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一种中草药组方保健食品润肠通便功能的研究 
 

金鑫，高擎，葛亚中 

（无限极（中国）有限公司，广东广州 510640） 

摘要：随着社会经济的发展和人们生活水平的提高，原有的饮食习惯逐步发生改变，便秘这一影响现代人生活质量的常见疾病

越来越受到重视，因此寻找安全有效的润肠通便产品显得十分重要。本文研究一种中草药组方保健食品的润肠通便功能。采用复方地

芬诺酯建立小鼠便秘模型，通过小鼠小肠推进实验和排便实验，检测小鼠的首次排便时间、5h 内排便粒数、排便重量、小肠墨汁推

进率，以及对小鼠结肠 P 物质（SP）、血管活性肠肽（VIP）和小鼠突触素（SY）的影响。研究发现：与便秘模型组相比，中草药组

分保健食品各剂量组都能缩短复方地芬诺酯小鼠的排便时间，增加 5 小时小鼠排出的粪便粒数和重量，提高复方地芬诺酯小鼠的墨汁

推进率，促进小鼠的肠胃蠕动，提高小鼠的 SP 值，降低 VIP 值。结果表明，研究的中草药组方保健食品具有较好的润肠通便作用。 

关键词：中草药；便秘；润肠通便；小鼠 

文章篇号：1673-9078(2016)1-77-81                                             DOI: 10.13982/j.mfst.1673-9078.2016.1.012 

Functional Action of a Chinese Herbal Compound in Improving Bowel 

Movement 
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Abstract: With development of the social economy and improvement of people’s standard of living, traditional dietary habits have been 

gradually changing. Consequently, constipation, a common disease affecting quality of life, has attracted considerable attention. Therefore, it is 

very important to discover safe and effective products that can improve bowel movement. This study aims to evaluate the functional action of a 

Chinese herbal compound in improving bowel movement. A mouse model of constipation induced using diphenoxylate was used in small 

intestinal motility and bowel evacuation experiments. Measurements included the first evacuation time, the number of fecal pellets in five hours, 

the weight of evacuation, the movement rate of ink in the small intestine, and the effect of the herbal compound on colonic substance P (SP), 

vasoactive intestinal peptide (VIP), and synaptophysin (SY). The results showed that compared with the control group, the groups treated with 

the Chinese herbal compound exhibited a shortened evacuation time, an increased number of fecal pellets, an increased weight of feces in five 

hours, an increased movement rate of ink, an enhanced small intestinal movement, an increased SP value, and a decreased VIP level. Therefore, 

the results demonstrate that the Chinese herbal compound can improve bowel movement in mice. 
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随着社会经济的发展，人们生活水平的提高和原

有饮食习惯的改变，便秘这一影响现代人生活质量的

常见疾病越来越受到重视。便秘常引起人们情绪的改

变，心烦意乱，注意力涣散，影响日常生活与工作。

便秘严重者可导致电解质和酸碱平衡紊乱，引起痔疮、

下肢静脉曲张等疾病。长期的便秘可使肠道细菌发酵

而产生的致癌物质刺激肠黏膜上皮细胞，导致异形增

生，易诱发癌变[1-3]。一项系统评价资料显示，世界各

地报道的成人便秘发生率在 2.5~79%之间[4]。便秘的

发生率基本上随着年龄的增长呈上升的趋势，我国不 
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同地区不同人群 60 岁以上人群的便秘发生率在

4.97~23.01%；女性便秘人数要多于男性[5]。便秘多由

饮食、排便习惯不良、肠道蠕动减退、应激性减退而

逐渐形成。一般可以采取增加摄入膳食纤维、食用具

有润肠通便作用的功能食品等方法来缓解。国内外文

献中偶见低聚糖、果汁等的润肠通便作用方面的报道
[6]，也有报道显示中草药具有润肠通便功能，但其机

理研究不深入。 

中医认为，便秘其病位在大肠，由大肠传导功能

失常，脏腑、津液、气血不足所致，但与肺、脾胃及

肾的关系甚为密切[7]。本单位根据传统中医理论与现

代药理学的研究成果，研制了一种中草药组分保健食

品。选用玄参、黄芪、水苏糖、麦冬、莱菔子、番泻
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叶等组方而成，重用玄参养阴生津、清热润燥而通便，

