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面进行了较为系统的研究。本文综述了中药白芨的化学成分、药理成分和临床应用的研究概况，并对今后的研究方向

及开发应用前景进行了展望。
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　　白芨是一种用药历史久远的中药，为兰科植物白芨
［Ｂｌｅｔｉｌｌａｓｔｒｉａｔａ（Ｔｈｕｎｄ．）Ｒｅｉｃｈｂ．ｆ．］的干燥块茎。中国《本
草纲目》有记载：“白芨别名连及草，甘草，白给。其根白色，

连及而生，故曰白芨［１］。”最早在《神农本草经》中有记载，

１９６３年后为收藏于各个版本的《中药药典》中的中药品种之
一，野生品主产于贵州、四川、湖南、江西、广西等省区。白芨

含有大量的黏胶质，性苦、涩、甘，微寒，入归肺、肝、胃经，有收

敛止血、清热湿、消肿生肌之功效。临床上广泛用于治疗咳血

吐血、疮疡肿毒、外伤出血、皮肤皲裂、肺结核咳血和溃疡病出

血等，疗效显著［２］。本文对白芨化学成分、药理作用及临床

应用的研究进展进行综述。

１　白芨的化学成分

国外对白芨的化学成分进行了详细的研究，最先对其进

行系统性研究的是日本学者 Ｙａｍａｋ，试验结果中得到了大量
的菲类衍生物。我国学者也在白芨研究方面取得一些成果，

对白芨的成分研究较为详细。根据目前各种文献报道情况来

看，白芨的主要化学成分是联苄类 （ｂｉｂｅｎｚｙｌｓ）、菲类
（ｐｈｅｎａｎｔｈｒｅｎｅｓ）及其衍生物；此外，还含有少量挥发油、黏液
质、白芨甘露聚糖（ｂｌｅｔｉｌｌａｍａｎｎａｎ）以及淀粉（３０５％）、葡萄
糖（１５％）等［３］。

１．１　联苄类
联苄类化合物是具有１，２－二苯乙烷母核或其聚合物的

天然产物的总称，一般是植物中菲类化合物的合成前体。联

苄类化合物可以在白芨块茎中分离得到，并且是其主要活性

成分之一，它共２个母核（图１）、９个化合物［４－８］。

１．２　二氢菲类
二氢菲类化合物是目前文献报道从白芨块茎中分离得到

的最多的成分之一，共有９个化合物。该类化合物芳环上的
取代基主要有甲氧基、羟基和对羟苄基，它们也是白芨中的主

要活性成分之一［９－１１］。结构如图２。

１．３　联菲类
根据现在对白芨的研究了解到，目前已发现的联菲类化

合物有白芨联菲Ａ、Ｂ、Ｃ［１１］和白芨联菲醇 Ａ、Ｂ、Ｃ［９］。它的化
合物的名称和结构如图３、图４。
　　由图３可知，白芨联菲 Ａ为４，４′－二甲氧基 －９，９′，１０，
１０′－四氢－２，２′，７，７′－四羟基－１，１′－联菲；白芨联菲Ｂ为
４，４′－二甲氧基－９，１０二氢－２，２′，７，７′－四羟基；白芨联菲
Ｃ为４，４′－二甲氧基－２，２′，７，７′－四羟基－１，１′－联菲。由
图４可知，白芨联菲醇Ａ为４，４′－二甲氧基－９，９′，１０，１０′－
四氢－２，２′，７，７′－四羟基－１′，３－联菲；白芨联菲醇Ｂ为４′，
５－二甲氧基－８－（对羟苄基）－９，９′，１０，１０′－四氢 －２，２′，
７，７′－四羟基－１′，３－联菲；白芨联菲醇 Ｃ为４′，５－二甲氧
基－８－（对羟苄基）－９，１０－二氢 －２，２′，７，７′－四羟基 －
１′，３－联菲。
１．４　其他含菲化合物

在白芨的化学成分研究中，研究者不仅分离得到二氢菲
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类、联菲类化合物，意外还分离出了一系列简单菲类衍生物、

