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摘要： 目的　 比较蘘荷不同提取物对慢传输型便秘小鼠的作用， 筛选其最佳有效部位。 方法　 分别提取蘘荷水提物、
醇溶物、 醇沉物， 灌胃给予小鼠 １４ ｄ， 观察蘘荷不同提取物对慢传输型便秘小鼠首次排便时间、 排便粒数及重量、 小

肠推进率、 水通道蛋白 ３ （ＡＱＰ３） 表达及肠道菌群的影响。 结果　 各给药组能缩短模型小鼠首次排便时间、 提高排

便粒数及重量、 小肠推进率； 蘘荷水提物组小鼠结肠 ＡＱＰ３ 表达降低、 肠道菌群的丰富度及多样性升高； 蘘荷醇溶物

组肠道菌群的丰富度及多样性无差异； 醇沉物组能提高 ＡＱＰ３ 表达， 肠道菌群的丰富度及多样性低于水提物组。
结论　 蘘荷水提物是抗慢传输型便秘的最佳有效部位。
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　 　 慢性传输型便秘是功能性便秘中的一种类型， 以结肠

运行缓慢， 水分吸收增加致大便干硬， 排便次数减少， 无

便意并伴有腹胀腹痛的一种疾病［１］ ， 临床上药物治疗远期

效果不佳， 停药后容易复发［２］ 。 目前慢性传输型便秘发病

机制尚不明确， 近年来的研究认为其与肠道菌群失调及肠

道水通道蛋白 （ａｑｕａｐｏｒｉｎ， ＡＱＰｓ） 表达异常有关［３］ 。
蘘荷 Ｚｉｎｇｉｂｅｒ ｍｉｏｇａ （Ｔｈｕｎｂ．） Ｒｏｓｃ． 又名阳荷、 野姜、

观音花等， 具有祛痰止咳、 解毒消肿、 活血调经等功效，
临床用于治疗咳嗽、 腹痛腹胀、 月经不调等病症。 蘘荷含

有蛋白质、 脂肪、 膳食纤维、 微量元素及人体必需氨基酸

等多种营养素及黄酮、 多糖等成分［４］ 。 前期进行蘘荷黄

酮、 多糖、 色素的提取工艺及生物活性研究［５⁃９］ ， 并进行蘘

荷水提物对慢性传输型便秘小鼠肠运动的影响研究， 发现

蘘荷水提物可增加便秘小鼠首次排便时间、 排便量， 促进

肠蠕动， 但其作用机制及有效部位尚不明确。 本实验基于

肠道菌群及 ＡＱＰ３ 表达， 初步筛选蘘荷治疗慢传输型便秘

的有效部位。
１　 材料

１􀆰 １　 动物　 昆明种小鼠， 体质量 １８～２２ ｇ， 购于安徽医科大学

实验动物中心， 动物生产许可证号 ＳＣＸＫ （皖） ２０１７⁃００１。
１􀆰 ２　 试剂与药物　 蘘荷， 采于皖西大别山区， 经黄仁术教

授鉴定为蘘荷 Ｚｉｎｇｉｂｅｒ ｍｉｏｇａ （Ｔｈｕｎｂ．） Ｒｏｓｃ．。 盐酸洛哌丁

胺胶囊 （西安杨森制药有限公司， 批号 １９１０２５４３３）； 大黄

通便颗粒 （甘肃扶正药业科技股份有限公 司， 批 号
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１９０５２７０３）。 ＲＩＰＡ 裂解液 （批号 ２００２０４１）、 磷酸化蛋白酶