为君药；黄芪补中气，健脾胃而促运化，肠胃运化，

传导得司则便秘可通，为臣药；麦冬滋阴润燥、养阴

清热，与玄参相须为用以增加肠道津液，润泽大肠；

莱菔子行气消食，健运脾胃可化食积，消胀满；番泻

叶泻热行滞，通便，诸药合用，共奏补气滋阴，清热

润肠之功[8-10]。在此基础上添加水苏糖，改善人体消

化道内环境，调节微生态菌群平衡。 

本研究采用复方地芬诺酯建立小鼠便秘模型，通

过小鼠小肠推进实验和排便实验，得到小鼠小肠内容

物推进率、首次排便时间、5 h 内排便次数和排便重量

及对小鼠粪便形状的影响，以评价该中草药组方保健

食品的润肠通便功能。本文首次研究中草药产品对小

鼠结肠 P 物质（SP）、血管活性肠肽（VIP）和小鼠突

触素（SY）的影响，以探讨其可能的润肠通便机理，

具有一定的创新性。本研究结果将为润肠通便产品的

开发利用提供理论基础。 

1  材料与方法 

1.1  实验材料与试剂 

（1）样品：中草药组方保健食品（下称样品 A）

（主要成分为玄参、黄芪、麦冬、莱菔子、番泻叶、

水苏糖、甜菊糖苷）由无限极（中国）有限公司提供。

碧生源常润茶，黄绿色颗粒物茶包，2.5 g/包，卫食健

字（1997）第 602 号，北京澳特舒尔保健品开发有限

公司生产。 

（2）实验动物：昆明小鼠（KM 小鼠），SPF 级，

体重 18~22 g，购于中山大学实验动物中心，实验动

物生产许可证：SCXK（粤）2011-0029。 

（3）实验环境及饲料：中山大学生命科学学院

中药与海洋药物实验室，实验动物使用许可证：SYXK

（粤）2009-0020。大小鼠配合维持饲料，中山大学生

命科学学院，实验动物生产许可证：SCXK（粤）

2008-0021。 

（4）试剂及药品：复方地芬诺酯，国药准字

H32022716，常州康普药业有限公司；氯化钠，AR 级，

广州化学试剂厂；珠江牌红墨水，广州金箭办公用品

制造厂生产；小鼠 P 物质 ELISA 试剂盒，北京冬歌生

物科技有限公司；小鼠血管活性肠肽（VIP）ELISA

试剂盒，北京冬歌生物科技有限公司；小鼠突触素

（SY）ELISA 试剂盒，上海瑞齐生物科技有限公司；

阿拉伯胶为唐传生物科技（厦门）有限公司生产；活

性炭为精科公司购买。 

 

1.2  实验仪器与设备 

BS110S 电子天平，北京塞多利斯天平有限公司生

产；TG 型高速离心机，上海安亭仪器厂生产；GS-15R

型离心机，德国 BECNIHAN 生产；SW-CJ-2F 型双人

双面净化工作台，苏州净化设备有限公司；DK-600

型水浴锅，上海精宏实验设备有限公司生产；MK-3

型酶标仪，Thermo Labsystems 生产；CX31 型正置生

物显微镜，日本 Olympus 生产。 

1.3  实验方法 

1.3.1  给药剂量设置 

表1 按体重换算给药剂量 

Table 1 Dosage conversion according to weight 

组别 相当于成人倍数 小鼠剂量/(mL/kg) 

