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摘要: 2 型糖尿病（Type 2 diabetes mellitus，T2DM）是临床常见的以糖、脂代谢紊乱为主要特征的慢性代谢性疾

病，常伴有多种急性或慢性并发症，严重威胁到患者健康。近年来，糖尿病发病人数快速增长，其中 T2DM 患

者占 90%以上。目前临床上药物治疗主要以西医降糖类化药居多，配合以及时血糖检测、控糖饮食、合理运动等；

而中药治疗较少。由于化药长期用药存在耐药性及血糖不稳定时的剂量不可控性，与之相比，中药则更为缓和稳

定，在长期控糖用药中具有独特优势。现代药理研究表明许多用于治疗 T2DM 的中药中均含有多种可以降低血

糖的活性成分。因此，本文基于中医基础理论，综述了传统中药在治疗 T2DM 中的应用及作用机制，以期中药

治疗为 T2DM 的防治提供更多参考。 

关键词: 2 型糖尿病; 中药; 中医基础理论; 药理作用; 作用机制 

DOI: 10.57237/j.cmrd.2022.01.001 

Research Progress on the Effect and Mechanism of 

Traditional Chinese Medicine in the Treatment of 

Type 2 Diabetes Mellitus 

Wang Chun-fang
1, 2

, Tian Wen-guo
1, 2

, Ren Tao
2, 3, 4

, Gai Xiao-hong
2, 3, 4

, Liu Yi
2, 3, 4

,  

Chen Jin-peng
2, 3, 4, *

, Tian Cheng-wang
2, 3, 4, *

 

1
Graduate School, Tianjin University of Traditional Chinese Medicine, Tianjin 301617, China 

2
Tianjin Institute of Pharmaceutical Research, Tianjin 300462, China 

3
Tianjin Key Laboratory of Quality Marker of Traditional Medicine, Tianjin 300462, China 

4
State Key Laboratory of Drug Delivery and Pharmacokinetics, Tianjin Institute of Pharmaceutical Research, Tianjin 300462, China 

*
Corresponding author: Tian Cheng-wang, tiancw@tjipr.com; Chen Jin-peng, chenjp@tjipr.com 

Abstract: Type 2 diabetes mellitus (T2DM) is a common clinical chronic metabolic disease characterized by glucose and lipid 

metabolism disorders, which is often accompanied by a variety of acute and chronic complications, posing a serious threat to 

the health of patients. In recent years, the incidence of diabetes has increased rapidly, and T2DM patients account for more 

javascript:;
javascript:;
http://dx.doi.org/10.57237/j.cmrd.2022.01.001
mailto:tiancw@tjipr.com


2 王春芳 等：中药治疗 2 型糖尿病的作用及其机制研究进展  

 

http://www.chmedrd.com 

than 90% among them. At present, the main clinical drug treatment is Chemical medicine to reduce blood suger, with timely 

blood glucose detection, limiting glucose intake, regular and moderate exercise, etc. In comparison, Traditional Chinese 

medicine treatment is less and usually used as a kind of adjuvant medicine to treat T2DM. Due to the long-term drug resistance 

and the uncontrollable drug dose of chemical drugs when blood sugar is unstable, Traditional Chinese medicine, by contrast, is 

more moderate and stable, and has unique advantages in long-term sugar control. Modern pharmacological studies have shown 

that many traditional Chinese medicines used to treat T2DM contain a variety of active ingredients that can reduce blood sugar. 

Therefore, based on the basic theory of traditional Chinese medicine, this paper reviewed the application and mechanism of 

traditional Chinese medicine in order to provide more reference for the prevention and treatment of T2DM. 

Keywords: T2DM; Traditional Chinese Medicine; Basic Theory of Traditional Chinese Medicine;  

Pharmacological Effects; Mechanism of Action 

 