抑制剂 （批号 ２００７０８２）、 ５×蛋白还原型上样缓冲液 （批号

２００３０２３）、 ＨＲＰ 山羊抗兔抗体 （批号 ２００３３０４） （武汉赛维

尔生物科技有限公司）； Ｄ３１４１ 粪便 ＤＮＡ 试剂盒 （广州美

基生物科技有限公司， 批号 ２００９２７０８）。
１􀆰 ３　 仪器　 灰度分析软件 （美国 Ａｌｐｈａ Ｉｎｎｏｔｅｃｈ 公司）； 琼

脂糖凝胶电泳仪 （北京六一仪器厂）； 凝胶成像系统 （上
海天能科技有限公司）； ＰＣＲ 仪 （苏州东胜兴业科学仪器

有限公司）； Ｑｕｂｉｔ ３􀆰 ０ 荧光定量仪 （美国 Ｔｈｅｒｍｏ Ｆｉｓｃｈｅｒ
公司）。
２　 方法

２􀆰 １　 蘘荷提取物的制备　 取 １ ｋｇ 新鲜蘘荷， 干燥， 粉碎，
过 ４０ 目筛， 继续干燥至恒重。 取适量蘘荷粉末， 以料液比

１ ∶ ２５、 温度 ９０ ℃提取 ２ 次， 每次 １􀆰 ５ ｈ， 合并滤液， 减压

浓缩至提取物相对密度 １􀆰 １３， 取出部分提取物， 即得蘘荷

水提物， 继续浓缩至膏状， 冷冻干燥； 剩余蘘荷水提物缓

慢加入 ４ 倍量 ９５％ 乙醇， 边加边搅拌至均匀， 保鲜膜封口，
４ ℃冰箱保存 ２４ ｈ， ４ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １０ ｍｉｎ， 取沉淀物冷

冻干燥， 即得蘘荷醇沉部位； 醇溶部位减压浓缩至膏状，
冷冻干燥， 即得蘘荷醇溶部位； 将干燥物粉碎， 过 １００ 目

筛， 即得蘘荷水提物、 醇沉部位、 醇溶部位干粉。
２􀆰 ２　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠排便的影响　
选取健康小鼠 ６０ 只， 随机分为正常组、 模型组、 大黄通便

颗粒组和蘘荷水提物、 醇溶物、 醇沉物组， 每组 １０ 只。 正

常组及模型组灌胃 ０􀆰 ５％ ＣＭＣ⁃Ｎａ 溶液， 给药组分别灌胃给

予蘘荷水提物、 醇溶物、 醇沉物 ０􀆰 ５ ｇ ／ ｋｇ 和大黄通便颗粒

３ ｇ ／ ｋｇ， 连续 １４ ｄ。 末次给药前各组小鼠禁食不禁水 １６ ｈ，
末次给药后 １ ｈ， 给药组及模型组灌胃盐酸洛哌丁胺

４ ｍｇ ／ ｋｇ复制便秘模型， 正常组灌胃等容量蒸馏水， ３０ ｍｉｎ
后， 每只小鼠灌胃 ５％ 活性炭溶液 ０􀆰 １ ｍＬ。 记录每只小鼠

首次排出黑便时间以及 ８ ｈ 内排出黑便的总粒数及总重量。

２􀆰 ３　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠小肠推进率及

ＡＱＰ３ 表达的影响　 选取健康小鼠 ６０ 只， 按 “２􀆰 ２” 项下

方法进行分组、 给药及造模， １５ ｍｉｎ 后脱颈椎处死， 取小

肠， 测量小肠全长及碳末推进距离， 计算各组小肠推进率。
取升结肠并剖开， 用预冷的磷酸缓冲盐溶液洗涤以去除血

污， 剪成小块置于匀浆管中进行匀浆； 取出匀浆液， ４ ℃、
１２ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １０ ｍｉｎ， 取上清， 即为总蛋白溶液，
Ｗｅｓｔｅｒｎ ｂｌｏｔ 法检测结肠 ＡＱＰ３ 表达［１０］ 。
２􀆰 ４　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群的影