样品 

A 

低剂量 5 1.7 

中剂量 10 3.3 

高剂量 30 10.0 

碧生源对照组 10 8.3 

给药剂量设计依据：样品 A 低、中、高剂量组小

鼠分别给予剂量为 1.7 mL/kg、3.3 mL/kg、10 mL/kg，

按体重换算相当于 60 kg 成人服用量约 20 ml/日的 5

倍、10 倍、30 倍；碧生源对照组成人服用剂量为 5 g/

日，将 2 袋茶包用 50 mL 的热水浸泡 3 h 后，小鼠给

药剂量为 8.3 mL/kg 浸泡液，按体重换算相当于 60 kg

成人日用量为 5 g 的 10 倍； 

1.3.2  受试样品对复方地芬诺酯便秘模型小鼠

的排便功能试验 

选取健康雄性 KM 小鼠，体重 18-22 g，随机分成

6 组，即正常对照组、模型对照组、样品 A 的低、中、

高剂量组和碧生源对照组，每组 12 只小鼠；除碧生源

对照组外其余各组小鼠连续给药 7 d，碧生源对照组于

实验前两天开始给药；各组小鼠实验前禁食不禁水 16 

h。 

实验前配制墨汁，准确称取阿拉伯胶 100 g，加水

800 mL，煮沸至溶液透明，称取活性碳粉末 50 g 加至

上述溶液中煮沸三次，待溶液凉后加水定容到 1000 

mL，于冰箱中 4 ℃保存，用前摇匀。实验前配制复

方地芬诺酯混悬液，浓度为 0.05%：复方地芬诺酯片，

每片含 2.5 mg 复方地芬诺酯，取复方地芬诺酯片 50 

mg（20 片），用研钵研碎后加蒸馏水至 100 mL，临用

前配制。  

实验开始时，正常对照组给予纯净水，模型对照

组和其它给药组灌胃给予复方地芬诺酯 5 mg/kg，给 
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予 0.5 h 后，各组小鼠灌胃给予含受试样品的墨汁（含

5%活性碳和 10%阿拉伯胶），动物单笼饲养，正常饮

水进食。从灌墨汁开始，记录每只动物首粒排黑便时

间、5 小时内排黑便粒数及重量。 

1.3.3  受试样品对复方地芬诺酯便秘模型小鼠

的小肠推进试验[11]
 

选取健康雄性 KM 小鼠，体重 18~22 g，随机分

成 6 组，即正常对照组、模型对照组、样品 A 的低中

高剂量组和碧生源对照组等，每组 12 只小鼠；除碧生

源对照组外其余各组小鼠连续给药 14 d；碧生源对照

组于实验前两天开始给药。实验前禁食不禁水 16 h。 

实验前配制墨汁：准确称取阿拉伯胶 100 g，加水

800 mL，煮沸至溶液透明，称取活性碳粉末 50 g 加至

上述溶液中煮沸三次，待溶液凉后加水定容到 1000 

mL，于冰箱中 4 ℃保存，用前摇匀。实验前配制复

方地芬诺酯混悬液，浓度为 0.025%：复方地芬诺酯片，

每片含 2.5 mg 复方地芬诺酯，取复方地芬诺酯片 25 

mg（10 片），用研钵研碎后加蒸馏水至 100 mL，临用

前配制。  

实验开始时，正常对照组给予纯净水，模型对照

组和其它给药组灌胃给予复方地芬诺酯 2.5 mg/kg，给

予 0.5 h 后，各组小鼠灌胃给予含受试样品的墨汁（含

5%活性碳和 10%阿拉伯胶），25 min 后立即脱颈椎处

死动物，打开腹腔分离肠系膜，剪取上端自幽门、下

端至回盲部的肠管，置于托盘上，轻轻将小肠拉成直

线，测量肠管长度为“小肠总长度”，从幽门至墨汁前

沿为“墨汁推进长度”。墨汁推进率需进行数据转换，

X=Sin
-1

P，式中 P 为墨汁推进率%，用小数表示。墨

汁推进率的计算式如下： 

墨汁推进率%(P)=墨汁推进长度（cm）/小肠总长

度（cm）×100% 

另分离大肠，取一段肛缘附近的结肠，长约 2 cm，

剃除系膜，用生理盐水冲洗肠腔，称重。用煮沸法提

取组织内的活性，用 ELISA 试剂盒分别测定小鼠 P 物

质（SP）、小鼠血管活性肠肽（VIP）和小鼠突触素

（SY）：首先进行标准曲线的绘制，并计算出线性回

归方程，随后根据标准曲线换算各样品的上述 SP、

VIP、SY 指标的含量。 

1.3.4  数据分析 

所有实验数据至少做三个平行，并用 SPSS 16.0

软件分析。通过 ANOVA 法分析得出平均值、标准偏

差，进行 Tukey’s 显著性分析, 并比较组间差异。 

2  结果与讨论 

2.1  受试样品对复方地芬诺酯便秘模型小鼠

的排便功能实验结果 

表2 复方地芬诺酯便秘模型小鼠的排便功能实验结果( x ±SD, n=12) 

Table 2 Results of defecation experiments in mouse models of diphenoxylate-induced constipation 

