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[摘  要] 目的：全面深入探讨玉屏风散治疗呼吸系统疾病的研究进展,以期为临床应对大规模呼吸系统

疾病的爆发提供治疗依据。方法：检索知网、PubMed、万方和维普中文期刊等数据库,收集玉屏风散

治疗呼吸系统疾病的相关文献,提取相关数据,并进行系统的整理和总结。结果：玉屏风散在提高临床有

效率、缓解哮喘症状、缩短肺炎患者住院时间、提高癌症患者存活率以及改善患者生存质量指数等方

面均展现了显著治疗效果。结论：玉屏风散治疗呼吸系统疾病具有较好的远期疗效,可作为未来治疗呼

吸系统疾病的切入点。 
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[Abstract] Objective: To comprehensively and deeply explore the research progress of Yupingfeng Powder in 

the treatment of respiratory diseases, in order to provide treatment basis for clinical response to the outbreak of 

large-scale respiratory diseases. Method: Retrieve databases such as CNKI, PubMed, Wanfang, and VIP 

Chinese journals, collect relevant literature on the treatment of respiratory diseases with Yupingfeng Powder, 

extract relevant data, and systematically organize and summarize them. Result: Yupingfeng Powder has shown 

significant therapeutic effects in improving clinical efficacy, alleviating asthma symptoms, shortening 

hospitalization time for pneumonia patients, increasing cancer patient survival rate, and improving patient 

quality of life index. Conclusion: Yupingfeng Powder has good long-term efficacy in treating respiratory 

diseases and can serve as a starting point for future treatment of respiratory diseases. 
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玉屏风散(Yupingfeng Powder,YPFP)作为中医经典名方之

一,最早记录于宋朝嘉定时期张松《究原方》。由黄芪、白术和

防风三种药材组成,三药配伍严谨、药简效宏,共奏健脾益气固

表之功。随着临床实践的验证发现中医药在治疗呼吸系统疾病

(respiratory diseases,RD)效果明显,特别是YPFP,在治疗RD

方面的效果最为突出。本文就YPFP治疗RD的研究进展进行简单

的梳理： 

1 玉屏风散的药理作用 

1.1黄芪 

《神农本草经》记载为“黄耆”,被誉为“滋补佳品”,味

甘性微温,归肺、脾二经；其主要功效包括益气固表止汗阳,升

阳利水消肿,行滞通痹,生津养血,托毒排脓及敛疮生肌[1,2]。黄

芪的化学成分主要包括多糖类、黄酮类、皂苷类、叶酸等成分

[3],现代药理研究认为黄芪具有免疫调节、抗炎、抗氧化、调节

血糖、保护内脏的作用,并在呼吸系统疾病治疗中表现出良好效

果。黄芪对慢性阻塞性肺疾病(COPD)具有治疗和改善预后作用,

黄芪可以补肺气、增强卫外功能、调节脾气、促进气血生化,

从而达到治疗和改善预后的作用。黄芪中的活性成分具有抗氧

化、抗炎、抗纤维化等多种生物学活性,可以减轻气道炎症,改

善气流受限,延缓肺功能下降。靳娜等[4]发现COPD大鼠PEP、FEV1

等肺通气指标可以被200～400 mg/kg黄芪多糖明显改善,使得

血氧含量显著增加,作用机理主要是降低血清IL-8和TNF-α含

量,并且提高IFN和IL-10含量,减少肺组织炎症细胞浸润,改善

肺小叶、肺间质和肺表面细胞的病理变化。 

1.2白术 

人体的免疫力可以被白术提高,多糖类成分为白术发挥作
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用的主要药效物质。黄玉燕[5]研究发现,二甲苯所致炎症小鼠血

