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药食同源中药防治放射性肺损伤的研究进展
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【摘要】放射性肺损伤（RILI）是胸部肿瘤（如肺癌、食管癌、乳腺癌等）放疗过程

中最常见的并发症之一，其发生率可达30%~50%，主要表现为放射性肺炎和放射性肺纤维

化，严重影响患者放疗疗效、生活质量及生存率。目前西医防治RILI的手段有限，临床常

用糖皮质激素、抗氧化剂等药物，存在不良反应明显、长期使用安全性不足等问题。药食

同源中药作为我国传统中医药的重要组成部分，兼具营养与药用价值，具有疗效温和、不

良反应少、可长期服用等独特优势，在RILI防治中展现出广阔的应用潜力。药食同源中药

仅可作为RILI的辅助防治手段，不能替代手术、放疗、化疗及必要西药等规范治疗，临床

应在规范治疗基础上辨证联用，以保障患者诊疗安全。本文系统梳理具有防治RILI作用的

8味常用药食同源中药（包括甘草、当归、黄芪、麦冬、鱼腥草、生地黄、姜黄、茯苓），

按照中药功效将其分为补虚、清热、活血化瘀、利水渗湿四大类，详细阐述每味中药的性

味归经、主要活性成分及其防治RILI的现代药理机制，同时总结当前相关研究现状，分析

现有研究存在的不足，并对未来研究方向进行展望，以期为药食同源中药在RILI防治中的

临床应用、制剂研发及深入研究提供参考。
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during radiotherapy for thoracic malignancies such as lung cancer, esophageal cancer, and breast cancer, with an 
incidence rate of 30%-50%. It primarily manifests as radiation pneumonitis and radiation-induced pulmonary 
fibrosis, significantly impacting patients' radiotherapy efficacy, quality of life, and survival rate. Current Western 
medical approaches for preventing and treating RILI are limited. Clinically used drugs, such as corticosteroids 
and antioxidants, often present issues like significant adverse drug reactions and insufficient long-term safety. As 
a vital component of traditional Chinese Medicine, medicinal and edible Chinese herbs possess both nutritional 
and medicinal value, offering unique advantages such as mild efficacy, minimal adverse reactions, and suitability 
for long-term use, thus demonstrating broad application potential in managing RILI. It should be emphasized 
that traditional Chinese medicines with dual medicinal and dietary properties can only serve as an adjunctive 
therapeutic measure for RILI and cannot replace standardized treatments such as surgery, radiotherapy, 
chemotherapy, or necessary Western medications. In clinical practice, these medicines should be used in 
combination based on syndrome differentiation on the foundation of standardized treatment to ensure patient 
safety during diagnosis and treatment. This study systematically reviews 8 commonly used medicinal and edible 
Chinese herbs with potential in preventing and treating RILI （Glycyrrhiza uralensis, Angelica sinensis, Astragalus 
membranaceus, Ophiopogon japonicus, Houttuynia cordata, Rehmannia glutinosa, Curcuma longa, and Poria 
cocos). According to their traditional Chinese medicinal functions, these herbs are classified into 4 categories: 
deficiency-tonifying, heat-clearing, blood-activating and stasis-resolving, and water-permeating and dampness-
resolving. This paper elaborates on the nature, flavor, meridian tropism, main active components, and modern 
pharmacological mechanisms of each herb in combating RILI. Furthermore, it summarizes the current status of 
relevant research, analyzes existing limitations, and offers perspectives on future directions, aiming to provide a 
reference for the clinical application, formulation development, and in-depth investigation of medicinal and 
edible Chinese herbs in the prevention and treatment of RILI.

【Keywords】 Medicinal and edible Chinese herbs; Radiation-induced lung injury; Prevention and 
treatment; Radiation pneumonitis; Radiation-induced pulmonary fibrosis; Glycyrrhiza uralensis; Angelica 
sinensis; Astragalusmembranaceus

