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Abstract 

This article arranges and summarizes the experimental research and theoretical literature on 
traditional Chinese medicine compound in treating rats with liver depression and spleen defi-
ciency syndrome. Summarizing the rat model of liver depression and spleen deficiency syndrome 
established by using compound multi-factor modeling method (chronic restraint + diet dishonor + 
over fatigue), the main pathogenesis is liver dysfunction and spleen loss. The basic rule and 
treatment method is to soothe the liver and strengthen the spleen, and to harmonize the liver and 
spleen. Therefore, the TCM compound of soothing the liver and strengthening spleen can relieve 
and cure the syndrome of liver depression and spleen deficiency. 
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摘  要 

本文对近年来有关中药复方治疗肝郁脾虚证大鼠的实验研究和理论文献进行整理归纳。总结利用复合多

因素造模法(慢性束缚 + 饮食失节 + 过度疲劳)所建立的肝郁脾虚证模型大鼠，其主要病机是肝失条达、

脾失健运。基本治则和治法为疏肝健脾，调和肝脾。因此疏肝健脾类中药复方可对肝郁脾虚证起到缓解

和治疗作用。 
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1. 引言 

随着科技的进步，社会生产力和劳动力的发展，人们的生活水平也相应提高。但随之社会竞争日益

激烈，巨大的精神压力和饮食不规律等不良负性刺激打破内环境稳态，引起阴阳平衡失调。因此由情志

和饮食失调而导致的疾病日益增多。其中肝郁脾虚证是中医论治亚健康状态中最常见的证型之一，也是

临床上最常见的证型之一。 
肝郁脾虚证是肝脾两脏功能不协调而产生的。以肝失疏泄脾失健运为表现的一类证候。主要表现为

腹胀、胸胁胀痛、脉弦、食欲不振和便溏[1]。肝郁与脾虚互为因果，相互影响，共同作用下而形成的肝

郁脾虚这一证型。此外研究表明肝郁脾虚证还可表现在现代消化、神经、内分泌、免疫等多系统的异常。

所以如何缓解和治疗肝郁脾虚证现已成为人们治疗疾病，调理身体和保持健康的重要话题。本文将对近

年来中药复方治疗肝郁脾虚证大鼠的相关实验研究、实验进展和文献进行简单整理和归纳概述。 

2. 肝郁脾虚证大鼠外观行为 

造模 2 周时，肝郁脾虚证大鼠表现出活跃程度减弱、情绪不稳定、饮食减少、易醒和大便干结。造

模 4 周后，大鼠情绪由开始的易怒烦躁的激惹状态转为情绪低落、表情淡漠和争斗减少，饮食减少，大

便转为稀溏，毛发变为枯乱发黄，活动渐少，倦卧等[2]。说明肝郁脾虚证具有肝郁证和脾虚证双重表现。 

3. 肝郁脾虚证大鼠病理生理学 

3.1. 消化系统变化 

复合多因素造模法[3]制造肝郁脾虚证模型大鼠。大鼠出现消化系统功能的异常。模型大鼠胃蛋白酶、

尿 D-木糖排泄率、血胆囊收缩素(CCK)均显著降低，但生长抑素(SS)、血清胃动素(MTL)、胃泌素(GAS)
含量明显升高。结果提示肝郁脾虚证大鼠主要表现在胃肠道消化吸收功能减弱及胃肠运动调节异常[4]。
同时肝郁脾虚证模型大鼠胃黏膜出现瘀血与水肿的表现[5]。 

3.2. 中枢神经系统变化 

肝郁脾虚的基本反应之一为下丘脑–垂体–肾上腺轴(HPA 轴)的强烈兴奋。持续的应激使体内产生

Open Access

https://doi.org/10.12677/tcm.2018.75054
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


喻姗，季光 
 

 

DOI: 10.12677/tcm.2018.75054 316 中医学 

 