1 背景 

糖尿病（diabetes mellitus，DM）是一种在遗传和

环境的共同作用下，胰腺功能异常，导致胰岛素分泌

不足和胰岛素作用缺陷，使得血液中葡萄糖含量失去

平衡，血糖升高的一种疾病[1]。我国以2型糖尿病（Type 

2 diabetes mellitus, T2DM）为主，T2DM 占糖尿病总患

病人数的 90%以上，1型糖尿病（Type 1 diabetes mellitus, 

T1DM）仅约占 0.5%[2]。T2DM 作为一种代谢性疾病，

其病因和发病机制极为复杂，涉及遗传、环境、饮食、

自身免疫等许多方面，如图 1 所示[3]。其临床病理表

现主要为胰岛素分泌不足（胰岛 β 细胞功能缺陷导致

胰岛素分泌减少）和胰岛素分泌不足伴胰岛素抵抗（胰

岛素调控葡萄糖代谢能力下降，不能正常发挥调解血

糖作用，亦称胰岛素不敏感[4]。T2DM 发病人群多为

40 岁以上成人和老年人，60-65 为高发人群；起病多较

隐秘，症状较轻，多数患者无明显症状，常在体检时

发现合并有高血糖，体重超重或者是肥胖。T2DM 常

伴有各种急性或慢性并发症，如呼吸道感染、泌尿系

感染、糖尿病酮症酸中毒血症、高血糖高渗综合征、

糖尿病乳酸性酸中毒、低血糖等，这些并发症严重者

往往会危及患者生命健康[5]。由于 T2DM 病症潜伏期

长，病程长，与中药药效缓和稳定的特点相似，因此

可对应于患者不同症状表现，配伍以不同中药治疗或

中药复方加减治疗。中医药治疗糖尿病也已写入《中

国 2 型糖尿病防治指南（2017 年版）》中[6]。 

 

图 1 T2DM 发病机制 

Figure 1 the pathogenesis of T2DM 

现临床证明有效且最常用的治疗 T2DM 的口服降

糖药主要分为以下 7 类：1）磺脲类，2）格列奈类，3）

二肽基肽酶-4 抑制剂（DDP-4 抑制剂），4）双胍类，

5）噻唑烷二酮类体重增加和水肿为其主要不良反应，

6）α-糖苷酶抑制剂，7）钠-葡萄糖转运蛋白 2 抑制剂

（SGLT2 抑制剂）[7, 8]。各类药物作用及其不良反应

如图 2 所示。由此可见临床常用的口服降糖药均具有

不同程度的副作用，对于普通老年患者而言，及时调
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整用药已是实现合理控糖的难点之一。中药缓和稳定

的特点对于老年 T2DM 患者而言具有很高的可操作性，

也更安全安心，因此中药对于 T2DM 的治疗意义重大。 

 

图 2 T2DM 常用口服降糖药 

Figure 2 oral hypoglycemic drugs commonly used for treating T2DM 

2 中医辨证 T2DM 

糖尿病在中医学理论中属“消渴”症范畴，主要病因

为素体本虚，加之饮食控制不当，则致脾运失调，中

焦雍滞，蕴结化燥，累及肺、胃、肾三脏，最终导致

患者内阴虚外燥热而发病[9]。治法则多以滋阴降火为

主，随患者不同体质表现调整完善相应治则。在我国，

T2DM 患者多为老年人，且患者多合并有其他器质性

病变。遵循中医基础理论中“辨证论治”原则，需首先根

据患者的症状表现诊断病证类型，然后确立与证相应

的治法，根据以往经验及各版本中医内科学教材的辨

证分型，将 T2DM 证型分为以下 8 大类[10]，见表 1。 

表 1 中医辨证 T2DM 

Table 1 Traditional Chinese medicine differentiation of T2DM syndrome 

证型 症状体征 治法 

气阴两虚 咽干口燥、易饿多食、心烦口渴、疲倦乏力、舌红少津、苔白、脉细弦 益气养阴 

气虚血瘀 面色晦暗、少气懒言、胁肋刺痛拒按、舌淡紫或有瘀斑、脉细涩无力 补气祛瘀 

热盛伤津 口渴多饮、多食易饥、胸胁苦满、心烦易怒、心悸失眠、舌红苔腻、脉弦数 清热生津 

湿热内蕴 脘腹胀满、体肥、心烦胸闷、少气懒言、小便黄大便腻、舌红苔黄、脉滑数 清热除湿 

肝肾阴虚 咽干口燥、眩晕耳鸣、失眠健忘、腰腿酸软、潮热盗汗、舌红少苔、脉细数 补益肝肾 

肝阳上亢 头目胀满、眩晕耳鸣、面红耳赤、急躁易怒、舌红津少、脉弦而有力或细数 平抑肝阳 

痰瘀互阻 体肥、脘腹痞满、胁下疼痛、头身困重、纳呆、舌体胖大或有瘀斑、脉细涩 化痰祛瘀 

淤血阻络 头痛如刺、痛位固定、面色晦暗、口唇紫暗、舌质暗红、脉细涩或结代 活血通络 

 