放 射 性 肺 损 伤 （radiation-induced lung 
injury，RILI） 是胸部肿瘤 （如肺癌、食管癌、

乳腺癌、淋巴瘤等）放射治疗中常见的并发症，

尤其多见于高剂量或大范围的照射［1］。其病理

过程包括早期的放射性肺炎和晚期的放射性肺

纤维化，严重影响着患者的生存质量与治疗效

果。目前，现代医学对 RILI 的防治主要依赖糖

皮质激素等抗炎药物，但效果不甚理想［2］。因

此，探寻安全有效的防治策略已成为肿瘤放疗

领域的重要课题。

在中医药体系中，“药食同源”理念具有独

特的应用价值，受到广泛关注，为 RILI 的防治

提供了新的思路。药食同源中药兼具营养与治

疗双重属性，具有安全性高、不良反应小、可

长期服用、患者依从性好的显著优势，十分契

合 RILI 这种慢性损伤需要长期干预的特点。然

而，必须明确的是，药食同源中药的干预不能

替代手术、放疗、化疗及糖皮质激素等西医规

范治疗，其定位应是在规范治疗的基础上，发挥

辅助减毒增效、改善症状、调节全身状态的作

用。本文阐述 RILI 的中西医认识及药食同源防

治理论基础，系统梳理具有防治RILI作用的 8味

常用药食同源中药，按补虚、清热、活血化瘀、

利水渗湿进行分类，阐述其性味归经、核心活

性成分及防治 RILI 的现代药理机制，总结当前

研究现状，分析现有研究存在的不足，并对未

来研究方向进行展望，以期为药食同源中药在

RILI防治中的临床应用、制剂研发及深入研究提
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供参考依据。

1　RILI的中西医认识及药食同源防治

理论基础

1.1　现代医学对RILI的认识及治疗现状
放射治疗导致的肺损伤包括 2个阶段：早期

阶段是暴露在辐射中而导致急性肺组织炎症所产

生的放射性肺炎；晚期阶段是肺组织慢性损伤所

导致的放射性肺纤维化。临床研究表明，中医药

在放疗过程中可显著降低RILI发生率、缓解相关

症状、提高患者生存质量并有效增强疗效［3］。目

前，RILI 的发生机制并未完全阐明，主要涉及

DNA损伤和炎症两方面［4］。放射线可直接作用于

肺组织细胞的DNA分子，引起碱基损伤、单链断

裂及双链断裂，其中双链断裂被认为是最为致命

的损伤类型［5］。辐射也可通过电离水分子产生大

量活性氧，间接造成DNA损伤，进而造成遗传信

息改变，并提高肿瘤发生率［6-7］。Beach等［8］研

究发现，在照射后很长时间内，DNA损伤持续存

在。Robeska 等［9］ 发现局部电离辐射除了导致

DNA 双链断裂外，还可导致细胞核 DNA 碱基受

损。基于此，放射线诱导肺部组织 DNA 损伤是

RILI的重要机制之一。此外，放射线可以破坏肺

实质不同区域的上皮和内皮完整性，改变微环

境，进而诱发炎症和氧化应激［10］。目前西医治

疗RILI主要以抑制炎症和抗氧化为主，常用药物

有糖皮质激素和氨磷汀，但整体疗效有限。近年

来，虽出现全反式维A酸、乌司他丁等药物，但

其作用仍需进一步临床试验验证。

1.2　中医学对RILI的认识及治疗现状
中医学将 RILI 归属于“肺痿”“咳嗽”“喘

证”等范畴，认为放射线属“火热毒邪”或“温

毒”，致病具有直中脏腑、化热迅速、耗气伤阴

的特点［11］。其核心病机在于本虚标实，以气阴

亏虚为本，热、痰、瘀互结为标，具体表现为热

毒耗伤阴液，损伤肺络［12］。早期放射性肺炎阶

段以热毒炽盛、灼伤肺络为主，病机近似“肺

痈”初期或“咳嗽”；晚期纤维化阶段以气虚血

瘀、肺络闭阻为主，更符合“肺痹”或“肺痿”

