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摘　要：哮喘是一种慢性气道炎症性疾病，其特征为气道的过度反应性和可逆性气流受限。一氧化氮（nitric 

oxide，NO）作为一种关键的生物信号分子，在哮喘的病理生理机制中扮演了双重角色。NO不仅作为炎症的标志物

反映气道炎症的程度，还通过影响平滑肌的收缩进而影响气流的通畅性。中医将哮喘归入“哮病”或“喘证”范畴，

认为其与体内“气”的失调、风寒侵袭和痰湿阻滞有关。中医治疗哮喘的方法主要包括调节气血、舒解经络等手段。

研究旨在综合中医和现代医学视角，探讨NO在哮喘机制中的角色及其综合疗效。研究目标包括评估NO在哮喘病

理机制中的作用，探讨中医药对NO水平的调节作用，以及通过促进中西医结合治疗的临床应用，探索更有效的治疗

策略，提升哮喘患者的生活质量。综合研究有望为哮喘的治疗提供新的视角和方法，推动科学研究进步，并为患者

提供更全面和有效的治疗方案。
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Dual Role of Nitric Oxide in Asthma： A Perspective and Efficacy Assessment  
of Integrated Traditional Chinese and Western Medicine Treatment

HE Tengfei 1, CHEN Jiayu1, WU Tong1, LI Yulian1, ZHANG Changxi2

(1.Ningxia Medical University， Yinchuan 750000， Ningxia， China; 
 2.Ningxia Chinese Medicine Research Center， Yinchuan 750000， Ningxia，China)

Abstract: Asthma is a chronic airway inflammatory disease characterized by airway hyperresponsiveness and reversible 
airflow limitation. nitric oxide (NO), as a key biological signaling molecule, plays a dual role in the pathophysiological 
mechanism of asthma. NO not only serves as a biomarker of inflammation, reflecting the degree of airway inflammation, but 
also affects the patency of airflow by influencing the contraction of smooth muscle. In traditional Chinese medicine, asthma 
is classified under the categories of "Xiao disease" or "dyspnea syndrome", and it is believed to be related to the imbalance 
of "Qi" in the body, invasion of wind-cold, and obstruction of phlegm-dampness. The treatment methods of asthma in 
traditional Chinese medicine mainly include regulating Qi and blood, relaxing meridians, and other approaches. This study 
aims to explore the role of NO in the mechanism of asthma and its comprehensive therapeutic effect from the perspectives 
of both traditional Chinese medicine and modern medicine. The research goals include evaluating the role of NO in the 
pathological mechanism of asthma, exploring the regulatory effect of traditional Chinese medicine on NO levels, and exploring 
more effective treatment strategies through promoting the clinical application of integrated traditional Chinese and Western 
medicine, to improve the quality of life of asthma patients. This comprehensive study is expected to provide new perspectives 
and methods for the treatment of asthma, promote scientific research progress, and offer more comprehensive and effective 
treatment options for patients.
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· 基础研究 ·

哮喘是一种慢性气道炎症性疾病，其主要特征

为气道的过度反应性和可逆性气流受限 [1]。这种疾

病在全球范围内影响着数亿人，并且近年来其发病

率呈上升趋势 [2]。现代医学研究表明哮喘的病理生



何腾飞，等：一氧化氮在哮喘中的双重角色：中西医结合治疗的视角与疗效评估 1 卷1 期

49

理机制复杂多样，其中一氧化氮（nitric oxide，NO）作

为一种重要的生物信号分子，扮演了关键角色。NO
在调节气道的炎症反应及支气管的收缩方面具有

重要作用，这对哮喘症状和病程的发展产生直接影

响 [3]。NO的双重作用在现代医学研究中已得到明确。

一方面，NO作为炎症的标志物，能够反映气道炎症

的程度；另一方面，NO通过影响平滑肌的收缩，进而

影响气流的通畅性 [4]。这使得NO不仅是了解哮喘机

制的重要分子，也是制定治疗策略的关键目标。

与现代医学的机制研究不同，中医对哮喘的理

解基于古老的理论体系。中医将哮喘归入“哮病”