3 单味中药治疗 T2DM 的作用 

传统中药在治疗 T2DM 方面应用颇多，经过观察

T2DM 患者用药情况发现清热类、补益类、活血类及

祛湿类等中药可以通过清热解毒、益气养阴、活血祛

瘀等功效发挥较好的治疗作用。现代研究表明降糖活

性成分主要集中于多糖、生物碱、黄酮等，含此类成

分的常用中药包括葛根、桑叶、黄连、地黄等[11]。 

3.1 黄芪 

黄 芪 为 豆 科 植 物 蒙 古 黄 芪 Astragalus 

membranaceus (Fisch.) Bge. 或荚膜黄芪 Astragalus 

membranaceus (Fisch.) Bge.的根，具有益气固表、利尿

排脓的作用，常用于治疗气虚乏力、中气下陷、表虚

多汗等证。T2DM 病因有气阴两虚、气虚血瘀等，以

内虚为本，外热为标表现，因此用黄芪升补之性调和
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T2DM 气阴虚证。黄芪改善 T2DM 的主要有效成分为

黄芪多糖、黄芪甲苷及黄芪黄酮类成分[12]。学者黄玉

娟[13]将120例T2DM患者按干预方式不同分为对照组

和研究组，研究组在对照组给药基础上给予中药饮片

黄芪炖服治疗，每天 2 次，以 28 天为一个疗程，连续

两个疗程。结果显示治疗后研究组胰岛素含量高于对

照组，且胰岛素分泌功能呈现好转（P<0.05），由此可

认为黄芪可能通过改善 T2DM 胰岛素分泌及胰岛素抵

抗发挥其中医中升气补血以调和 T2DM 气阴虚证。 

3.2 葛根 

葛根为豆科植物野葛Pueraria lobata (Willd) Ohwi的

干燥根，具有解饥退热、生津止泻、升阳止泻、通经活

络、透疹、解酒毒的作用，可用于治疗发热头痛、口渴、

消渴、项背强痛、麻疹不适、热痢、泄泻、眩晕头痛、

中风偏瘫、胸痹心痛、酒毒伤中。葛根是用于治疗 T2DM

的常用中药[14]，主要取其退热生津、止渴的功效，治疗

患者心烦易怒、口渴多饮、多食易饥等热盛伤津证。杨

飞[15]等采用高脂饲料及注射 60mg/kg 链脲佐菌素建立

T2DM 大鼠模型，分别以葛根素低、中、高剂量（40、

80、160mg/kg）灌胃给药，每天 1 次，连续 4 周，结果

显示，与模型组相比，葛根素给药组大鼠体重显著增加

（P<0.01），空腹血糖（fasting blood glucose，FBG）、

总胆固醇（ total cholesterol，TC）、血清甘油三酯

（Triglyceride，TG）、低密度脂蛋白-胆固醇（low-density 

lipoprotein cholesterol，LDL-C）、丙氨酸氨基转移酶

（alanine aminotransferase，ALT）、血清天门冬氨酸氨基

转移酶（aspartate aminotransferase，AST）、血清尿素氮

（blood urea nitrogen，BUN）、肌酐（creatinine，Cr）、

尿酸（Uric acid，UA）均显著降低（P<0.01），因此推

断葛根治疗T2DM可能是通过葛根素抑制T2DM大鼠体

重降低，降低血脂、血糖水平发挥作用的。 

3.3 黄连 

黄连为毛茛科植物黄连Coptis chinensis Franch.、三角

叶黄连Coptis deltoidea C. Y. Cheng et Hsiao.或云连Coptis 

teeta wall.的干燥根茎，具有清热燥湿、泻火解毒的作用，

可用于治疗湿热痞满、呕吐吞酸、泻痢、黄疸、高热神昏、

心火亢盛、心烦不寐、心悸不宁、血热吐衄、目赤牙痛、

消渴、痈肿疔疮等症。由于 T2DM 患者多表现有热证，诸

如热盛津伤之后会有口渴多饮、易饥多食、心烦易怒等症，

因此用黄连以清热燥湿、泻火解毒。詹玫琦[16]等以黄连

粉为0.4g.kg
-1
.d

-1对T2DM大鼠模型灌胃给药，连续5周。

检测结果显示，与模型组相比，黄连给药组 FBG、TC、

TG、LDL-C、游离脂肪酸（nonestesterified fatty acid，NEFA）