响　 选取健康小鼠 ６０ 只， 按 “２􀆰 ２” 项下方法进行分组、
给药及造模， ３０ ｍｉｎ 后， 取小鼠粪便， 立即液氮保存备用。
取小鼠粪便解冻， 根据试剂盒说明书， 提取粪便 ＤＮＡ，
ＮａｎｏＤｒｏｐ 微量分光光度计检测 ＤＮＡ 浓度， 琼脂糖凝胶电泳

检验核酸样本的完整性。 以稀释后的 ＤＮＡ 为模板， 选用细

菌 １６Ｓ ｒＲＮＡ （Ｖ３⁃Ｖ４） 区域引物， 进行 ＰＣＲ 纯化和扩增，
３４１ ｂｐ 正向序列 ５′⁃ＣＣＴＡＣＧＧＧＮＧＧＣＷＧＣＡＧ⁃３′， ８０６ ｂｐ 反

向序 列 ５′⁃ＧＧＡＣＴＡＣＨＶＧＧＧＴＡＴＣＴＡＡＴ⁃３′。 使 用 ＡＭＰｕｒｅ
ＸＰ Ｂｅａｄｓ 对第 ２ 轮扩增产物进行纯化， 用 ＡＢＩ ＳｔｅｐＯｎｅＰｌｕｓ
Ｒｅａｌ Ｔｉｍｅ ＰＣＲ 系统进行定量， 根据 Ｎｏｖａｓｅｑ ６０００ 的 ＰＥ２５０
模式 ｐｏｏｌｉｎｇ 上机测序。
２􀆰 ５　 统计学分析　 采用 ＳＰＳＳ ２３􀆰 ０ 软件进行处理， 结果以

（ｘ±ｓ） 表示， 多样本比较采用单因素方差分析。 以 Ｐ＜０􀆰 ０５
为差异有统计学意义。
３　 结果

３􀆰 １　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠排便的影响　
与正常组比较， 模型组小鼠首次排便时间延长 （Ｐ＜０􀆰 ０１），
排便粒数及重量减少 （Ｐ＜０􀆰 ０１）； 与模型组比较， 蘘荷各

提取物组首次排便时间均缩短 （Ｐ＜０􀆰 ０１）， 排便粒数及重

量均增加 （Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 表明相同剂量的蘘荷不同

提取物均有促进便秘小鼠胃肠运动的作用， 以水提物作用

最佳。 结果见表 １。
表 １　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠排便的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）

组别 剂量 ／ （ｇ·ｋｇ－１） 首次排便时间 ／ ｍｉｎ 排便粒数 ／ 粒 排便重量 ／ ｍｇ

正常组 — ２１􀆰 ６±２􀆰 ６ ９􀆰 ４±１􀆰 ３７ １０６􀆰 １±１８􀆰 ２

模型组 — １０３􀆰 ４±２３􀆰 ５∗∗ ５􀆰 １１±１􀆰 ０３∗∗ ３２􀆰 ８±７􀆰 ５∗∗

蘘荷水提物组 ０􀆰 ５ ５５􀆰 １±８􀆰 ３ΔΔ ７􀆰 ４±１􀆰 ４４ΔΔ ８０􀆰 ５±１１􀆰 ９ΔΔ

蘘荷醇溶物组 ０􀆰 ５ ６８􀆰 ３±９􀆰 ６ΔΔ ６􀆰 ６±１􀆰 １６Δ ７２􀆰 ４±１０􀆰 ３ΔΔ

蘘荷醇沉物组 ０􀆰 ５ ５３􀆰 ８±４􀆰 ６ΔΔ ７􀆰 ３±１􀆰 ７７ΔΔ ７８􀆰 ９±１３􀆰 ３ΔΔ

大黄通便颗粒组 ３ ４５􀆰 ４±４􀆰 ２ΔΔ ７􀆰 ７±１􀆰 ８１ΔΔ ９１􀆰 ６±１５􀆰 ６ΔΔ

　 　 注： 与正常组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，ΔＰ＜０􀆰 ０５，ΔΔＰ＜０􀆰 ０１。

３􀆰 ２　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠小肠推进率的

影响　 与正常组比较， 模型组小鼠小肠推进率降低 （Ｐ＜
０􀆰 ０１）； 与模型组比较， 蘘荷各提取物组小肠推进率升高

（Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 表明蘘荷各提取物均具有推动便秘小

鼠小肠运动的作用， 各提取物组间比较无统计学差异 （Ｐ＞
０􀆰 ０５）。 结果见图 １。
３􀆰 ３　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠结肠 ＡＱＰ３ 表