组别 排便时间/min 粪便粒数/n 粪便重量/mg 

正常对照组 43.48±9.52*** 34.5±9.3*** 409.7±83.7*** 

模型对照组 78.14±10.64 20.5±4.1 282.1±65.1 

样品 A 低剂量组 61.17±14.28** 27.9±5.6** 343.1±75.9* 

样品 A 中剂量组 59.70±11.73*** 28.3±7.0** 404.6±90.3*** 

样品 A 高剂量组 51.41±7.63*** 31.6±6.7*** 427.5±93.5*** 

碧生源对照组 65.00±15.32* 17.5±5.2 289.7±62.2 

注：与同期模型对照组比较*p<0.05、** p <0.01、*** p <0.001。

由表 2 实验结果可得，模型对照组小鼠给予复方

地芬诺酯后，排便时间明显延长，5 小时内的粪便粒

数和粪便重量明显减少，与同期正常对照组相比，具

有显著性差异（P<0.001），提示便秘模型制备成功。

样品 A 的低、中、高剂量组均能够不同程度地缩短给

予复方地芬诺酯小鼠的排便时间，增加 5 小时小鼠排

出的粪便粒数和重量，与同期模型对照组相比，具有

显著性差异（P<0.05、P<0.01、P<0.001），结果表明，

受试样品各剂量组对便秘小鼠具有很好的润肠通便作

用，且呈现量效关系。碧生源对照组由于会造成小鼠

的轻度腹泻，故实验前两天才给药，实验中发现小鼠

出现烂便，成形性差，5 小时内粪便粒数反而因此减

少且难以取出称重，故造成粪便粒数和重量与同期模

型对照组相比，无显著性差异（P>0.05）；但第一粒粪

便的排出时间还是明显缩短，与同期模型对照组相比，

具有显著性差异（P<0.05），表明其对便秘小鼠具有显

著的润肠通便作用效果。综上所述，样品 A 对改善便

秘小鼠的通便情况均呈现出较好的作用效果，粪便的

软硬度适用，成形性好，小鼠状态与正常对照组无明

显差异。 

2.2  受试样品对复方地芬诺酯模型小鼠的小
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肠推进实验结果 

受试样品对复方地芬诺酯模型小鼠的小肠推进实

验结果见表 3 所示，模型对照组小鼠给予复方地芬诺

酯后，墨汁推进率明显减少，与同期正常对照组相比，

具有显著性差异（P<0.001），提示便秘模型制备成功。

样品 A 低、中、高剂量组均能够不同程度地提高给予

复方地芬诺酯小鼠的墨汁推进率，与同期模型对照组

相比，具有显著性差异（P<0.05、P<0.001），样品 A

低、中、高剂量组的提高率分别为 23.6%、53.8%、

73.3%；碧生源对照组小鼠的墨汁推进率与同期模型

对照组相比，具有显著性差异（P<0.05），提高率为

18.5%。结果表明，受试样品和阳性药均对便秘小鼠

具有很好的促进肠蠕动作用，且呈现量效关系。 

表3 复方地芬诺酯便秘模型小鼠的小肠蠕动试验结果( x ±SD, n=12) 

Table 3 Results of small intestine peristalsis test in mouse models of diphenoxylate-induced constipation 

组别 墨汁长度/cm 小肠总长度/cm 墨汁推进率/% 提高率/% 

正常对照组 42.3±4.6*** 49.9±4.3 84.7±5.3 103.6 

模型对照组 20.8±3.9 50.4±4.3 41.6±7.9 - 

样品 1 低剂量组 25.2±4.5* 49.3±4.2 51.4±9.3* 23.6 

样品 1 中剂量组 32.4±5.4*** 50.6±4.0 64.0±9.6*** 53.8 

样品 1 高剂量组 34.9±6.0*** 48.5±5.7 72.1±10.8*** 73.3 

样品 2 低剂量组 28.9±5.6*** 49.2±3.7 58.6±9.2*** 40.9 

样品 2 中剂量组 31.8±7.4*** 48.4±4.5 65.4±12.2*** 57.2 

样品 2 高剂量组 35.1±7.0*** 51.3±5.1 68.7±13.6*** 65.1 

碧生源对照组 25.0±4.4* 51.0±5.5 49.3±9.2* 18.5 

注：与同期模型对照组比较*P<0.05、***P<0.001，
△
P>0.05（标志略），t检验。 

2.3  受试样品对复方地芬诺酯模型小鼠的结

肠 SP、VIP、SY 的影响及润肠通便机制探讨 

对小鼠结肠 SP、VIP、SY 的影响实验结果见表 4

所示，测定 SP、VIP 和 SY 的线性回归方程见图 1、

图 2 和图 3 所示。 

表4 复方地芬诺酯便秘模型小鼠的结肠SP、VIP和 SY的实验

结果( x ±SD, n=8) 