水平明显下降（p<0.05），高密度脂蛋白胆固醇（high- 

density lipoprotein cholesterol，HDL-C）水平明显升高

（p<0.05），葡萄糖调节蛋白 78（glucose-regulated protein 

78，GRP78）、C/EBP 同源蛋白（C/EBP-homologous protein，

CHOP）、活化转录因子 4（Activating transcription factor 4，

ATF4）蛋白表达水平均显著降低，由此可推断黄连可有效

降低T2DM 大鼠的血脂血糖、减轻胰腺脂毒性，这可能与

其抑制内质网应激 GRP78、ATF4、CHOP 蛋白的表达有

关。也有研究表明黄连通过抗炎作用改善 T2DM[17]。 

3.4 白术 

白术为菊科植物白术 Atractylodes macrocephala 

Koidz 的干燥根茎，具有健脾益气、燥湿利水、止汗安

胎的功效，可用于治疗脾虚食少、腹胀泄泻、痰饮、水

肿、自汗、胎动不安等症。古人治疗“消渴”用药时，方

中常可见到白术；现代研究发现白术挥发油及内酯类成

分可改善餐后血糖、空腹血糖、糖化血红蛋白等指标，

表明白术在治疗糖尿病方面蕴含很大潜力。Zhang W Y 

[18]等研究白术乙醇提取物对自发性 T2DM 小鼠的作用，

与空白组相比，白术乙醇提取物以 100mg/(kg.d)给药 2

周和 3 周，FBG 分别降低 27%、36%，连续给药 3 周，

TG 明显降低 23.6%、TC 降低 12.4%，此外给药后可改

善胰岛 B 细胞的炎性细胞浸润以及胰岛素抵抗，由此推

断白术乙醇提取物可以发挥降血糖作用，这可能与增加

胰岛 B 细胞增殖和增加胰岛素分泌有关。 

除上述中药外，还有很多可发挥治疗 T2DM 功效

的单味中药，其他常用中药治疗 T2DM 的作用及其机

制如表 2 所示。 

表 2 治疗 T2DM 的中药及其作用机制 

Table 2 Traditional Chinese medicine for treating T2DM and their mechanisms 

中药 功效 有效成分 作用机制 文献 

麦冬 清心润肺、养阴生津 麦冬多糖 提高抗氧化能力、改善胰岛素抵抗 [19, 20] 

山楂 消食健胃、化浊降脂 山楂醇提物 降低血清 TC 和 TG 水平，促进胰岛素分泌 [21] 
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中药 功效 有效成分 作用机制 文献 

苦瓜 清热泻火、除烦止渴 苦瓜总皂苷 
间接保护胰岛 β细胞、提高外周组织 GLUT-4 蛋白表达

以增加胰岛素敏感性 
[22] 

桑叶 疏散风热、清肺润燥清肝明目 桑叶黄酮 改善胰岛素抵抗、降低血糖，增加体内 PPARγ [23] 

桑白皮 泻肺平喘、利水消肿 桑白皮黄酮提取物 改善 T2DM 大鼠糖耐量及胰岛素抵抗 [24] 

人参 
补气、补脾益肺、生津养血、安

神益智 
人参多糖、人参皂苷 调节脂质代谢、降低炎症反应、调节肠道菌群 [25, 26] 

当归 活血补血、调经止痛、润肠通便 当归多糖 
阻断内外源性凋亡途径，抑制胰岛 β细胞凋亡，促进

T2DM 小鼠胰岛结构破损和胰岛素分泌功能障碍的修复 
[27] 

甘草 
补脾益气、清热解毒、祛痰止咳、

调和诸药 
甘草黄酮 

上调 T2DM 大鼠骨骼肌中 PPARγ蛋白表达，改善胰岛

素抵抗 
[28] 

知母 清热泻火、滋阴润燥 知母多糖、知母皂苷 
抗炎抗氧化，降低 FBG 水平，提高血糖耐受力，改善

糖脂代谢 
[29, 30] 

山药 补脾养胃、生津益肺、补肾涩精 
薯蓣皂苷元、海风藤

酮 

直接调节糖脂代谢及调控炎症和细胞凋亡间接降低血

糖水平 
[31] 

丹参 
活血祛瘀、通经止痛、清心除烦、

凉血消痈 
丹参黄酮类 

调节细胞凋亡、炎症反应、氧化应激、激素代谢等间接

发挥治疗 T2DM 作用 
[32, 33] 