或“喘证”范畴，认为其主要与体内“气”的失调、风

寒的侵袭以及痰湿的阻滞有关。中医治疗哮喘的方

法主要包括调节气血、舒解经络等手段，这些方法在

临床实践中已显示出一定的疗效 [5]。本研究旨在综

合中医和现代医学视角，探讨NO在哮喘机制中的

角色及其综合疗效。首先，评估NO在哮喘病理机

制中的作用，将现代医学对NO在气道炎症和支气

管收缩的认识与中医理论中的“气”概念对接，以深

入理解NO对哮喘病理过程的影响，并整合中西医

治疗策略；其次，探讨中医药对NO水平的调节作用，

揭示中医药在现代医学体系中的价值，并促进更有

效的治疗方法开发；最后，通过促进中西医结合治疗

的临床应用，探索更有效的治疗策略，提升哮喘患者

的生活质量。这一综合研究有望为哮喘的治疗提供

新的视角和方法，推动科学研究进步，并为患者提供

更全面和有效的治疗方案。

1　中医对哮喘的认识

中医理论构建在阴阳五行、脏腑经络等基本概

念之上。阴阳理论揭示了生理功能的对立与统一，

认为健康是阴阳平衡的结果。五行理论通过木、火、

土、金、水五种基本元素的相互作用，解释了身体的

动态平衡和各种生理现象 [6]。脏腑理论则将人体的

脏腑器官与外界环境联系起来，强调器官功能失调

可以引发疾病，例如脏腑的功能失衡导致气血运行

不畅 [7]。经络理论描述了气血在体内的流动路径，

认为经络系统在疾病的防治中扮演关键角色，能够

通过调节气血运行来维持身体健康 [8]。在中医理论

中哮喘的发生与多种病因密切相关，主要包括风寒、

风热、痰湿等。风寒哮喘常表现为寒冷感和咳嗽，

通常伴有痰白且稀；风热哮喘则以热感为主，可能伴

有喉咙痛和黄痰 [5]；痰湿哮喘则主要特征为痰多、喘

息、呼吸困难，且常伴有胸闷和体倦乏力。中医通过

辨证施治的方法，详细分析患者的具体症状和体质，

确定哮喘的类型，并据此制定个性化的治疗方案 [9]。

中医治疗哮喘的方法多样，主要包括中药、针灸

和推拿。中药治疗旨在通过药物的温补、清热、化痰

等作用来改善哮喘症状。常用的药物如麻黄（用于

解表散寒）、甘草（调和药性）、人参（补气固表）等，

根据患者的具体病情进行灵活配伍，以实现最佳治

疗效果 [10]。针灸则通过刺激体表的特定腧穴，如足

三里、肺俞等穴位，调节气血、疏通经络、增强体质，

减轻哮喘症状 [11]。推拿通过对经络和穴位的手法操

作，帮助疏通气血、调和脏腑，缓解哮喘的不适感，是

一种辅助治疗手段 [12]。

2　现代医学对哮喘的理解

哮喘是一种常见的慢性呼吸道疾病，其病理生

理机制复杂且多样。主要特征包括气道的慢性炎症、

气道高反应性和气道重塑 [13]。在哮喘的发作过程

中，气道内的炎症细胞如嗜酸性粒细胞、T细胞、肥

大细胞及其释放的炎性介质对气道组织造成伤害。

这些炎性介质包括白细胞介素、肿瘤坏死因子-α
等，它们能引发气道上皮细胞的损伤，导致气道炎症

持续存在 [14-15]。这种炎症引发的气道上皮细胞损伤

使气道变得更加敏感和脆弱，从而对各种刺激反应

过度，如冷空气、过敏原等。此外慢性炎症还会导致

气道重塑，表现为气道平滑肌肥厚、胶原沉积、气道

腺体增生等 [16]。这种重塑过程加重了气道的高反应

性，使得气道对刺激物的反应更加剧烈，从而引发支

气管收缩、气流受限和呼吸困难等症状。

NO是一种重要的生物信号分子，对气道的功

能和病理状态具有重要影响。NO主要由内皮细胞

和气道平滑肌细胞合成，其合成涉及一氧化氮合酶

（nitric oxide synthase，NOS）的活性。NO在气道的

生理作用包括扩张气道平滑肌、调节气道的血流、抗

炎和抗氧化等 [17]。研究表明哮喘患者的气道内NO
水平通常较高，这与气道炎症的程度和支气管收缩

的严重性有关 [18]。见图1。
高水平的NO不仅能作为疾病活动性的生物标

志物，还能反映炎症的严重程度。NO的过度生成可

能会导致氧化应激反应，进一步损伤气道组织，加重

哮喘症状 [19]。这种NO水平的升高与诱导型NO合

酶（induced type nitric oxide synthase，iNOS）的激活

有关，iNOS在慢性炎症状态下显著增加，导致NO的

过度产生 [20]。

在现代哮喘治疗中，药物的使用旨在通过调节

NO的生成和效应来缓解疾病症状。主要药物包括

吸入型糖皮质激素（inhaled corticosteroid，ICS）、长期
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作用β2-肾上腺素激动剂（β2-adrenergic agonist，
LABA）、抗白三烯药物等 [21]。ICS通过减少气道的