９，１０－双菲氧醚衍生物、芘类等。其他还有菲类衍生物的糖
苷化合物。化合物母核结构和部分化合物结构如图５。

１．５　其他成分化合物
除上述几种类型化合物外，在白芨的块状茎中还分离得

到了菲并螺甾内酯类以及三萜、花色素苷类、甾体、醚类等化

合物。已发现的有：对羟基苯甲酸（ｐ－ｈｙｄｒｏｘｙｂｅｎｚｏｉｃａｃｉｄ）、
山药素Ⅲ（ｂａｔａｔａｓｉｎⅢ）、原儿茶酸（ｐｒｏｔｏｃａｔｅｃｈｕｉｃａｃｉｄ）、五味
子醇甲（ｓｃｈｉｚａｎｄｒｉｎ）、桂皮酸（ｃｉｎｎａｍｉｃａｃｉｄ）、３′－Ｏ－甲基山
药素Ⅲ（３′－Ｏ－ｍａｔｈｙｌｂａｔａｔａｓｉｎⅢ）、对羟基苯甲醛等。日本
的Ｙａｍａｋｉ等分离得到甾化合物和三萜类化合物，分别为：豆
甾醇棕榈酸酯、β－谷甾醇棕榈酸酯、ｃｙｃｌｏｂａｌａｎｏｎｅ、２４－亚甲
基 －环阿屯醇棕榈酸酯、ｃｙｃｌｏｎｍｒｇｅｎｏｎｅ和 ｅｙｃｌｏｍａｒｇｅｎｏ、
ｃｙｌｃｌｏｎｅｏｌｉｔｓｏｌ［３］。韩广轩等用多种层析方法分离白芨甲醇提
取物，分离并鉴定出 ４个化合物，分别是：β－谷甾醇
（β－ｓｉｔｏｓｔｅｒｏｌ）、丁香树脂酚 （ｓｙｒｉｎｇａｒｅｓｉｎｏｌ）、胡萝卜苷
（ｄａｎｃｏｓｔｅｒｏｌ）、咖啡酸（ｃａｆｆｅｉｃａｃｉｄ）［１２］。并且用另外的方法
分离鉴定了３－（４羟基 －３－甲氧基苯）－反式丙烯酸二十
六醇酯、环巴拉甾醇、大黄素甲醚。卢金清等分析了白芨胶的

单糖组成，发现白芨胶含Ｄ－葡萄糖和Ｄ－甘露糖［１３］。Ｎｏｒｉｏ
等在白芨新鲜的花的 ＭｅＯＨ－ＨＯＡｃ－Ｈ２Ｏ（９∶１∶１０）提取
物中分离出了８个酰化花色素苷［１４］。

２　白芨的药理作用

白芨多生长于较为潮湿的山野河谷处，我国中部、南部地

方生长较多，用药历史久，药用广泛。白芨味苦甘，性凉，有补

肺、止血、消肿、敛疮等功效。

２．１　止血
经动物试验表明，白芨根块水浸出液对实质性器官（肝、

脾）肌肉血管出血等外用止血效果很好。武桂娟等在白芨多

糖对小鼠出、凝血时间影响的研究中发现，白芨多糖能明显缩

短正常小鼠的出血时间（ＢＴ）和凝血时间（ＣＴ），具有促进止
血、凝血作用［１５］。陆波等研究了白芨各极性部位对腺苷二磷

酸（ＡＤＰ）诱导的家兔体外血小板聚集的影响，发现白芨水溶
性部位和正丁醇部位可显著升高 ＡＤＰ诱导的最大血小板聚
集率，乙酸乙酯部位可显著抑制 ＡＤＰ诱导的血小板聚集，得
到了白芨正丁醇提取部位和水溶性部位是白芨止血作用的主

要有效部位的结论，其止血作用与起促进血小板聚集作用有

关［１６］。根据现代药理试验发现，白芨能增强血小板第Ⅲ因子
活性，抑制纤维蛋白霉的活性，缩短凝血酶生成时间，还能使

血细胞凝集，形成人工血栓而止血。

２．２　保护胃黏膜
武桂娟等试验表明，白芨多糖可降低应激性溃疡大鼠体

内的丙二醛含量，其对胃黏膜起保护作用的原理是提高超氧

化物歧化酶活性。研究发现白芨多糖对大鼠乙酸性胃溃疡具

有显著治疗作用，其机制与增强胃黏膜抗氧化能力、促进溃疡

局部胃黏膜上皮细胞增生、抑制自由基生成、加强损伤组织修
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复方面有一定关联。在对大鼠应激性胃溃疡的试验中发现，