杜仲 补肝肾、强筋骨、安胎 杜仲多糖 
增加机体抗氧化因子活性，减少氧化应激反应对胰腺的

损伤，调节胰腺组织功能 
[34] 

益母草 活血调经、利尿消肿、清热解毒 益母草碱 缓解 T2DM 发病早期脑组织海马神经元损伤 [35] 

地黄 清热生津、凉血止血 
地黄低聚糖、地黄多

糖 

降低肝葡萄糖 6-磷酸酶活性，改善胰岛 β细胞功能，减

轻胰岛素抵抗 
[36] 

泽泻 利水渗湿、泄热、化浊降脂 泽泻多糖 抗氧化，改善胰岛素抵抗及脂代谢紊乱 [37] 

枸杞 滋肝补肾、益精明目 枸杞多糖 
减少抗炎因子表达，促进骨骼肌中 GLUT-4 表达，改善

胰岛素抵抗，影响胰岛细胞的生理节律。 

[38, 39] 

[40] 

川芎 活血行气、祛风止痛 川芎嗪 
激活 PI3K/Akt/GLUT-4 信号通路以抑制炎症反应导致

的胰岛素抵抗 
[41] 

五味子 收敛固涩、益气生津、补肾宁心 五味子多糖 
升高 FINS 水平，降低 FBG 水平，改善胰岛素抵抗，抑

制炎症反应 
[42, 43] 

黄精 益气养阴、健脾润肺 黄精多糖 
降低 TC、TG、LDL-C 及 AI，减少脂肪细胞 TNF-α的

分泌，修复胰岛素信号通路，减轻胰岛素抵抗状态 
[44, 45] 

大黄 
泻下攻击、清热泻火、利湿退黄、

逐瘀通经、凉血解毒 

大黄酸 

蒽醌苷 

大黄素通过降低骨骼肌细胞 PTP1B 活性来增强胰岛素

信号传递；蒽醌苷通过调节胰腺组织中 fas 配体介导的

β-细胞凋亡以降低血糖 

[46, 47] 

姜黄 破血行气、通经止痛 姜黄素 通过调节肠道菌群降低 LPS 诱导的 T2DM 大鼠血糖 [48, 49] 

牡丹皮 清热凉血、活血化瘀 丹皮多糖 
降低丙二醛含量，增强小鼠抗氧化能力；降低 G6PC 和

HMG-CoA、增强 GCK 的相对表达，促进小鼠糖代谢 
[50] 

匙羹藤 祛风止痛、解毒消肿 匙羹藤总皂苷 
激活 Cb1-CAP 信号通路，增加 GluT4 m RNA 表达，增

强葡萄糖转运作用，改善胰岛素抵抗 
[51] 

罗布麻 平肝安神、清热利水 
罗布麻叶多糖提取

部位 
调节肠道菌群，降低血脂、血糖 [52] 

芡实 益肾固精、补脾止泻、除湿止带 芡实三萜类成分 
提高 IRS-1 的表达，抑制 PTP1B 的表达，促进 IRS-1

磷酸化和葡萄糖转运 
[53] 

地锦草 清热解毒、凉血止血、利湿退黄 地锦草总黄酮 降低炎症反应、氧化应激反应，改善脂代谢紊乱 [54] 

GCK（glucokinase）：葡糖糖激酶 

LPS（lipopolysaccharide）：脂多糖 

FINS（fasting insulin）：空腹血胰岛素 

AI（atherosclerosis index）：动脉粥样硬化指数 

GLUT-4（glucose transport-4）：葡萄糖转运蛋白 4 

PTP1B（protein tyrosine phosphatase-1B）：蛋白络氨酸磷脂酶 1B 

Phospho-IRS1（phosphorylation- IRS1）：磷酸化的胰岛素受体底物 1 

G6PC（glucose-6-phosphatase, catalytic subunit）：葡糖 6-磷酸水解酶 

PPARγ（peroxisome proliferators activated receptor gamma）：过氧化物酶体激活物增殖受体 γ 

HMG-CoA（3-hydroxy-3-methyl glutaryl coenzyme Areductase）：羟甲基戊二酰辅酶 A 还原酶。 
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4 中药复方治疗 T2DM 的作用 