的证候特征，病程演变呈现动态变化。RILI初期

以热毒炽盛、灼伤肺络为主，多见咳喘等实证；

若热邪迁延，灼伤肺津，则转为阴虚燥咳；日久

耗气伤津，气虚血行无力，久病入络，渐转为气

虚血瘀之候，后期甚至阴损及阳，出现肺肾两

虚、阴阳俱损之候。此“病机演变理论”为分期

辨证论治提供了理论基础。张淑香等［13］提出分期

辨治思路：RILI早期属“壮火”，治宜清热解毒；

中期多见气虚血瘀，当益气活血化瘀；后期久病伤

肾，呈现肺肾两虚，应补肾益肺。总体而言，本病

临床以肺燥阴亏与气阴两虚证型较为常见，治疗侧

重养阴润肺、活血化瘀、清肺解毒之法。

1.3　药食同源理论及其在 RILI 防治中的
优势

自古以来，民以食为天的理念深入人心［14］，
而“药食同源”作为中医药的重要理论之一，正

因其兼具养生与调理功能故而广受关注。“空腹

食之为食物，患者食之为药物”充分反映了食物

与药物的内在联系［15］。药食同源是指某些药物

具有食物和药物的双重属性，既是食品，又是药

品，对某些疾病具有预防和治疗作用［16］。这一

理论萌发于远古时期先民在觅食过程中，逐渐认

识到某些食物具有缓解或防治疾病的效果。此

后，随着药食同源理论的不断系统化与实践化。

其价值在当代被重新审视与发扬，不仅在中医临

床与大众养生中广泛应用，也成为中医药走向世

界、传播东方养生智慧的重要文化载体之一。

药食同源中药依托于中医整体观念与辨证论

治理论，在 RILI 防治中展现出多靶点、整体调

节、安全平和的独特优势。临床研究显示，益气

养血化瘀解毒法中药预防组的放射性肺炎总发生

率低于地塞米松对照组，转化生长因子 β1
（transforming growth factor β1，TGF-β1） 水平较

地塞米松对照组显著降低（放疗后 3周和 6周），

肺组织病理积分改善优于泼尼松对照组（第14天

和第28天）［17］。与RILI的标准西药治疗相比，该

类药物不良反应小、成本低，但抗炎和抗纤维化

起效较慢，因此不能替代急性期的规范治疗。故

宜作为辅助手段，在“治未病”及长期管理中发

挥独特价值。

在安全性方面，药食同源类中药具有治疗与

营养双重特性，毒性较低、不良反应少，且不易

造成肝肾功能损伤。糖皮质激素虽为急性期治疗

的一线选择，但长期使用易产生全身性不良反

应［18］。在RILI 防治中，患者需长期用药以对抗

持续放射损伤，药食同源类中药具有高安全性，

可有效避免毒性累积，更适于体质虚弱者预防用
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药。从经济性来看，长期的药物干预需考虑经济

负担，该类药材来源广、栽培成熟，价格远低于

抗纤维化药和免疫调节剂，在放疗的全过程干预

中，可显著降低长期用药负担，有利于基层推广

和防治普惠。同时，这类药物深度契合“治未

病”思想“未病先防、既病防变、瘥后防复”

3个原则，放疗前调理气血、增强肺卫以提升耐

受；放疗中减轻炎症、阻断进展；放疗后益气养

阴、活血化瘀以促修复、防纤维化复发［19］。其

温和持久的调理特性可贯穿RILI防治全周期，为

精准干预提供中医理论支撑。

2　防治RILI的常用药食同源中药及其

现代药理研究

2024 年药食同源物质名单新增了地黄、麦

冬 、 天 冬 、 化 橘 红 4 味 中 药 ， 目 前 共 计

106种［20］。系统检索并梳理相关文献发现，具有

防治 RILI 作用的常用药食同源中药主要包括甘

草、当归、黄芪、麦冬、鱼腥草、生地黄、姜黄、

茯苓8味，可分为补虚药、清热药、活血化瘀药、

利水渗湿药四类。为直观比较各类药物的协同机

制、共性与差异，主要信息汇总见表1。

2.1　补虚类
补虚类药物在RILI的防治中应用比较广泛，

其理论基础在于辐射作为“火热毒邪”，易耗气

伤阴，损及肺脏，导致气阴两虚证候。该类药物

通过扶助正气、补益气血阴阳，调节机体免疫功

能，减轻辐射所致的氧化应激和炎症反应，以此

来发挥防护作用。药食同源中药中具有防治RILI
作用的常用补虚药共 4味，包括甘草、当归、黄

芪、麦冬。

2.1.1　甘草
甘草性平，味甘，归心、肺、脾、胃经，具

补脾益气、祛痰止咳、清热解毒、调和诸药之

表1  药食同源中药防治RILI的特性比较

Table1. Comparison of the therapeutic effects of food-drug homologous traditional 
Chinese medicines in preventing and treating RILI