达的影响 　 与正常组比较， 模型组小鼠 ＡＱＰ３ 表达提高

（Ｐ＜０􀆰 ０５）， 表明模型小鼠结肠水分吸收增加； 与模型组比

较， 蘘荷水提物、 醇沉物组和大黄通便颗粒组 ＡＱＰ３ 表达

均降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 表明蘘荷水提物、 醇沉物均有降低模

型小鼠升结肠水分吸收， 改善大便干燥症状。 结果见图 ２。
３􀆰 ４　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群的

影响

３􀆰 ４􀆰 １　 对肠道菌群物种组成的影响 　 各组均选取在门、
纲、 目、 科、 属、 种水平上 ＯＴＵ 排名前 １０ 的物种进行比
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注： 与正常组比较，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，ΔＰ＜０􀆰 ０５，ΔΔＰ＜０􀆰 ０１。

图 １　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠小肠推进率的

影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）

较， 绘制以门水平的物种为例的相对丰度堆积柱形图 （图
３）。 在门水平上， 各组均以拟杆菌门、 厚壁菌门、 变形菌

门为优势菌群， 各组所占比例不同， 模型组小鼠变形菌门＞
厚壁菌门＞拟杆菌门， 蘘荷水提物小鼠拟杆菌门＞厚壁菌门

＞变形菌门， 蘘荷醇溶物组小鼠厚壁菌门＞拟杆菌门＞变形

菌门， 醇沉物组变形菌门＞拟杆菌门＞厚壁菌门。 与模型组

比较， 蘘荷水提物、 醇溶物组小鼠拟杆菌门、 厚壁菌门

　 　 　 　 　

注： 与正常组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５； 与模型组比较，ΔＰ＜０􀆰 ０５。

图 ２　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠结肠

ＡＱＰ３ 表达的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）

的相对丰度升高， 变形菌门降低； 蘘荷醇沉物组变形菌门、
拟杆菌门的相对丰度升高， 厚壁菌门降低。

图 ３　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群物种组成的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）

３􀆰 ４􀆰 ２　 对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群 α 多样性指数的影

响　 α 多样性指数是评价单个体内微生物群落丰富度和多

样性的统计学分析指标， Ｓｏｂｓ、 Ｃｈａｏ １ 指数是评价小鼠肠

道菌群 的 物 种 丰 富 度 指 标， 数 值 越 大 丰 富 度 越 高；
Ｓｈａｎｎｏｎ、 Ｓｉｍｐｓｏｎ 指数评价物种多样性指标， 数值越大多

样性越高［１１］ 。 由表 ２ 可知， 与正常组比较， 模型组 Ｓｏｂｓ、
Ｃｈａｏ １、 Ｓｈａｎｎｏｎ、 Ｓｉｍｐｓｏｎ 指 数 均 降 低 （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０５， Ｐ ＜
０􀆰 ０１）， 表明模型组小鼠菌群丰富度及多样性均降低； 与模

型组比较， 蘘荷水提物组、 大黄通便颗粒组各指数均升高

（Ｐ＜０􀆰 ０５， Ｐ＜０􀆰 ０１）， 蘘荷醇溶物组 Ｃｈａｏ １、 Ｓｉｍｐｓｏｎ 指数

升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 与蘘荷水提物组比较， 醇沉物组各指数

均降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 醇溶物组 Ｓｏｂｓ、 Ｓｈａｎｎｏｎ 指数降低 （Ｐ＜
０􀆰 ０５）。 表明蘘荷水提物、 醇溶物能调节便秘小鼠肠道菌群