过多的糖皮质激素，它与海马内的糖皮质激素受体结合后，损伤海马及蓝斑等处，从而使大鼠发生情绪

低落、困倦乏力等症状；另一方面，海马作为情绪整合和学习记忆的高级中枢，容易发生认知障碍、睡

眠障碍等，故大鼠出现易醒状态。同时，大鼠存在糖皮质激素受体数量和功能的下调，造成糖皮质激素

对 HPA 轴负反馈作用减弱，使其功能更为亢进，而形成恶性循环[6]。 

3.3. 心血管系统变化 

HPA 轴兴奋性提高，糖皮质激素在血中浓度增加，它能增强骨髓造血功能，故大鼠血中红细胞、血

小板数量增多，机体运氧能力增强。但长期处于肝郁脾虚状态将影响血液循环功能，机体因无法代偿机

能紊乱，大鼠反而出现贫血。此时肝郁脾虚证模型大鼠骨髓已无法再保持旺盛的增殖状态，骨髓细胞中

有核红细胞比例减少尤其是晚幼红细胞比例降低，且肝脾功能障碍导致消化吸收能力减弱，骨髓生成红

细胞减少，造成机体贫血[7]。此外血细胞压积低于正常，全血粘度降低与血沉加快[8]。 

3.4. 免疫系统变化 

模型大鼠出现胸腺和脾指数降低、血白细胞介素-2 (IL-2)、白细胞介素-6 (IL-6)、T 淋巴细胞增殖率、

B 淋巴细胞增殖率降低。但血中白细胞介素-1 (IL-1)升高、肿瘤坏死因子-α (TNF-α)升高。说明肝郁脾虚

证不仅涉及胸腺功能下降和免疫应答早期细胞因子释放不足，还涉及细胞免疫功能抑制和体液免疫功能

抑制[9]。 

3.5. 内分泌系统变化 

造模大鼠存在一定程度的甲状腺功能降低及下丘脑-垂体-甲状腺调节异常。血清 T3 三碘甲状腺素

(T3)、甲状腺素(T4)、促甲状腺激素(TSH)明显降低，提示甲状功能降低及腺垂体功能代偿状态。下丘脑

促甲状腺激素释放激素(TRH)则明显升高，显示其下丘脑调节异常，下丘脑 TRH 的释放障碍和合成抑制

[10]。此外模型大鼠显示血中胰腺内分泌激素显著升高，胰高血糖素显著降低，血糖显著降低，提示存在

胰岛功能失调[11]。血清促性腺激素释放激素(GnRH)降低、卵泡生成素(FSH)、黄体生成激素(LH)、雌二

醇(E2)降低更甚。表明肝郁脾虚证大鼠存在性腺轴功能异常，并伴有腺垂体负反馈调节障碍及睾丸 T/E2
的代谢失调，腺垂体功能损伤明显[12]。 

4. 肝郁脾虚证的病因、病机 

肝郁脾虚证指肝失疏泄，脾失健运，以胸胁胀痛、情志抑郁、腹胀便溏等为主要表现的证候。中医

认为肝为将军之官，与情志因素最为相关，本证多因情志不遂，郁怒伤肝，肝失条达，横犯脾土。或饮

食劳倦，损伤脾气，脾失健运，土虚木乘所致。此外，中医的“肝”与“脾”除直接的机能联系外，通

过经脉的沟通，“肝”与“脾”亦可取得联系。 
肝失疏泄，经气郁滞，故胸胁胀满窜痛；肝喜条达而恶抑郁，肝气郁滞，情志不畅，则情志抑郁，

善太息；若气郁化火，则急躁易怒；肝气横犯脾土，脾失健运，气滞湿阻，则纳呆腹胀，便溏不爽，肠

鸣矢气，或大便溏结不调；肝气犯脾，气机郁滞，运化失调，则腹痛欲泻；泻后气机暂得调停，故腹减；

舌苔白，脉弦缓，为肝郁脾虚之象[13]。 
从现代医学观点来看，木克土的关系,主要是指肝脏对消化道的直接影响。如肝脏的机能代谢正常，

胆汁的分泌排泄功能正常，能促进胃肠道的分泌消化、吸收及运动功能的进行，并能提高整体营养代谢

及免疫机能。中医之肝的另一个涵义是指高级神经活动、植物神经系统以及内分泌对消化、营养代谢、

水盐代谢及造血、血凝系统的调节作用[14]。 
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5. 中药复方的治疗作用 

5.1. 柴疏四君汤 

对肝郁脾虚证大鼠的皮肤毛发、活跃程度、情绪反应、饮食睡眠和大便等多个方面均有明显的改善

作用。给药后大鼠不仅能升高已降低的胃蛋白酶活性、尿 D-木糖排泄率和血中 CCK，还能降低其升高的

血中 MTL、GAS 和 SS，对消化系统起到保护作用。大鼠升高的血浆皮质醇(ACTH)和促肾上腺皮质激素

(CORT)、下丘脑 CRH 及垂体 ACTH 均见降低[15]。大鼠血清 TSH、T3、T4 均显著升高，对甲状腺功能

及其轴调节具有一定的改善作用[16]。血清 GnRH、E2、FSH 和 LH 均升高。对大鼠下丘脑–垂体–性腺

轴的功能状态有调节作用，改善性腺轴激素变化影响。对睾丸功能的损伤均有一定的治疗作用。 

5.2. 柴胡疏肝散 

大鼠在活跃程度和情绪状态方面有所改善。降低模型大鼠升高的 MTL，能对消化系统的失调有改善

作用，抑制兴奋性胃肠刺激过度分泌的作用。降低肝脏山梨醇脱氢酶(SDH) [17]。能显著提高大鼠血清中

的 T3、T4，但对 TRH、TSH 含量影响不大[18]。 

5.3. 四君子汤 

四君子汤可显著降低模型大鼠升高的血 SS，升高其降低的尿 D-木糖排泄率。对兴奋与抑制性胃肠激

素之间的平衡具有调整作用，同时还能改善小肠吸收的功能。对肝 SDH 的异常升高有调节作用。能显著

提高大鼠血清中的 T3、T4，但对 TRH、TSH 含量影响不大。 

6. 总结 

肝郁脾虚证的研究已有较为完善和规范的模型建立方法以及动物实验指标的检测。肝郁脾虚证相关

文献也非常丰富。运用疏肝解郁、理气健脾的治则治法，在实验研究和临床研究中都体现对肝郁脾虚证

的治疗作用。中药复方尤其是柴疏四君汤的疗效价值也在动物实验指标中得以验证。但复方治疗肝郁脾

虚证方面的动物实验研究，仅偏重于神经、内分泌、免疫系统的检测。对这类复方的化学成分、活性成

分、临床最佳用药时机、用药剂量、作用的有效部位，作用靶点等的研究还不够深入。仍需充分应用现

代药物和药理研究的新技术、新方法进行广泛探索和深入研究。这不仅对开发新的治疗肝郁脾虚证中药

复方具有重要意义。也是中医走向现代化和精准化的必由之路。 
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