中药
名称

甘草

麦冬

当归

黄芪

鱼腥草

生地黄

姜黄

茯苓

功效
分类

补虚类

清热类

活血化
瘀类

利水渗
湿类

主要活
性成分

甘草次酸
甘草甜素

甾体皂苷
多糖

阿魏酸
多糖

黄芪多糖
黄芪甲苷

挥发油
槲皮素

梓醇

姜黄素

茯苓酸

核心机制

调控TGF-β/Smad通路、
调节Treg细胞、抗炎、抗
氧化、免疫调节

抗氧化、抗炎、调节
MMP-2/TIMP-2平衡

抑制TGF-β1表达、抗
氧化

激活Nrf2通路、抑制铁死
亡、抗炎抗氧化

抑制 TGF- β/Smad 通路、
多靶点网络调控、抑制急
性炎症反应

抑制 NOX4/NF-κB 通路，
抗氧化、抗炎、抗内质网
应激

抑制NF-κB、p-p38通
路，抗炎、抗氧化

下调 p21、抗炎、抗氧
化、减轻肺间质水肿与
渗出

药效学与临床依据

以炙甘草为君药的复方临床可降低
RILI发生率，改善肺功能与生活质
量；疗效优于地塞米松［17］

麦冬可显著降低小鼠血浆 IL-6、
TNF-α、TGF-β1，减少MDA，增
强SOD活性，减轻肺组织炎性浸润
及胶原沉积［21］

当归能够提高 SOD 活性、降低
MDA 及羟脯氨酸含量，抗炎抗纤
维化效果优于地塞米松［22］

黄芪能够抑制放疗后血浆 TGF-β1
和 IL-1 的过度表达，减缓弥散功
能恶化，可用于 RILI 的预防和
干预［23］

富硒鱼腥草可降低炎症因子水平，
抑制炎症反应，减轻RILI，发挥预
防作用［24］

以生地黄为君药的青地合剂具有一
定的防护作用［25］

姜黄素具有明确的抗炎和抗纤维化
特性，其辐射防护作用能够减轻辐
射诱导的炎症和纤维化［26］

桂枝茯苓丸 （茯苓、桂枝共为君
药）可通过多靶点、多通路调控炎
症，干预放射性肺炎，临床可有效
降低RILI发生率［27］

协同配伍价值

可配伍所有药物，缓解药
性偏性，增强整体抗炎护
肺效果

配伍黄芪、当归，益气养
阴、气血双补，适配 RILI
中后期气阴两虚证

配伍姜黄、茯苓，活血利
水、消散瘀阻，延缓肺纤
维化进展

配伍麦冬、生地黄，益气
养阴、清热解毒，适配
RILI全程病机

配伍黄芪、甘草，清热而
不伤正，兼顾祛邪与扶正

配伍麦冬、茯苓，养阴不
滋腻、清热不伤脾

配伍当归、黄芪，益气活
血、化瘀通络，阻断纤维
化进展

配伍清热、活血药，祛邪
而不伤正，兼顾脾胃运化

慎用人群

高血压、低
钾、水肿、糖
尿病患者慎用

脾胃虚寒、便
溏泄泻、风寒
感冒者慎用

出血倾向、月
经过多、孕妇
慎用

阴虚火旺、感
冒发热、有过
敏史者慎用

素体虚寒、妊
娠及哺乳期妇
女慎用

脾虚泄泻、胃
虚食少、胸膈
多痰者慎用

孕妇、出血倾
向、过敏体质
者慎用

阴虚火旺、气
虚下陷、虚寒
滑精者慎用

注：Smad. Smad蛋白；MMP-2/TIMP-2. 基质金属蛋白酶-2/金属蛋白酶组织抑制剂-2；IL. 白细胞介素；TNF-α.肿瘤坏死因子α；MDA. 
丙二醛；SOD. 超氧化物歧化酶；Nrf2. 核因子E2相关因子2；NOX4/NF-kB. NADPH 氧化酶4/核因子-κB。
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效。现代药理研究表明，甘草的主要活性成分包

