参附注射液是临床常用中药注射剂，由人参和附子

提取加工制成，具有回阳救逆、益气固脱之功效。研究

显示，该注射液可改善脓毒症等多种急危重症患者的免

疫功能，双向调节脓毒症免疫紊乱，纠正 Th1/Th2、Th17/

Treg 失衡，维持促炎/抗炎平衡[38]。吴峥嵘等[39]研究发
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现，参附注射液能够下调脾脏中果蝇无翅基因同源物 1

（Neurogenic locus notch homolog protein 1，Notch1）及碱

性螺旋-环-螺旋结构域造血细胞转录因子 1蛋白的表

达，抑制 Notch 信号通路活化，进而降低脾脏 Th17/Treg

比值，恢复其平衡状态，同时降低 IL-17、TNF-α 等炎症

细胞因子水平，减少脾脏细胞凋亡，促进脾脏功能恢复。

3.4　益气养阴类

生脉注射液是临床应用较为广泛的中药复方注射

剂，由红参、麦冬、五味子配伍而成，具有益气固脱、养阴

生津之功效。李然等[40]采用丹参联合生脉注射液治疗

脓毒症大鼠，联合治疗后 IL-23、IL-17 水平显著降低，

Treg/Th17比值升高。这提示丹参联合生脉注射液可通

过调控 IL-23/IL-17 轴，减少 Th17 细胞数量，调节 Treg/

Th17平衡，进而减轻脓毒症早期炎症反应。

综上所述，中药复方及制剂普遍可通过增加 Th1、

Treg 细胞数量，减少 Th2、Th17细胞数量，缓解炎症反应

与免疫紊乱，从而干预脓毒症的病理进程。活血化瘀、

通腑泻下、温阳补气、益气养阴四类方剂，分别针对脓毒

症“血瘀、毒热、腑实、急性脱证”四证，以“活血化瘀、清

热解毒、通腑泻浊、扶正固脱”为指导，随证遣方，实现多

靶点免疫调节，充分体现了中药对临床急危重症“辨证

论治”的核心特色。

4　总结与展望
脓毒症中 Th 细胞亚群的动态失衡具有明显的阶段

性特征。早期阶段，Th1与 Th17细胞过度激活会引发细

胞因子风暴，其中 IFN-γ、IL-17等促炎性细胞因子可诱

发急性肺损伤及多器官功能障碍；进入后期，Th2与 Treg

细胞极化则会诱发免疫抑制，进而增加继发感染的风

险。这种失衡本质上体现了机体免疫应答的“双刃剑”

效应：Th1与 Th17细胞的适度活化是清除病原体的必要

前提，但过度活化便会转化为致病因素；Th2与 Treg 细

胞数量的适度增多有助于缓解炎症，但过度增多则会导

致免疫抑制，提升脓毒症患者后期的死亡率。可见，在

脓毒症的不同阶段，免疫平衡状态对宿主预后的影响是

截然相反的。

中药通过多成分、多途径双向调节 Th 细胞亚群间

的动态平衡具有独特的优势。中药单体、活性成分及提

取物如黄芪甲苷、黄芩苷等，以及中药复方如温脾汤、补

阳还五汤等，均能通过不同途径调节 Th1/Th2、Th17/

Treg 等细胞亚群的平衡，减轻炎症反应或改善免疫抑制

状态；血必净注射液、参附注射液等中药制剂，也在改善

脓毒症中显示出良好的免疫调节效果。这些成果不仅

验证了中药在脓毒症治疗中的潜力，也为中药机制研究

提供了现代科学依据。

虽然目前相关研究已取得一定进展，但仍有诸多问

题亟待解决。首先，中药复方治疗脓毒症的免疫机制研

究多聚焦于 Th 细胞的数量与比例层面，针对其具体作

用靶点及信号通路的深入探索相对较少；且多数基础研

究集中于脓毒症早期过度炎症反应阶段，缺乏对疾病不

同进程中 Th 细胞分化动态变化的系统性观察。其次，

中药复方成分复杂，其多靶点、多途径的作用特点虽具
备整体调节优势，但具体成分间的协同效应及分子机制
仍需进一步解析。此外，现有临床研究样本量普遍偏
小，且缺乏长期随访数据，难以充分评估中药的远期
疗效。

中药在脓毒症免疫调节领域展现出广阔的应用前

景。一方面，可基于“辨证论治”原则，结合脓毒症不同

阶段的免疫特征，将“血瘀、毒热、腑实、急性脱证”四证

与 Th1/Th2、Th17/Treg 等免疫表型相匹配，建立“中医证

型+免疫分型”动态模型，探索中药在脓毒症免疫调节中

的最佳干预时机与方案，为后续制定个体化中西医结合

治疗方案提供数据支撑；同时通过多中心大规模试验积

累数据，形成可复制的中西医结合临床路径。随着研究

的深入，中药疗法有望为脓毒症等急危重症的免疫治疗

开辟疗效确切、安全可控的全新路径，为临床救治提供

更丰富的策略选择。
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