中药复方一直以来都是中医中药临床用药的主要

形式。上述所举中药也都是临床治疗 T2DM 用药中的

常见中药。复方用药结合了多种单味药的性味归经、

功能主治，运用各药之间相须相使规律，更好的发挥

所需药效复合作用，优化治疗效果。现代研究证实许

多沿用至今的经典中药复方具有治疗 T2DM 的作用，

如益肾降糖方、千金黄连丸、交泰丸等 

4.1 千金黄连丸 

千金黄连丸出自孙思邈的《备急千金要方》，由黄连、

生地黄组成。黄连苦寒，可泻火解毒，生地黄养阴生津，

二药相须配伍共奏养阴清热、生津止渴之效，为治疗烦渴

多饮、阴虚燥热之消渴病的良方。学者雷蕾[55]在研究千

金黄连丸治疗T2DM 的作用机制中，设置了千金黄连丸中

高剂量组、黄连粉末组、梓醇组、鲜地黄汁组、黄连：生

地黄 1：3 煎烘粉组，各组均对T2DM 模型大鼠灌胃给药，

一日 2 次，连续给药 8 周。检测结果显示以鲜地黄汁浸泡

黄连后制得的千金黄连丸显示出确切疗效，可显著改善模

型大鼠糖脂代谢，改善胰岛素抵抗，减少胰岛 β细胞的损

伤，可在一定程度上保护肝脏和胰腺功能。 

4.2 葛根芩连汤 

葛根芩连汤源自于张仲景的《伤寒论.太阳病上篇》，

由葛根、黄芩、黄连、炙甘草组成，全方以清热生津

作用为主，可切合于 T2DM 热燥伤津的病机，为中药

治疗 T2DM 中期肠道燥湿之症要药，已收录于《中国

2 型糖尿病防治指南（2017 年版）》中[56]。隋淼等[57]

用葛根芩连汤含药血清干预胰岛素抵抗 HepG2 细胞模

型，结果显示葛根芩连汤含药血清能逆转胰岛素抵抗

HepG2 细胞的糖原合成能力下降（P<0.01），抑制

miR-146b 表达（P<0.01），上调 SIRT1 表达（P<0.01），

由此可推断葛根芩连汤改善 T2DM 的作用机制可能与

调控 miR-146b/SIRT1 信号通路有关。 

4.3 交泰丸 

交泰丸记载于韩懋的《韩氏医通》，由黄连：肉

桂 10:1 组成。交泰丸主治心肾不交之夜不能寐，然而

近年来不少学者发现交泰丸对 T2DM 有治疗作用。袁

琳[58]等在研究黄连和肉桂不同配伍比例对小鼠糖代

谢机制的影响中提出黄连和肉桂按 10:1 配伍效果最好，

其作用机制与增加 GLUT4 的表达，激活 AMPK 有关。

此外，研究表明黄连与肉桂的有效成分有降糖作用，

结合多项交泰丸降糖作用的成分研究发现交泰丸中降

糖主要成分是小檗碱、肉桂酸、黄连碱、肉桂醛，其

中以小檗碱的降糖作用与剂量呈正相关[59]。 

4.4 半夏泻心汤 

半夏泻心汤出自于张仲景所著《伤寒论》，由半夏、

干姜、黄芩、人参、黄连、大枣、甘草七味药组成。方中

以半夏、干姜之辛温平和黄芩、黄连之苦寒，以免清热太

过而至寒凉，又以人参、大枣、甘草温补脾胃，全方共奏

清热健脾、化湿开胃，消瘀散结之效，常用于脾胃诸病。

T2DM 发病与脾胃失和密切相关，因此常有以半夏泻心汤

治疗T2DM 脾胃不和症的应用。学者吴倩[60]通过评价患

有T2DM 脾胃不和症 117 例患者分组用药疗效，发现中西

药联合用药（半夏泻心汤+二甲双胍）治疗组疗效显著优

于单纯中药组（半夏泻心汤）、单纯西药组（二甲双胍），

且单纯中药治疗组可有效缓解患者多食易饥、口渴喜饮、

腹胀肠鸣、大便溏泄、小便频频之症，由此可推断半夏泻

心汤治疗T2DM 脾胃不和症安全有效。 

除上述中药复方外，还有很多可发挥治疗 T2DM

功效的单味中药，其他常用中药复方治疗 T2DM 的作

用及其机制如表 3 所示。 

表 3 治疗 T2DM 的中药及其作用机制 

Table 3 Compound traditional Chinese medicine for treating T2DM and their mechanisms 