括甘草酸、甘草次酸、黄酮类及多糖类化合物，

具有抗炎、抗氧化及免疫调节等作用［28］。近年

来，围绕甘草活性成分防治 RILI 的研究日益深

入，其机制涉及调控信号通路、抑制炎症反应及

减轻氧化应激等多个环节。然而，甘草过量或长

期使用可致假性醛固酮增多症等不良反应，超剂

量及配伍不当是主因［29］；高血压、糖尿病、心

肾功能不全及过敏体质者慎用，用于RILI时每日

生药勿超5 g，需监测血钾、血压，避免与强心苷

类、利尿剂合用。

甘草次酸属萜类化合物，是甘草中的主要生

物活性成分。张纬建等［30］采用 6 MV-X 线单次

12 Gy 照射 C57BL/6 小鼠建立急性 RILI 模型，发

现甘草次酸可显著改善小鼠一般状态，减轻肺组

织炎症反应；照射后第30天，肺泡炎及胶原沉积

积分均显著低于单纯照射组，表明其对急性RILI
具有防治作用。杨梅春［31］进一步研究发现，甘

草次酸可显著下调照射后小鼠肺组织中TGF-β1、
Smad2 及 Smad3 的 mRNA 和蛋白表达水平，提示

其作用可能与抑制TGF-β1/Smad信号通路激活有

关。王彩虹［32］从调节性 T 细胞 Treg 角度深入探

讨甘草次酸减轻放射性肺纤维化的机制。体内实

验显示，甘草次酸可减少肺纤维化小鼠早期Treg
浸润，降低TGF-β1水平，抑制上皮间质转化及

肌成纤维细胞转化；体外实验证实其通过抑制

Treg 细胞分泌 TGF-β1阻断上述过程。该研究揭

示了甘草次酸干预Treg/TGF-β1轴、多环节抑制

肺纤维化的新机制。此外，甘草另一活性成分甘

草甜素也备受关注。黄如敬等［33］在肺癌荷瘤小

鼠模型中发现，甘草甜素可通过抑制 TGF-β1、
p-Smad2/3并上调 Smad7表达改善RILI。张曦［17］

进一步证实，以炙甘草为君药的益气养血化瘀解

毒方同样调控该通路，可降低RILI发生率、改善

肺功能及生活质量。以地塞米松为对照，西药仅

短期控制急性炎症，无法阻断纤维化，长期使用

易致免疫抑制；该复方整体疗效更优、安全性

高，可用于全程防治，但急症抗炎效果不及

西药。

2.1.2　麦冬
麦冬味甘、微苦，微寒，归肺、胃、心经，

具有养阴润肺、益胃生津等功效。现代研究表

明，其化学成分主要包括甾体皂苷类、高异黄酮

类及多糖类，这些活性成分通过抗氧化、抗炎及

调节基质代谢等多重机制，对RILI具有明确的防

护作用［34］。毒理学研究表明，麦冬块根急性经

口毒性属实际无毒级，遗传毒性、致畸及90 d经

口毒性实验均未见明显不良反应，在推荐剂量下

食用安全［35］。
富晓彬［36］研究发现，麦冬提取物（含皂苷C）

干预可显著下调放射性肺纤维化小鼠血清TGF-β1
水平，提高肺组织SOD活性，并降低羟脯氨酸含

量，从而延缓纤维化进程。王晓颖［21］进一步证

实，在急性放射性肺炎小鼠模型中，麦冬灌胃可

显著降低血浆 IL-6、TNF-α、TGF-β1 水平，减

少MDA含量，增强 SOD活性，并下调MMP-2及

TIMP-2蛋白表达，有效减轻肺组织炎性浸润及胶

原沉积。除此之外，含麦冬的复方亦展现出协同

增效。周燕萍［37］报道，在20 Gy全胸照射的放射

性肺炎大鼠模型中，以地塞米松为阳性对照，证

实以沙参和麦冬共为君药的沙参麦冬汤（灌胃）

可显著降低大鼠血浆 IL-6、TNF-α、TGF-β1 水

平，调节MMP-2/TIMP-2平衡，抑制肺泡炎及纤

维化进展；在降低肺系数、减轻肺泡炎性反应及

抑制肺纤维化方面，沙参麦冬汤预防组及治疗组

均优于地塞米松组，且预防组效果最佳，同时地

塞米松组出现了小脓肿等继发感染，提示沙参麦

冬汤安全性更优。周铁成等［38］临床研究表明，

桔杏麦冬颗粒（黄芪、麦冬共为君药）连续服用

4周可明显减轻RILI级别，改善患者Karnofsky功
能状态评分及食欲、睡眠等生活质量指标。欧阳

孙孟［39］的临床观察亦证实，由沙参麦冬汤合五

味消毒饮化裁的养阴解毒方（北沙参、麦冬共为

君药）联合常规激素、抗菌药物治疗，可显著改

善气阴两虚、痰热蕴肺型放射性肺炎患者的证候

积分及肺功能，在呼吸困难、咳嗽、咳痰等症状

缓解及整体疗效上均优于单纯西药组，且安全性

良好。

2.1.3　当归
当归性温，味甘、辛，主要归肝经、心经、

脾经，具有补血活血的作用，为补血之圣药。现

代中药药理研究表明，当归具有改善心血管功

能、抗肿瘤、免疫调节、肝脏保护、抗血小板聚

集及抗血栓等多重药理作用［40］。当归总体安全

性较高，但存在偶发的过敏反应、光敏反应及生

殖系统不良反应［41］；湿阻中满、大便泄泻及表
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证未解者应慎用或禁用，孕妇亦忌食。

李重等［42］在急性RILI大鼠模型中发现，当

归补血汤能显著减轻大鼠急性RILI的炎症，其防

护机制可能与抑制大鼠肺脏NF-κB和内皮素-1的

表达及活性有关。王小博［22］在 SD大鼠 20 Gy照
射模型中，以地塞米松为阳性对照，观察到当归

治疗组肺组织 SOD 活性显著高于单纯照射组，

MDA 含量明显降低，照射后 60 d 羟脯氨酸含量

（0.91 ± 0.22）μg/mg显著低于单纯照射组（2.13 ± 
0.40 ）μg/mg及地塞米松组（1.92 ± 0.34）μg/mg，
病理显示当归抗炎及抗纤维化效果优于地塞米