的丰富度及多样性， 以水提物调节作用最佳， 醇沉物无调

节作用。
３􀆰 ４􀆰 ３　 对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群 β 多样性的影

响 　 非度量多维尺度法统计 （ ｎｏｎ⁃ｍｅｔｒｉｃ ｍｕｌｔｉｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ
ｓｃａｌｉｎｇ， ＮＭＤＳ） 主要通过样本点与点之间的距离评价样本

间微生物群落组成的相似性， 即样本点距离越近则物种组

成越相似， 越远则物种组成差异越大［１２］ ； 以 ｓｔｒｅｓｓ 值评估
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　 　 　 　 　 表 ２　 蘘荷不同提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群 α多样性指数的影响 （ｘ±ｓ， ｎ＝１０）

组别 Ｓｏｂｓ Ｃｈａｏ１ Ｓｉｍｐｓｏｎ Ｓｈａｎｎｏｎ

正常组 ５６１􀆰 ３±７９􀆰 １ ６３３􀆰 ５±６８􀆰 ２ ０􀆰 ９６±０􀆰 ００７ ５􀆰 ９±０􀆰 ０３

模型组 ３５５􀆰 ８±３８􀆰 ４∗ ４９３􀆰 ２±１３􀆰 ５∗ ０􀆰 ７３±０􀆰 ０６０∗ ２􀆰 ７±０􀆰 ２８∗∗

蘘荷水提物组 ４９０􀆰 ２±１２􀆰 ７Δ ５５９􀆰 ３±２３􀆰 ５Δ ０􀆰 ９５±０􀆰 ０２３Δ ５􀆰 ６±０􀆰 ２７ΔΔ

蘘荷醇溶物组 ３６４􀆰 ５±４４􀆰 ４＃ ５０１􀆰 ７±８３􀆰 ９Δ ０􀆰 ７７±０􀆰 ０４８ ３􀆰 ０±０􀆰 ３６＃

蘘荷醇沉物组 ３３９􀆰 ４±６􀆰 ０＃ ４４５􀆰 ３±２０􀆰 ０＃ ０􀆰 ７２±０􀆰 ０８２＃ ２􀆰 ９±０􀆰 ８３＃

大黄通便颗粒组 ５０７􀆰 ３±６８􀆰 １Δ ５９０􀆰 ６±９３􀆰 ７Δ ０􀆰 ９４±０􀆰 ０１８Δ ５􀆰 ３±０􀆰 ２４ΔΔ

　 　 注： 与正常组比较，∗Ｐ＜０􀆰 ０５，∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； 与模型组比较，ΔＰ＜０􀆰 ０５，ΔΔＰ＜０􀆰 ０１； 与水提物组比较，＃Ｐ＜０􀆰 ０５。

模型的可靠性， 值越小评估样本间的差异性就越准确， 一

般 ｓｔｒｅｓｓ 值小于 ０􀆰 １ 表示模型较可靠。 各组样本间均具有一

定的距离， 其中蘘荷水提物组与正常组、 大黄通便颗粒组

距离较近， 与模型组和蘘荷醇溶物、 醇沉物组距离较远；

与蘘荷醇沉物组比较， 蘘荷醇溶物组样本距离模型组距离

较远。 由图 ４ 可知， ｓｔｒｅｓｓ 小于 ０􀆰 １， 表明 ＮＭＤＳ 法能准确

评价蘘荷各提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群引起的

差异性， 提示各组间肠道菌群物种组成存在差异。

图 ４　 蘘荷各提取物对慢性传输型便秘小鼠肠道菌群 β多样性的影响

４　 讨论

人体结肠有 ＡＱＰ１～ＡＱＰ４、 ＡＱＰ８～ ＡＱＰ９ 表达， 分别参

与结肠水分吸收与分泌， 其表达异常可引起如便秘、 腹泻

等肠道疾病［１３⁃１５］ 。 慢性传输型便秘患者切除的结肠中 ＡＱＰ３
表达增加， 表明 ＡＱＰ３ 在该病发生发展中起到重要作用［１６］ 。
在多种因素影响下， 肠道菌群失调， 导致肠蠕动减慢， 水