复方 组成 功效 作用 文献 

肾气丸 
山药、泽泻、茯苓、桂枝、牡丹皮、

熟附子、熟地黄、山茱萸 
补益肝肾 

改善 T2DM 阳虚证大鼠骨骼肌处线粒体功能中

Na-K-ATP 酶、Ca-Mg-ATP 酶活性及呼吸链复合体

I、II、III、IV 活性 

[61] 

大柴胡汤 
柴胡、大黄、枳实、半夏、黄芩、

芍药、大枣、生姜 
清热解郁 抑制氧化应激反应，保护胰岛 β细胞 [62] 

金芪降糖片 黄芪、黄连、金银花 清热益气 调控 T2DM 大鼠花生四希酸代谢通路，调节脂代 [63] 
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复方 组成 功效 作用 文献 

谢紊乱 

津力达颗粒 

人参、黄精、苍术、苦参、麦冬、

地黄、茯苓、佩兰、黄连、知母、

丹参、粉葛、淫羊藿、何首乌、山

茱萸、荔枝核、地骨皮 

益气养阴

将脾生津 
提高胰岛 β细胞功能和胰岛敏感性，降低血糖水平 [64] 

天麦消渴片 
天花粉、麦冬、五味子、吡考啉酸

铬 

益气养阴

生津止渴 

调节血清抵抗素和瘦素水平，改善胰岛素抵抗，降

低患者血糖水平 
[65] 

渴络欣胶囊 
黄芪、水蛭、大黄、女贞子、太子

参、枸杞子 

益气养阴

活血化瘀 

降低血清瘦素，TGF-β1 水平保护糖尿病肾病患者

肾功能 
[66] 

附子理中丸 附子、党参、干姜、甘草、炒白术 温中健脾 
缓和机体炎症反应，调节肠道菌群，调节血糖、血

脂指标 
[67] 

六味地黄丸 
山药、茯苓、泽泻、熟地黄、酒萸

肉、牡丹皮、 
滋阴补肾 

抑制炎症因子活性，调控 T2DM 大鼠肝脏

P13K-Akt 信号通路，改善胰岛素抵抗 

[68, 

69] 

健脾消渴方 
黄芪、黄连、佩兰、天花粉、生地

黄、川牛膝 

清热养阴

生津 

参与葡萄糖转运和脂肪细胞功能调节，改善胰岛细

胞功能 

[70, 

71] 

白虎加人参汤 知母、石膏、甘草、粳米、人参 
清热益气

生津 

活化 AMPK 通路，抑制 UCP2 表达，促进肠道

GLP-1 分泌 
[72] 

天芪降糖胶囊 

黄芪、石斛、人参、黄连、女贞、

五倍子、墨旱莲、天花粉、地骨皮、

山茱萸 

益气养阴

清热生津 
调节糖脂代谢，改善胰岛素抵抗 [73] 

参芪降糖颗粒 

黄芪、葛根、丹参、山药、茯苓、

泽泻、地黄、天花粉、枸杞子、五

味子、覆盆子 

益气养阴

滋脾补肾 
降低 FBG、HbA1c、FINS、IRI 水平 [74] 

复方丹参滴丸 丹参、三七、冰片 
活血化瘀

理气止痛 

延缓动脉内膜、中膜增生，改善血脂，控制血糖水

平 
[75] 

香砂六君丸 
党参、白术、茯苓、陈皮、木香、

柴胡、砂仁、炙甘草 

和胃益气

健脾消积 

升高血清中络氨酸成分，促进代谢调节正常化，从

而使机体恢复或增强胰岛素敏感性以降低血糖 
[76] 

丹蛭降糖胶囊 
泽泻、水蛭、牡丹皮、太子参、菟

丝子、生地黄 

益气养阴

活血健脾 
保护血管内皮细胞，防治 T2DM 血管病变 

[77, 

78] 

益糖康 

黄芪、白术、茯苓、黄精、人参、

黄连、丹参、三七、大黄、连翘、

甘草、枸杞子 

养阴清热

益气健脾 

调节机体脂肪代谢，稳定 T2DM 模型大鼠的血糖、

血脂水平 
[79] 

白虎二地汤 

石膏、知母、地锦草、地骨皮、鬼

箭羽、黄柏、泽泻、川牛膝、苍术、

丹参、桑叶、薏苡仁、生地黄、炙

甘草 

润燥清热

生津止渴

益气养阴 

降低脂毒性、缓解炎症反应、升高肌肉组织 P13K

蛋白的表达，减轻胰岛素抵抗 
[80] 