松。王春玲等［43］进一步采用40 Gy胸部照射诱导

大鼠肺纤维化模型，证实当归黄芪超滤物可通过

上调Nrf2/胱氨酸/谷氨酸反向转运体/谷胱甘肽过

氧化物酶 4信号通路蛋白表达、抑制铁死亡而改

善放射性肺纤维化。

2.1.4　黄芪
黄芪味甘，性微温，归脾、肺经，具有补气

升阳、益卫固表之功效，为补中益气要药。现代

研究表明，黄芪主要活性成分包括黄芪多糖、黄

芪皂苷及黄酮类化合物，其通过抗氧化、抗炎、

调节免疫及抑制铁死亡等多途径对RILI发挥防护

效应。黄芪总体安全性良好，但偶见过敏反应及

药物性黄疸，超剂量使用或过敏体质者风险增

加；有过敏史者应慎用，建议按药典规定每日9~
30 g使用［44］。

陈大勇等［45］ 研究表明，黄芪多糖可增强

SOD活性、清除氧自由基、抑制脂质过氧化，并

调节 TGF-β1、TNF-α、IL-6 等细胞因子表达。

张海静等［46］在20 Gy照射大鼠模型中，以地塞米

松为阳性对照，证实黄芪多糖灌胃可显著减轻肺

组织炎性浸润及肺泡间隔增厚，提升外周血白细

胞及红细胞计数，减少肺泡灌洗液炎性细胞，上

述指标黄芪多糖组与地塞米松组比较差异均无统

计学意义，提示黄芪多糖对急性RILI的治疗作用

与地塞米松相当，且无糖皮质激素的潜在不良反

应。林白桦等［47］在13 Gy照射小鼠模型中进一步

证实，黄芪多糖可显著下调血清 TGF-β1 水平，

提高肺组织 SOD 活性，减轻肺泡炎及纤维化程

度。夏德洪等［23］临床研究表明，放疗联合黄芪

颗粒可显著降低肺癌患者血浆 TGF-β1、IL-1 水

平，延缓肺弥散功能恶化。Chen 等［48］ 研究发

现，黄芪甲苷Ⅳ可通过激活Nrf2信号通路抑制铁

死亡，在照射细胞及小鼠模型中显著提高细胞活

力及谷胱甘肽水平，降低乳酸脱氢酶释放、铁含

量及MDA水平，抑制炎性因子释放，减轻肺组织

损伤并提高生存率。

2.2　清热类
放射线属“火热毒邪”，易灼伤肺津，蕴结

不解，故清热解毒法在RILI早期应用具有重要意

义。清热类药物可通过清除热毒、凉血活血，减

轻辐射所致的炎性反应。药食同源中药中具有防

治RILI作用的常用清热类药共 2味，包括鱼腥草

和生地黄。

2.2.1　鱼腥草
鱼腥草味辛，性微寒，归肺经，具有清热解

毒、消痈排脓、利尿通淋之功效，不仅是食品材

料，还是含有丰富的价值的药材。现代研究表

明，鱼腥草主要药理作用包括抗病毒、抗菌、抗

炎、抗肿瘤及增强免疫功能［49］。鱼腥草口服或

食疗时毒性很低，属实际无毒物，但鱼腥草注射

剂可致严重过敏反应（如过敏性休克、呼吸系统

损害等），应避免注射途径使用［50］。
Lai 等［51］采用网络药理学与分子对接技术，

系统分析了鱼腥草防治RILI的活性成分及潜在机

制。研究发现，鱼腥草中12个活性成分可能通过

作用于 TP53、血管内皮生长因子A、TNF、IL-6
等核心靶点发挥效应；其中关键活性成分包括槲

皮素、山柰酚、金丝桃苷和芦丁。京都基因与基

因组百科全书 （Kyoto Encyclopedia of Genes and 
Genomes，KEGG）通路富集分析显示，这些靶点

显著富集于TNF信号通路、磷脂酰肌醇3激酶-蛋
白激酶 B 信号通路及缺氧诱导因子 1 信号通路，

分子对接验证了核心活性成分与靶点的有效结合

能力。Du等［52］在脂多糖诱导的急性肺损伤及快

速肺纤维化大鼠模型中观察到，鱼腥草挥发油提

取物可剂量依赖性地减轻肺组织损伤，降低羟脯

氨酸含量及肺干湿质量比，其机制与上调干扰素γ
表达、抑制TGF-β1/Smad信号通路激活有关。体

外实验进一步证实，鱼腥草提取物可抑制

RAW264.7 巨噬细胞及 NIH/3T3 成纤维细胞的活

力，并降低 TGF-β1 表达、增强干扰素表达。贵

丹［24］在单侧20 Gy照射的RILI大鼠模型中，以地

塞米松为阳性对照，证实富硒鱼腥草可显著降低

血清TNF-α、TGF-β1 水平，提高 SOD 及谷胱甘

肽过氧化物酶1活性，减轻肺组织炎症及纤维化，
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其防治效果与地塞米松相当，且在升高谷胱甘肽