分吸收增加， 引发慢性传输型便秘， 故改善肠道菌群失调

已成为治疗该病的新靶点［１７］ 。
目前治疗慢性传输型便秘常用药物有促动力药、 刺激

性及渗透性泻药等， 临床疗效欠佳， 且副作用明显［１７］ 。 膳

食纤维被推荐用于慢性便秘的基础治疗［１８］ ， 增加膳食纤维

摄入可降低便秘发病率［１９］ ， 但也有研究得出相反观点［２０］ 。
中药多组分、 多途径、 多靶点治疗疾病且副作用小的特点

决定其临床治疗的优势［２１］ ， 研究发现大黄、 霍山石斛、 增

液汤等可通过调节肠道 ＡＱＰ 表达及肠道菌群缓解便秘小鼠

症状［２２⁃２３］ ； 复方益气养阴通便汤、 黄芪润肠丸能有效提高

便秘患者有益菌比例， 改善患者症状， 且远期疗效明

显［２４⁃２５］ ， 表明中药可通过调节肠道菌群、 改善结肠 ＡＱＰ 表

达治疗便秘。
蘘荷中粗纤维含量达 ２８％ ［４］ ， 是其促消化的物质基础。

蘘荷水提物能促进肠蠕动， 从而促排便， 改善便秘小鼠症

状。 植物中膳食纤维分为水溶性和水不溶性 （醇溶） 膳食

纤维［２６］ ， 因此， 将蘘荷水提物溶液中加入乙醇， 将其分离

为醇沉物和醇溶物， 与水提物比较对慢性传输型便秘小鼠

的作用， 以筛选最佳有效部位。 结果发现， 蘘荷水提物可

促进慢性传输型便秘小鼠排便， 降低 ＡＱＰ３ 表达， 提高肠

道有益菌的比例及菌群丰富度、 多样性， 且作用优于醇溶

物、 醇沉物组； 蘘荷醇溶物组促排便、 调节肠道菌群的作

用优于醇沉物； 蘘荷醇沉物组降低 ＡＱＰ３ 表达的作用优于

醇溶物组。
药效物质基础研究是中药研究的根本问题［２７］ ， 随着中

药化学分离及活性追踪技术的发展， 从中药中获得有效部

位或单体物质用于药效学研究成为可能， 但只能分离出少

数活性较强的成分， 大部分中药成分纯度越高疗效越差，
甚至无效， 而单味中药或与其他中药组成复方多组分， 协

同发挥了较好的药理效应， 体现了中药治疗的整体观［２８］ 。
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综上所述， 蘘荷水提物是抗慢性传输型便秘小鼠最有效的

部位。
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体外抑菌活性研究［Ｊ］ ． 吉林农业， ２０１８（１４）： ５３⁃５５．
［ ８ ］ 　 黄仁术， 刘仁妮， 钱艳琳， 等． 蘘荷总黄酮的提取工艺及