清肿瘤坏死因子α水平可通过外敷白术水煎剂明显降低。研究

表明[6,7]小鼠特异性IgG类抗体及非特异性交叉抗体可以被白术

多糖刺激分泌增多。通过实验验证[8]白术多糖不仅对免疫抑制

小鼠模型白细胞数量及功能有积极的促进作用,而且可以显着

提高淋巴细胞水平。 

1.3防风 

防风的传统功效主要是解表祛风和胜湿止痛。杨波等研究

者[9]通过小鼠耳肿胀实验、乙酸诱导小鼠扭体实验及2,4-二硝

基苯酚致热实验,验证了防风具有镇痛解热和抗炎作用。薛宝云

等[10]通过大鼠实验探讨了防风的解热、镇痛、抗炎及抗血小板

聚集作用,佐证了防风可以使大鼠体温下降,扭体次数显着减少,

温热痛阀能够明显的提高,并且可以减轻因二甲苯引起的耳肿

胀,各项实验结果有效地表明了作为YPFP重要组成成分的防风

具有良好的解热、镇痛、抗炎及抗血小板聚集的特性。防风这

些功能特性与传统功效基本吻合,可以进一步印证防风在传统

中医药及现代医学当中的药用价值,进一步佐证玉屏风散在治

疗外感疾病中的作用。黄健[11]通过黏膜免疫损伤小鼠模型进行

实验,证实了防风多糖在提高非特异性免疫方面具有优异的效

果。此外,王玲通过实验验证[12]小鼠腹腔巨噬细胞吞噬的百分

率和吞噬指数能被YPFP的重要成分防风明显提升,更有力地佐

证了YPFP可以增强机体免疫功能,促进机体微循环的恢复。 

2 玉屏风散的主要作用机制 

2.1消炎、抗菌和抗病毒 

YPFP能够抑制金黄色葡萄球菌、肺炎链球菌等[13],炎性巨

噬细胞因子的表达会被白术内酶诱导而发生突出的变化[14]。卢

春化等[15]用小鼠甲型H1N1流感模型,证明了黄芪的有效提取成

分黄芪多糖能显著缓解流感病毒诱导的肺炎性病理损伤,有效

降低肺组织炎性反应。 

2.2对免疫系统的调控 

陈鑫[16]研究表明作为YPFP主要成分的黄芪,T淋巴细胞的

转化在高浓度的黄芪水煎液中被抑制,在低浓度黄芪水煎液中

转化却能被促进,试验证明了YPFP对免疫功能具有双向调节作

用。其免疫作用机制主要是YPFP通过总皂苷和总多糖等活性成

分相互配合、相互协同配合完成的,YPFP能够抗过敏主要是因为

YPFP能够降低肥大细胞过氧化物酶体增殖因子活化受体2及相

关细胞因子表达[17],玉屏风散的提取成分中防风多糖可以有效

发挥抗过敏效果,且刺激性较小,白术挥发油可以通过调节ERK、

PI3K/Akt等细胞信号传导途径,从而提高吞噬细胞的迁移、黏

附、吞噬等生物活性,并且促进免疫细胞的分化、成熟,进一步

增强机体的免疫防御能力[18]。 

2.3抗肿瘤 

YPFP的抗肿瘤作用是通过调控免疫系统,调节内环境,促进

淋巴细胞分泌IL-2和IFN,利用免疫系统和细胞因子网络发挥直

接或间接调节作用,抑制肿瘤细胞生长或诱导部分凋亡。白术内

酯Ⅰ、Ⅱ、Ⅲ及白术多糖可诱导细胞凋亡、抑制增殖来达到抗

肿瘤作用[19]。体内S180移植瘤的生长可以被防风多糖抑制,与

IL-2联合使用后肿瘤抑制程度明显提高,香豆素作为YPFP的重

要成分也具有显著的抗肿瘤活性[20]。 

3 玉屏风散与呼吸系统疾病 

3.1慢性阻塞性肺疾病 

慢性阻塞性肺病(chronic obstructive pulmonary disease, 

COPD)本质上是一种慢性炎症性气道疾病,主要表现为持续性、

进行性的气流受限和通气功能障碍[21,22]。研究证实YPFP可以抑