过氧化物酶 1及 SOD方面优于单用地塞米松。曹

康迪等［53］在总结RILI“三期三法”防治理论时

指出，鱼腥草为热毒炽盛期常用药物，通过清肺

解毒发挥防治作用。

2.2.2　生地黄
地黄包含玄参科植物地黄新鲜或干燥块根

（生地黄），以及经传统工艺炮制的熟地黄，二者

均为药食同源中药材。熟地黄味甘，性微温，归

肝、肾经，具有补血滋阴、益精填髓之功效。生

地黄味甘，性寒，归心、肝、肾经，具有清热凉

血、养阴生津之功效，作为“四大怀药”“药食

两用中药”之一，地黄因其疗效好，品质佳，在

国内外享有极高声誉，具有优良的药用价值和经

济价值。现代药理研究显示，环烯醚萜类、苯乙

醇苷类和多糖类是地黄发挥药效的主要物质基

础，具有降血糖、抗骨质疏松、抗肿瘤、抗炎等

多种药理作用［54］。急性毒性试验显示，地黄提

取物小鼠最大给药量为61.54 g/kg，属实际无毒物

质；亚慢性毒性试验中各剂量组大鼠血液生化、

脏器系数及组织病理学均未见明显异常，临床剂

量使用安全［55］。
关于地黄防治RILI的研究，目前文献报道主

要集中于生地黄。梓醇作为生地黄的核心活性成

分，在抗炎、抗氧化及抗纤维化方面研究较为深

入。Hu等［56］研究表明，梓醇可通过抑制NOX4/
NF-kB及葡萄糖调节蛋白78/蛋白激酶R样内质网

激酶通路，减轻同型半胱氨酸诱导的内皮细胞氧

化损伤及炎症反应。He等［57］综述指出，梓醇具

有多器官组织保护作用，其机制涉及抗炎、抗氧

化应激、抗凋亡、抗纤维化及调节代谢等多条通

路。Li等［58］通过观察以生地黄为君药的养阴清

肺汤对大鼠RILI模型的作用机制，结果显示与对

照组相比，养阴清肺汤干预组大鼠肺中MMP-12
和 TIMP-1 的 mRNA 和蛋白表达在各时间点均较

低，从而维持了 MMP-12 和 TIMP-1 的平衡，导

致了细胞外基质的合成与降解达到平衡，最终减

轻了肺纤维化的发生，表明养阴清肺汤对辐射所

致的肺损伤早期具有预防和治疗作用，其机制可

能与抑制 MMP-12 和 TIMP-11 有关。华明涛［25］

通过临床回顾性研究及动物实验发现，青地合剂

（生地黄为君药）虽未降低2级及以上放射性肺炎

的发生率，但能推迟 RILI 的发病时间、缩短病

程、减少放疗中断例数，并改善肺功能。动物实

验显示，青地合剂可上调肺组织SOD活性、降低

MDA含量，减轻肺组织炎症反应，提示其防护作

用与调节氧化应激有关。以上相关研究均未设置

阳性对照组，所得结论需进一步通过含阳性对照

的临床试验验证。

2.3　活血化瘀类
活血化瘀类中药具有通利血脉、促进血行、

消散瘀血之功效。中医学认为，“久病入络”“久

病必瘀”，RILI 后期肺纤维化阶段，血瘀证候尤

为突出。基于此，可以将放射性肺纤维化阶段总

结为瘀血阻滞期。此期应以活血化瘀为主要治

法。活血化瘀类药物可改善肺部微循环，抑制纤

维细胞活化，延缓或减轻肺纤维化进程。药食同

源中药中具有防治RILI作用的常用活血化瘀类药

物是姜黄。

姜黄味辛、苦，性温，归肝、脾经，是一种

常用传统中药，具有破血行气、通经止痛之功

效。现代研究表明，姜黄素类化合物及挥发油类

成分是姜黄发挥药效的主要物质基础，具有抗

炎、抗氧化、抗肿瘤、解毒等多种药理作用［59］。
姜黄素作为姜黄的核心活性成分，在RILI防治方

面研究较为深入。姜黄急性毒性属实际无毒，但

高剂量或长期使用可致肝、肾、脾局灶性坏死及

胃肠道非肿瘤性病变，且可能对生殖系统产生可

逆性损伤；外用可致过敏，过敏体质者应

慎用［60］。
张洁旻等［61］在小鼠RILI模型中，以地塞米

松 为 阳 性 对 照 ， 证 实 姜 黄 素 水 杨 酰 单 酯

（FM0807，200 mg/kg） 可显著减轻肺组织炎症、

降低肺泡炎评分及羟脯氨酸含量、下调 IL-6 表

达，且上述指标改善效果均优于地塞米松。

Johnson等［26］综述指出，姜黄素具有明确的抗炎

和抗纤维化特性，其辐射防护作用可有效减轻辐

射诱导的肺部炎症与纤维化。整体趋势表明，姜

黄及其活性成分通过下调NF-κB、p-p38、p53等

相关信号通路，抑制炎症因子表达，对早期RILI
具有明确的防治作用。

2.4　利水渗湿类
利水渗湿类中药具有通利水道、渗泄水湿之

功效。放射性肺炎早期常伴有肺间质水肿、渗出

等病变，利水渗湿类药物可促进水湿运化，减轻

肺组织水肿及炎性渗出。现代研究表明，该类药
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物的药效物质基础主要包括甾体类、多糖类等活