炎症反应，从而间接降低NO的生成水平。ICS能够

有效地抑制气道内的炎症细胞活性和炎症介质的释

放，降低NO的过度生成 [22]。LABA通过直接作用于

气道平滑肌，促进支气管扩张，缓解因NO引起的支

气管收缩。LABA的使用可以改善气道通畅度，从

而缓解呼吸困难和喘息症状 [23]。抗白三烯药物则

通过干预炎症介质的释放，减少NO的生成，并缓解

由炎症引发的气道收缩 [24-25]。此外新型的生物制剂

和靶向治疗也在研究中，它们通过特异性地抑制炎

症过程或调节NO的作用来提供新的治疗选择。例

如白细胞介素-5（interleukin-5，IL-5）和白细胞介

素-33（interleukin-33，IL-33）单克隆抗体可以减少

嗜酸性粒细胞的数量，从而降低NO的生成 [26-27]。

3　NO与中医理论的结合

在中医理论中，体内气体和阴阳平衡是维护健

康的基础。气被视为推动生理活动的基本力量，调节

着气血的流动和脏腑的功能 [28]。中医认为气的充足

与否直接影响健康状态，气虚或气滞会导致身体功能

失调，从而引发疾病 [29]。阴阳理论强调身体内部的平

衡。阴阳失衡被认为是许多疾病的根源。中医通过

调整阴阳来恢复体内的平衡，以治疗各种疾病。阴阳

的失衡可能表现为气虚、气滞、阴虚或阳虚等症状，这

些失衡状态会对身体健康产生不同程度的影响 [30]。

NO是一种重要的生物信号分子，广泛参与调节

血管扩张、神经传导和免疫反应等生理过程 [31]。在

中医理论中，NO可以与“气”的概念相对应。气在

中医中被视为流动的生命能量，类似于NO在体内

的功能 [32]。NO的生理作用可以视作现代医学对中

医“气”的一种解释。研究表明NO水平的异常可能

导致各种健康问题，如高血压病、糖尿病等。这与中

医中气的失调概念有一定的相似性 [33]。例如NO的

合成和释放对血管功能的调节有重要作用，这与中

医中关于气血循环的理论相一致 [34-35]。

结合NO机制的中医治疗策略可以更精准地调

整治疗方法，提升治疗效果。首先，一些中药如黄芪

和丹参已被发现能够通过调节NO的生成和释放来

改善血管功能 [36-37]；其次，针灸和推拿通过刺激经络

和腧穴，改善气的流动，并可能影响NO的水平，从

而改善局部血流和神经功能 [38]；此外，中医食疗通

过调节饮食来平衡体内阴阳，富含NO前体的食物

（如硝酸盐和亚硝酸盐）可以通过增加NO的生成来

支持健康，尤其是绿叶蔬菜中的硝酸盐，有助于改善

血液循环 [39-40]。

4　现代研究成果与中医实践的结合

近年来，随着对中医药治疗哮喘效果的研究不

断深入，现代医学也逐渐重视这一领域。许多系统

评价和Meta分析研究表明中医药在缓解哮喘症状、

减少急性发作频率以及改善肺功能方面展现出积极

的疗效。例如，一项系统评价涵盖了多项随机对照

试验，结果显示中医药能够显著改善哮喘患者的症

状评分，并减少药物依赖性 [41]。然而也有研究指出

这些试验的样本量相对较小，且研究方法存在一定

的异质性 [42]。因此，为了更全面地评估中医药治疗

哮喘的效果，未来需要设计更为严谨的临床试验，并

进行大规模的长期研究 [43]。

在哮喘的发病机制中，NO作为一种重要的生

物分子，参与了炎症反应和气道重塑的过程。近年

来的研究发现一些中药成分对NO水平有显著的

调节作用。例如，黄芪和陈皮被认为通过其抗炎和

抗氧化作用，能够抑制NO的过度产生，从而减轻

哮喘相关的气道炎症 [44-45]。此外，现代研究还发现

黄芪中含有的某些活性成分如黄芪多糖（astragalus 
polysaccharides，APS）能够通过调节NOS的活性，降

低NO的产生 [46]。这些发现为中医药在调节NO水

平和治疗哮喘的机制提供了新的理论支持。然而，

当前的研究主要集中在实验室模型和动物实验上，

尚需在临床试验中验证这些机制的实际效果。

中西医结合治疗哮喘的临床实践也获得了积极

图1　NO的合成和作用机制
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的反馈。一些临床案例研究表明，中西医结合治疗能