其体外抑菌活性研究［Ｊ］ ． 食品与生物技术学报， ２０１７， ３６
（５）： ５２４⁃５３０．

［ ９ ］ 　 黄仁术， 董　 诚， 邓扬扬． 溶剂萃取法提取蘘荷红色素的

工艺 条 件 研 究 ［ Ｊ ］ ． 江 苏 农 业 科 学， ２０１３， ４１ （ ８ ）：
２８７⁃２８９．

［１０］ 　 朱　 波， 杨　 艳， 苏仁意， 等． 右归丸治疗功能性便秘大

鼠胃肠动力学和神经递质、 水通道蛋白 ３ 的影响［ Ｊ］ ． 世界

中医药， ２０１９， １４（７）： １６７７⁃１６８０； １６８５．
［１１］ 　 钟　 婧， 张俊杰， 李 　 珂， 等． 高通量测序研究中药复方

对流感病毒感染小鼠肠道菌群的影响［Ｊ］ ． 中国中医药信息

杂志， ２０２０， ２７（７）： ５４⁃６４．
［１２］ 　 王　 敏． 微生态环境对变应性鼻炎发病及机制的研究［Ｄ］．

西安： 第四军医大学， ２０１５．
［１３］ 　 Ｌａｆｏｒｅｎｚａ Ｕ． Ｗａｔｅｒ ｃｈａｎｎｅｌ ｐｒｏｔｅｉｎｓ ｉｎ ｔｈｅ ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ ｔｒａｃｔ

［Ｊ］ ． Ｍｏｌ Ａｓｐｅｃｔｓ Ｍｅｄ， ２０１２， ３３（５⁃６）： ６４２⁃６５０．
［１４］ 　 Ｗａｎｇ Ｋ Ｓ， Ｍａ Ｔ， Ｆｉｌｉｚ Ｆ， ｅｔ ａｌ． Ｃｏｌｏｎ ｗａｔｅｒ ｔｒａｎｓｐｏｒｔ ｉｎ

ｔｒａｎｓｇｅｎｉｃ ｍｉｃｅ ｌａｃｋｉｎｇ ａｑｕａｐｏｒｉｎ⁃４ ｗａｔｅｒ ｃｈａｎｎｅｌｓ［ Ｊ］ ． Ａｍ Ｊ
Ｐｈｙｓｉｏｌ Ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔ Ｌｉｖｅ Ｐｈｙｓｉｏｌ， ２０００， ２７９（２）： Ｇ４６３⁃Ｇ４７０．

［１５］ 　 赵凯科， 郑　 立， 毛智斌， 等． 水通道蛋白与胃肠道疾病

关系研究进展［Ｊ］ ． 动物医学进展， ２０１６， ３７（１）： ７７⁃８０．
［１６］ 　 袁维堂， 杨会锋， 张志永， 等． 功能性便秘患者结肠黏膜

水通道蛋白 ３ 和水通道蛋白 ９ 的表达及意义［ Ｊ］ ． 中华胃肠

外科杂志， ２００８， １１（１）： ５７⁃６０．
［１７］ 　 卞瑞祺． 结肠慢传输型便秘与肠道菌群相关性研究进展［Ｊ］ ．

中国肛肠病杂志， ２０２０， ４０（１０）： ７７⁃７９．
［１８］ 　 中华医学会消化病学分会胃肠动力学组， 中华医学会外科

学分会结直肠肛门外科学组． 中国慢性便秘诊治指南

（２０１３， 武汉） ［Ｊ］ ． 胃肠病学， ２０１３， １８（１０）： ６０５⁃６１２．
［１９］ 　 Ｓｃｈｍｉｅｒ Ｊ Ｋ， Ｍｉｌｌｅｒ Ｐ Ｅ， Ｌｅｖｉｎｅ Ｊ Ａ， ｅｔ ａｌ． Ｃｏｓｔ ｓａｖｉｎｇｓ ｏｆ

ｒｅｄｕｃｅｄ ｃｏｎｓｔｉｐａｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ａｔｔｒｉｂｕｔｅｄ ｔｏ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｄｉｅｔａｒｙ ｆｉｂｅｒ
ｉｎｔａｋｅｓ： ａ ｄｅｃｉｓｉｏｎ ‐ ａｎａｌｙｔｉｃ ｍｏｄｅｌ［ Ｊ］ ． ＢＭＣ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈ，
２０１４， １４： ３７４．