性成分，通过利尿、抗炎、肾脏保护等药理作用

发挥功效［62］。药食同源中药中具有防治RILI 作
用的常用利水渗湿类药物为茯苓。

茯苓味甘、淡，性平，归心、肺、脾、肾

经，具有利水渗湿、健脾宁心的功效。作为临床

常用中药及药食同源品，茯苓的应用场景已覆盖

临床治疗、日常生活等领域［63］。现代研究表明，

茯苓的活性成分主要包括多糖类、三萜类及甾醇

类化合物，具有利尿、免疫调节、抗肿瘤、抗

炎、抗氧化等多种药理作用。茯苓酸作为茯苓的

核心活性成分之一，在RILI防治方面显示出良好

的应用前景［64］。微波辅助水提取茯苓多糖的30 d
喂养试验显示，各剂量组大鼠体重、血常规、血

生化、脏器系数及病理组织学均未见明显异常，

无潜在毒性［65］。
杨依等［66］在20 Gy X射线全肺单次照射诱导

的小鼠急性RILI模型中证实，茯苓酸干预可显著

减轻照射后小鼠肺组织病理学损伤，表现为肺泡

及肺间质增生减轻、肺泡间隔增厚改善、炎性细

胞浸润减少，并呈明显剂量依赖性。进一步机制

研究表明，茯苓酸可显著下调照射后小鼠肺组织

p21蛋白及p21 mRNA表达水平，降低支气管肺泡

灌洗液中 IL-6、TNF-α、TGF-β1 等炎症因子含

量，同时提高肺组织 SOD活性、降低MDA含量，

发挥抗炎及抗氧化应激作用。茯苓是经典活血方

剂桂枝茯苓丸的核心组分，方中桂枝和茯苓共

为君药，邹航等［27］基于网络药理学研究证实，

该复方可通过多靶点、多通路调控炎症与纤维

化信号，干预放射性肺炎进展，临床可有效降

低 RILI 发生率、缓解患者咳嗽、胸闷等临床症

状。以上相关研究均未设置西药的阳性对照，

所得结论需进一步通过含阳性对照的临床试验

验证。

3　结语

近年来，随着中医药现代化发展，药食同源

中药防治RILI的研究取得一定进展，明确甘草、

当归等常用药食同源中药可按中药功效分类，其

活性成分通过抗炎、抗氧化、调节免疫等多途径

减轻肺组织损伤，延缓RILI进展。与西医治疗相

比，药食同源中药兼具安全性高、不良反应少、

营养与药用双重价值等优势，契合RILI复杂病理

过程，在 RILI 防治领域具有广阔的临床应用前

景。但必须再次明确：药食同源中药仅能作为辅

助干预手段，无法替代手术、放疗、化疗及糖皮

质激素等西医规范治疗，临床应用需严格遵循中

西医结合原则，在标准诊疗方案基础上辨证配伍

使用，保障患者诊疗安全。

然而，本领域研究仍存在诸多不足，亟待未

来研究加以完善。一是高质量临床循证证据缺

乏。现有研究以细胞和动物实验为主，临床多为

回顾性小样本研究，缺乏严格设计的RCT，部分

文献时效性差，且多为复方干预，难以单独归因

单味药疗效。二是基础研究的深度不足。除甘

草、黄芪外，多数药物机制研究较浅，对多靶点

调控、协同拮抗、量效关系及长期安全性等关键

问题缺乏系统探索；研究方法和观察指标不统

一，影响结果可比性。三是临床转化与制剂研发

滞后。应用仍以传统汤剂为主，缺乏质量可控、

服用方便的新型制剂，且最佳干预时机、疗程、

剂量及联合治疗方案尚不明确。四是部分药物

（如甘草、姜黄）长期或大剂量使用存在潜在风

险，但对毒性靶器官、安全剂量、禁忌人群及药

物相互作用等报道不足。针对上述不足，未来研

究应重点聚焦：①开展多中心、大样本随机对照

临床试验，验证单味药及复方的疗效与安全性，

尤其对年代久远的研究进行再评价；②深化机制

研究，借助网络药理学、基因组学等技术，系统

阐明多靶点调控及协同拮抗关系，统一研究标

准；③开发现代制剂，优化干预时机、剂量及联

合治疗方案；④完善长期安全性评价，明确安全

剂量、禁忌人群及药物相互作用，保障临床合理

用药。
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