Table 4 Results of colonic SP, VIP, and SY experiments in 

mouse models of diphenoxylate-induced constipation 

组别 
SP 

/(ng/L) 

VIP 

/(pg/mL) 

SY 

/(pg/mL) 

正常对照组 31.9±9.3** 6.92±1.99*** 8.91±1.78 

模型对照组 18.6±3.1 15.16±1.50 7.49±1.59 

样品 A 低剂量组 23.1±4.0* 14.64±3.07 7.73±0.76 

样品 A 中剂量组 24.9±4.0** 12.30±2.34* 8.00±0.53 

样品 A 高剂量组 26.0±6.8** 10.49±3.17** 7.55±0.51 

碧生源对照组 23.7±6.5 13.08±3.16 7.98±1.00 

注：与同期模型对照组比较 *P<0.05 、 **P<0.01 、

***P<0.001。 

由表 4 实验结果可得，模型对照组小鼠胃肠肽 P

物质 SP 的含量明显降低，与同期正常对照组相比，

具有显著性差异（P<0.01）；模型对照组的小鼠血管活

性肠肽VIP的含量明显升高，与同期正常对照组相比，

具有显著性差异（P<0.001）。 

 
图1 用 ELISA试剂盒测定小鼠结肠SP含量的线性回归方程 

Fig.1 Linear regression equation for mouse colonic SP content 

as measured by ELISA 

 
图2 用 ELISA试剂盒测定小鼠结肠VIP含量的线性回归方程 

Fig.2 Linear regression equation for mouse colonic VIP content 

as measured by ELISA 
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图3 用 ELISA试剂盒测定小鼠结肠SY含量的线性回归方程 

Fig.3 Linear regression equation for mouse colonic SY content 

as measured by ELISA 

由于 SP 是引起结肠收缩和运动的递质，VIP 是抑

制结肠运动和舒张肠管的递质，因此 SP 值降低、VIP

值升高与肠运动减慢是相对应的。模型对照组的两个

指标的检测结果表明，其与复方地芬诺酯便秘小鼠造

成肠运动的减慢现象相符合，提示便秘模型制备成功。

样品 A 低、中、高剂量组均能够不同程度地显著提高

给予复方地芬诺酯小鼠的 SP 值，而其中中、高剂量

组还能显著降低给予复方地芬诺酯小鼠的 VIP 值，与

同期模型对照组相比，具有显著性差异（P<0.05、

P<0.001）。碧生源对照组小鼠的 SP 增加，对 VIP 值

降低，但与同期模型对照组相比，无显著性差异

（P>0.05）。实验结果表明，受试样品对 SP、VIP 值

有影响，这两个物质是与肠运动相关的递质，与肠道

神经调节相关，因此说明样品可能具有一定的肠道神

经调节作用，能够促进肠蠕动，且呈现量效关系。 

小鼠突触素 SY 不是神经递质，它是突触囊泡膜

上的特异性蛋白质，在神经传导中起着连通细胞骨架

的作用，能够使突触囊泡的易位，通过打开离子通道

而释放各种兴奋性或抑制性神经递质[12,13]。由表 4 实

验结果可得，模型对照组的 SY 含量虽减少，但与同

期正常对照组相比，无显著性差异（P>0.05），样品 A

各剂量组的 SY 值变化不明显，与同期模型对照组相

比，无显著性差异（P<0.05）。得到如上实验结果，可

能的原因是，复方地芬诺酯造模便秘模型是一种急性

的刺激，还未来得及广泛地影响到肠神经-突触功能并

使其发生障碍，因此对 SY 值尚无明显影响，而这方

面的内在协调机制至今未有统一的定论。 

3  结论 

本文通过采用复方地芬诺酯建立小鼠便秘模型，

研究一种中草药组方提取物的润肠通便功能。研究发

现：该提取物能缩短复方地芬诺酯小鼠的排便时间，

增加 5 小时小鼠排出的粪便粒数和重量，提高给予复

方地芬诺酯小鼠的墨汁推进率，促进小鼠的肠胃蠕动，

使复方地芬诺酯小鼠的 SP 提高，VIP 值降低，显示其

可能具有一定的肠道神经调节作用。综上，该中草药

组方保健食品具有较好的润肠通便作用，可作为一种

较好的润肠通便保健食品。 
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