［２０］ 　 Ｍａｒｋｌａｎｄ Ａ Ｄ， Ｐａｌｓｓｏｎ Ｏ， Ｇｏｏｄｅ Ｐ Ｓ， ｅｔ ａｌ． Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｏｆ
ｌｏｗｄｉｅｔａｒｙ ｉｎｔａｋｅ ｏｆ ｆｉｂｅｒ ａｎｄ ｌｉｑｕｉｄｓ ｗｉｔｈ ｃｏｎｓｔｉｐａｔｉｏｎ：
ｅｖｉｄｅｎｃｅｆｒｏｍ ｔｈｅ Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｈｅａｌｔｈ ａｎｄ Ｎｕｔｒｉｔｉｏｎ Ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ
Ｓｕｒｖｅｙ［Ｊ］ ． Ａｍ Ｊ Ｇａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌ， ２０１３， １０８（５）： ７９６⁃８０３．

［２１］ 　 孙婷婷， 马晓慧， 李欣欣， 等． 中药生物效价研究现状及

开发思路探讨［Ｊ］ ． 中草药， ２０１７， ４８（９）： １９０６⁃１９１１．
［２２］ 　 张丽娅， 李　 刚， 王永兵． 中药干预慢传输型便秘肠道水

通道蛋白表达及其作用机制的研究进展 ［ Ｊ］ ． 中成药，
２０２１， ４３（１）： １６３⁃１６７．

［２３］ 　 Ｇａｏ Ｃ Ｃ， Ｌｉ Ｇ Ｗ， Ｗａｎｇ Ｔ Ｔ， ｅｔ ａｌ． Ｒｈｕｂａｒｂ ｅｘｔｒａｃｔ ｒｅｌｉｅｖｅｓ
ｃｏｎｓｔｉｐａｔｉｏｎ ｂｙ ｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇ ｍｕｃｕｓ ｐｒｏｄｕｃｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｅ ｃｏｌｏｎ ａｎｄ
ａｌｔｅｒｉｎｇ ｔｈｅ ｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ ｆｌｏｒａ ［ Ｊ］ ． Ｂｉｏｍｅｄ Ｐｈａｒｍａｃｏｔｈｅｒ， ２０２１，
１３８： １１１４７９．

［２４］ 　 田　 均， 李传艳， 张坚明， 等． 益气养阴通便汤对气阴两

虚型便秘患者肠道菌群的影响 ［ Ｊ］ ． 中国肛肠病杂志，
２０２１， ４１（３）： ４７⁃４９．

［２５］ 　 喻少雷， 苗永新， 杨爱龙， 等． 黄芪润肠丸对便秘患者肠

道菌群比例调整作用的研究［ Ｊ］ ． 中国中医药科技， ２０１５，
２２（２）： １９０．

［２６］ 　 Ｂｅａｎｅ Ｋ Ｅ， Ｒｅｄｄｉｎｇ Ｍ Ｃ， Ｗａｎｇ Ｘ， ｅｔ ａｌ． Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｄｉｅｔａｒｙ
ｆｉｂｅｒｓ， ｍｉｃｒｏｎｕｔｒｉｅｎｔｓ， ａｎｄ ｐｈｙｔｏｎｕｔｒｉｅｎｔｓ ｏｎ ｇｕｔ ｍｉｃｒｏｂｉｏｍｅ： ａ
ｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］ ． Ａｐｐｌ Ｂｉｏｌ Ｃｈｅｍ， ２０２１， ６４（１）： ３６．

［２７］ 　 乔宏志， 狄留庆， 平其能， 等． 结构中药学： 中药药效物

质基础研究的新领域［Ｊ］ ． 中国中药杂志， ２０２１， ４６（１０）：

２４４３⁃２４４８．

［２８］ 　 王　 毅， 张　 晗， 张伯礼， 等． 中药药效物质多模态辨识

方法学及其应用研究［ Ｊ］ ． 中国中药杂志， ２０２０， ４５（１）：

１⁃６．
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