白芨多糖具有明显的抗应激性胃溃疡作用，该作用与白芨多

糖增强胃黏膜屏障和防御功能、减少攻击因子对胃黏膜损伤

以及增强自由基清除能力等因素有关［１７］。

２．３　抗菌、抗真菌
白芨乙醇浸提液用平板稀释法，１∶１００对黄色葡萄球

菌、１∶２０对枯草杆菌及人型结构杆菌有抑制作用，１∶４对奥
杜盎小孢子菌有抑制作用［１１］。从块茎中分离的联菲及双氢

菲类化合物，对枯草杆菌、金黄色葡萄球菌、白色念珠菌

ＡＴＴＣ１０５７及发癣菌ＱＭ２４８均有抑制作用
［１８］。根据研究白芨化

合物的抗菌活性与其结构的关系表明，含有甲氧基的化合物

抗菌作用减弱，而对羟基苄化合物的抗菌活性增强。陈玉等

将白芨煎成浓度为１ｇ／ｍＬ水煎剂，用纸片扩散法测定它对变
形链球菌的抑制作用，结果发现出现抑菌圈，表明白芨水煎剂

具有抑制变形链球菌的作用［１９］。

２．４　抗癌、防癌和抗肿瘤
白芨多糖腹腔注射，连续 １５～２７ｄ，对小鼠子宫颈癌

（Ｕ１４）、大鼠瓦克癌（Ｗ２５６）、小鼠艾氏腹水癌实体型、小鼠肝
癌、肉瘤有抑制作用［２０］。白芨葡甘聚糖（ＢＳＧ）是一种黏稠的
流体，能够渗透到肿瘤周围血管而且非常缓慢。进入血管之