制炎症因子分泌,促进机体免疫功能修复,起到缓解COPD的作用
[23]。钟南山院士团队[24]进行了为期3年的玉屏风颗粒治疗慢阻

肺的临床研究,通过研究结果证实了玉屏风颗粒可显著减少

COPD加重频率、提高患者生活质量和生存周期。雷雪等[25]研究

发现COPD大鼠经过灌胃处理治疗后,可以明显减少大鼠肺组织

中TNF-α和IL-6的含量,证明了YPFP可有效抑制COPD大鼠肺组

织中的炎症反应,为日后COPD新的治疗策略提供了实验依据和

思路。 

3.2哮喘 

哮喘是一种影响肺部气道的慢性疾病[26],是肺部常见的炎

症性疾病。YPFP为扶正固本的经典名方,临床上常与其他方剂合

用或单独用于治疗支气管哮喘。金露等[27]对100例支气管哮喘

患儿采用YPFP联合六君子汤、孟鲁司特钠进行了随机对照临床

研究。结果显示治疗组总有效率显着高于对照组总有效率

(P<0.05),说明六君子汤合YPFP联合孟鲁司特钠可以改变用力

肺活量、呼气峰值流速水平,从而改善小儿支气管哮喘的临床表

现。袁维蔚等[28]观察YPFP合四君子汤对62例肺脾气虚型支气管

哮喘治疗情况,研究显示治疗组患者哮喘急性发作次数比对照

组患者哮喘急性发作次数明显很少,可显著改善患者的肺功能。 

3.3肺炎 

肺炎主要分为正常性肺炎、细菌性肺炎、普通病毒性肺炎、

新型冠状病毒肺炎等四类。[29]YPFP与其他方剂合用或单独用对

肺炎有显着的治疗作用。当下支原体肺炎(MPP)大范围流行,其

病原体为肺炎支原体,预后不良。儿童MPP的发病机制较复杂,

多项研究发现炎症因子水平异常在MPP发病中发挥重要作用
[30]。徐寅达等[31]证明了,YPFP可降低血清促炎症因子IL-6和

TNF-α水平,升高血清抗炎症因子IL-10水平。何欣怡等[32]采用

YPFP对106例表虚自汗证患儿随机分组治疗,结果显示观察组的

IgM、IgA、C3、C4水平均高于对照组,提示YPFP可改善患儿自汗

症状,提高免疫功能,可作为预防肺炎感染的常规用药。 

3.4肺癌 

随着现代科学技术和医疗水平的进步,肺癌的治疗选择方

案逐渐增多。然而常规治疗的安全性与有效性仍有待考量,患者

疗效较差,复发率较高,五年生存率未见明显改善,常规治疗肺

癌药物发展似乎进入瓶颈期。有研究表明[33],Lewis肺癌荷瘤鼠

皮下移植瘤的生长可以被YPFP抑制,并且可以使小鼠的生存时

间得以延长。李林等[34]报道,YPFP重要提取成分槲皮素可通过

先激活外源凋亡途径,抑制NCI-H1395细胞的生长并可诱导细胞
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凋亡。陈雁秋[35]临床研究证实,YPFP能有效减轻NSCLC放化疗引

起的骨髓抑制、胃肠道反应等副作用,提高化疗敏感性。 

4 小结 

综上所述,玉屏风散作为古今名方,以益气健脾、固表防邪为

主,根据“异病同治”的治疗思路,可治疗多种呼吸系统疾病。其

作为经典用方,疗效显著、服用方便、口感清淡适宜、无明显毒

副作用等优点,患者临床接受度高、依从性好,且治疗后复发率相

对较低。在当下,支原体肺炎、新冠肺炎依据多种病毒性肺炎流

行,玉屏风散可通过对机体炎症反应及免疫反应的调控和干预实

现治疗的目的,可作为有望成为治疗呼吸系统疾病新的切入点。 
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