防己黄芪汤 
防己、白术、黄芪、茯苓、大枣、

生姜、甘草 

补气益肾

利水消肿 

调节脂质代谢和炎症反应的平衡，改善脂肪组织胰

岛素抵抗作用 
[81] 

益气生津散 
西洋参、黄芪、麦冬、玉竹、石斛、

玄参、佛手、砂仁、枸杞子 
益气生津 

通过作用于 cAMP 信号通路、嘌呤代谢、酪氨酸

代谢、糖酵解过程治疗 T2DM 合并心绞痛 
[82] 

活血化痰方 
桃仁、川芎、红花、石菖蒲、胆南

星、黄芪、半夏、甘草 

活血宽胸

开窍化瘀 
改善糖尿病大鼠体内氧化应激水平及脂代谢异常 [83] 

丹蒌片 
瓜蒌片、薤白、葛根、川芎、丹参、

赤芍、泽泻、黄芪、骨补碎、郁金 

活血化瘀

宽胸通阳

化痰散结 

调控胰岛素 IRS-1/P13K-Akt 信号通路和脂质

SREBP-1/FAS 信号通路，控制脂质生成，调节炎

症反应，改善胰岛素抵抗 

[84] 

FAS（fatty acid synthase）：脂肪酸合成酶 

UCP2（uncoupling protein）：解偶联蛋白 2 

IRI（insulin resistance index）：胰岛素抵抗指数 

HbA1c（glycosylated haemoglobin）：糖化血红蛋白 

IRS-1（insulin receptor substrate-1）：胰岛素受体底物-1 

GLP-1（glucagon-like peptide-1 receptor）：胰高血糖素样肽-1 受体 

SREBP-1（sterol regulatory element binding protein-1）：固醇调控元件结合蛋白-1 

AMPK（adenosine monophosphate-activated protein kinase）：腺苷酸活化蛋白激酶 

PI3K-Akt（phosphatidylinositol 3-kinase/protein kinase B）：磷脂酰肌醇 3 激酶–蛋白激酶 B。 



8 王春芳 等：中药治疗 2 型糖尿病的作用及其机制研究进展  

 

http://www.chmedrd.com 

 

5 讨论与展望 

近年来，中药在治疗 T2DM 方面取得了诸多成效。

综上所述，中药在治疗 T2DM 用药时强调个体差异和

证型辨识，注重患者整体生理机能的调节。其临床常

用药主要集中于山药、葛根、黄芪、黄连、甘草、丹

参、枸杞子等具有补益或清热生津功能的中药，以益

气养阴类功能的中药最为常见，其次是清热解毒、活

血祛瘀类中药。而在中药复方中各类不同功效的中药

均有出现，即联合各类药物以发挥综合作用。同时，

现代药理实验也证明了许多中药的有效成分，中药复

方有效成分及其作用机制。 

然而，在中药治疗 T2DM 的研究中，仍存在许多问

题需要深入和阐释。首先，尽管目前研究发现不同中药

中不同有效成分可对 T2DM 的同一靶点发挥作用，但其

作用机制阐释不够清楚，研究范围相对局限，不同有效

成分对同一靶点的作用方式有何差异尚不清楚。这些问

题的阐明可为从中药中挖掘新型治疗 T2DM 药物提供更

多的可能性。其次，由于中药及复方有效成分复杂多样，

相互作用关系尚不明确，阻碍了中药治疗 T2DM 的深入

研究和临床应用。后续应进一步明确中药及其复方治疗

T2DM 的活性成分，加强中药有效成分与功效之间关系

的研究。中药起效迟缓既是中药治疗疾病的鲜明特点，

优势其显著短板之一，对于 T2DM 的急性并发症及血糖

升高后的紧急降糖作用往往治疗差强人意。化学药起效

迅速是相对于中药治疗的鲜明优势之一。因此，中药与

化药有效联合使用，可为治疗 T2DM 更好地发挥疗效。 

此外，由于 T2DM 是多因素介入发病，其发病后

伴随多种可能的并发症，因此防治 T2DM 需要多途径

结合。定期检测血糖为控制病情发展及调整用药提供

了重要依据，其次养成良好的生活习惯，避免高糖、

高脂饮食对长期有效控糖非常重要，再者还需患者在

日常生活中控制体重，加强运动，提高生理调节血糖

能力。随着T2DM发病机制和中药及其复方治疗T2DM

作用机制研究的不断深入，随着防治措施的不断完善，

相信 T2DM 的治疗定会取得突破性进展。 
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