后，白芨葡甘聚糖将会机械性阻塞小血管，促进局部红细胞的

聚集，缩短凝血时间和凝血酶原时间，从而促使形成继发性血

栓。在此过程中，白芨葡甘聚糖通过与类肝素蛋白多糖

（ＨＳＰＧ）竞争性结合血管生成因子或者干扰 ＨＳＰＧ的中介作
用，来影响肿瘤血管生长因子与其受体的相互结合，这样会使

抑制内皮细胞生长，抑制肿瘤血管生成［２０］。根据一些研究结

果表明，１００％白芨水浸出液可促进小鼠骨髓细胞增殖以及白
细胞介素－２（ＩＬ－２）的分泌，这将会为白芨用于临床治疗肿
瘤疾病提供新的理论依据［２１］。

２．５　促进伤口愈合作用
施伟民等采用无血清表皮器官培养法，发现白芨有明显

的促进角质形成细胞游走的作用。高浓度的白芨煎剂上清液

能对角质形成细胞一些功能如游走有较好的促进作用，在对

创伤愈合和创面覆盖中起着关键的作用［２２］。白芨具有这种

功能主要是和它所含胶状成分有关，将白芨胶作为外源性重

组人表皮生长因子载体，能显著促进创面表面细胞ＤＮＡ的合
成，提高细胞的增殖能力，缩短伤口愈合时间，加速伤口愈

合［２３］。在一系列的动物试验研究中发现，白芨可以使大鼠背

部切割伤创面平均愈合时间提前，同时，能提高创面组织中蛋

白质含量和羟脯氨酸含量，并且提高伤口巨噬细胞数量，这可

能是其促愈合作用的重要机制之一［２４］。

２．６　其他
白芨可作为代血浆。通过试验表明，白芨代血浆无过敏

原，不会引起过敏，对家兔、小白鼠、亚急性毒性、犬急性试验

中都表明无热原反应，安全无毒，体内可停留 ８ｈ以上［２５］。

白芨多糖对糖尿病溃疡愈合的治疗作用也非常好。俞林花等

的试验表明，白芨多糖能明显促进糖尿病创面的愈合，在病理

组织学检查中发现白芨多糖能有效地刺激炎症细胞浸润，从

而促进上皮细胞组织形成，使得羟脯氨酸（ＯＨＰ）含量增加，
成纤维细胞（ＦＢ）增殖明显，从而促进糖尿病创面愈合［２６］。

３　白芨的临床应用

３．１　体内外出血证
白芨中所含的胶质能够显著缩短凝血时间，会促使末梢

血管内的红细胞凝集从而形成血栓进行局部止血，在临床上

常用白芨治疗体外诸出血证。用于治疗肺胃损伤引起的咯

血，常常单用白芨研末，糯米汤调服即可。若与三七同用

（２∶１）作散剂服用，效果更好。用于治痨咯血，可与藕节、枇
杷叶、蛤粉、阿胶等同用。用于治疗胃疼泛酸呕血，可跟乌贼

骨一起用。白芨蒲黄散为基本方，血热妄行加栀子、黄芪、生

地；阴虚火旺加麦冬、百合、当归；气血两虚加白术、黄芪、当

归，辩证施治肺系咯血疗效很好。宫颈糜烂症见黄白脓、血性

带下者用蒲公英、银黄、苦参、白芨、黄芪共研细末外敷，疗效

良好。现临床常用白芨治疗支气管扩张咯血、肺结核空洞咳

血以及胃和十二指肠溃疡出血有效。

３．２　烧烫伤
白芨胶浆对金黄色葡萄球菌、绿脓杆菌和链球菌均有着

较强抑菌作用，胶浆黏性大，易在局部形成保护膜，可控制和

防止感染，有利于烧、烫伤创面愈合。在临床上面常用于临床

治疗深Ⅱ度火焰烧伤、浅Ⅱ度沸水烫伤，并且疗效较好［２７］。

３．３　抗补体活性
免疫系统的一个重要组成部分就是补体活性，在发炎及

过敏反应、机体防御中起重要作用。它可以通过经典途径或

者旁路途径活化，通常认为前者主要由免疫复合物、急性相蛋

白（ＡＰＰ）及ＲＮＡ病毒激活，而后者主要由细菌、病毒、某些免
疫球蛋白、真菌、多糖、某些动物细胞或者寄生虫激活［２８］。白

芨中的白芨胶是中性的葡萄甘露聚糖，对经典和旁路都有活

化作用。

３．４　治疗肿瘤
白芨中的白芨胶能够选择性地进入肿瘤组织内并且聚

集，从而抑制肿瘤栓后侧支循环的再形成［２９］，是一种理想的

肿瘤血管栓塞剂，具有良好的栓塞性能。白芨作为栓塞剂在

介入治疗中有以下几个特点：具有黏合作用，可机械性阻断血

流；其表面粗糙，内含黏液质成分，可使血小板解体；缩短凝血

时间及凝血酶的时间，能促进红细胞集聚，所以能加速血栓形

成，广泛应用于栓塞治疗。应用于骨骼肿瘤的治疗，也可取得

明显的疗效［３０］。

３．５　免疫抑制作用
白芨多糖具有多方面的免疫活性，比如促进网状内皮系

统的吞噬功能，对天然杀伤性细胞的活性有增强作用，对免疫

调节因子的表达有诱导功效，可活化巨噬细胞［３１］。

３．６　治疗胃、十二指肠溃疡急性穿孔
在治疗胃、十二指肠溃疡急性穿孔中，在规定的指征下白

芨疗法可能将会使一些患者无需进行手术也能够治愈穿孔。

根据研究，适应白芨治疗方法的理想病例是一般所谓的急性

溃疡穿孔，或者在穿孔前其溃疡的症状并不是很严重，如果病

变已呈局限化的病例，则更为合适。

３．７　其他临床应用
白芨对百日咳、肺结核、矽肺、支气管扩张、胃静脉曲张出

血、十二指肠溃疡出血、溃疡性结肠炎出血、出血性紫癜、口腔

黏膜结核性溃疡等均有广泛治疗应用。百日咳治疗中用白芨
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粉内服，治疗８９例，结果３７例服药５ｄ内症状显著减轻，有
１５例于１０ｄ内显著减轻。白芨外用治疗面瘫８５例，治疗效
果显著［３２］。白芨代替西黄芪胶作为增稠物质，白芨钡胶浆进

行支气管造影获得成功。白芨胶加泛影葡胺和抗痨药物联合

应用，Ｘ射线下通过纤支镜将药物灌注于支气管，治疗支气管
结核。这是内镜技术和介入治疗的结合，白芨胶作为载体能

够在局部缓慢释放高浓度药物，抗痨药物作用时间在 ６０ｈ
以上。

４　展望

白芨是一种传统的中药药材，具有较高的药用价值和商

用价值。由于药理活性的研究不够深入，国内大多只是沿用

传统在止血生肌方面应用，对白芨的活性成分、药理活性，特

别是抗菌和促进皮肤修复的机制方面有待进行更深入的系统

研究。对白芨化学成分和药理活性系统的研究开始于２０世
纪７０年代，但是研究工作中缺乏相应的药理活性的跟踪，未
说明单体化合物的药理活性。最近国内对白芨的化学成分和

药理活性方面也开展了很多研究，但还主要停留在中医中药

的传统经验阶段，将白芨的药理和化学成分研究有机地集合

起来，对研制新药具有广阔的发展空间和应用前景。
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