够有效地改善哮喘患者的生活质量和症状控制。例

如在一项涉及中西医结合治疗的病例研究中，患者在

接受中医药干预后，哮喘症状明显减轻，并且急性发

作的频率显著减少 [47]。此外，这些研究还发现中医药

可以作为西药治疗的有益补充，帮助降低西药的用量

和不良反应发生率 [48]。例如采用中药如甘草和生姜

作为辅助治疗的患者，报道症状缓解更快，且对西药

的依赖性减少 [49-50]。尽管这些临床案例为中医药治

疗哮喘提供了宝贵的经验，但仍需更多大规模的随机

对照试验来进一步验证其长期效果和安全性。

5　中西医结合治疗哮喘的前景

在哮喘的治疗中，中西医结合方法正在显示出

越来越大的潜力。现代医学的研究成果和中医传统

治疗手段的结合，可以为哮喘患者提供更加全面和

个性化的治疗方案。以下是中西医结合治疗哮喘的

优势、挑战及未来研究方向的综合评估。

中西医结合治疗哮喘的主要优势在于可以发挥

各自领域的长处。现代医学通过精准的病理生理机

制分析，能够提供明确的药物干预措施，改善症状和

控制疾病进展。现代医学研究发现NO在哮喘发病

机制中扮演着重要角色，通过NO的调节，能够有效

减轻气道炎症和支气管收缩 [51]。同时，中医的整体

观和个体化治疗理念，可以从根本上调节体质，增强

机体的自我修复能力 [52]。例如中医理论中的“痰湿”

可以通过中药治疗进行调节，这种方法可以与现代

药物治疗形成互补，从而实现更好的临床效果。近

年来，研究表明一些中药具有显著的抗炎、抗氧化和

免疫调节作用，这些特性可以与现代药物治疗相辅

相成 [53-55]。

尽管中西医结合治疗哮喘具有明显的优势，但

在实际应用中仍然面临许多挑战。首先，中西医的治

疗理念和方法存在差异，如何协调两者的治疗方案，

使其在实际操作中互补而不冲突，是一个重要问题。

例如中医药的个体化治疗方案可能与现代医学的标

准化治疗模式相冲突，需要找到一种平衡点。其次，

中西医结合的治疗方案需要充分的科学依据和临床

验证，才能确保其安全性和有效性。然而，目前关于

中西医结合治疗哮喘的系统性研究仍然不足，缺乏

足够的临床数据支持。中西医结合的治疗效果可能

受到多种因素的影响，如患者的具体病情、治疗的时

间和方式等，需要通过更多的研究来验证。

未来的研究应集中于以下3个方面：一是加强

中西医结合治疗哮喘的临床试验，验证其安全性和

有效性，积累更多的实证数据。例如通过随机对照

试验来评估中西医结合治疗对哮喘患者的长期效

果，以及与单一治疗方法的比较 [56]。二是深入探讨

中医药调节NO水平的机制，以及其与现代药物治

疗的联动效应，以期找到最佳的治疗策略 [57]。研究

表明中医药中的一些成分如黄芩、甘草等可能通过

影响NO水平来改善哮喘症状，因此需要进一步的机

制研究。三是加强中西医学科之间的合作，推动跨学

科研究，提升综合治疗方案的科学性和应用价值 [58]。

这包括建立多学科团队，共同制定和实施中西医结

合的治疗方案，并在临床实践中不断调整和优化。

6　结论

本研究通过中医与现代医学的视角探讨了NO
在哮喘机制中的角色及其治疗效果。现代医学研究

表明，NO在哮喘的发病机制中起着关键作用，包括

促进气道炎症和支气管收缩。中医理论中的“气”

概念与NO的生理作用具有一定的对应关系，表明

NO的调节可能与中医的气血调和理论相契合。通

过结合现代药物治疗与中医药的干预，可以针对哮

喘的综合性问题进行更加有效的管理。

未来研究应进一步探索中西医结合治疗哮喘的

具体机制，特别是NO在中医药治疗中的作用。加

强临床试验和基础研究，以验证中西医结合治疗的

实际效果和安全性，将为制定更加有效的治疗方案

提供科学依据。此外，应加强对中医药调节NO水

平的机制研究，以揭示其在哮喘治疗中的潜在价值。

跨学科的合作和创新将推动这一领域的发展，从而

为哮喘患者提供更为全面和个性化的治疗选择。
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