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摘要： 新型冠状病毒肺炎 （ＣＯＶＩＤ⁃１９） 会造成严重的肺损伤， 处于恢复期的患者肺部病灶吸收后会留有不同程度的

纤维化改变。 这类 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期伴纤维化的患者以正虚邪恋为主要特点， 当补气、 养阴以扶正， 祛痰、 活血以祛

邪。 收集归纳了部分用于 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期的方剂并对用药频次进行统计。 针对其中出现频次较高的中药， 分别从补

气、 养阴、 祛痰、 活血四方面探讨其对 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期肺纤维化的作用， 以期为 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期伴纤维化的治疗

提供新的思路和理论依据。
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　 　 自 ２０１９ 年 １２ 月以来， 新型冠状病毒肺炎 （ Ｃｏｒｏｎａ
Ｖｉｒｕｓ Ｄｉｓｅａｓｅ ２０１９， ＣＯＶＩＤ⁃１９） 在武汉被发现并以惊人的

速度席卷全球。 截止至 ２０２１ 年 ２ 月 ２ 日， 全球累计确诊 １
亿人， 累计治愈 ７ ３８９ 万人， 死亡 ２２４ 万人， 疫情十分严

峻。 目前我国已累计确诊 １０１ ０３９ 例， 累计治愈 ９３ ７２６ 例，
死亡例 ４ ８２６ 例， 还在治疗期间 ２ ４８７ 例， 其中重症 ７２ 例。

实验室研究表明， ＣＯＶＩＤ⁃１９ 与 ＳＡＲＳ⁃ＣｏＶ （非典） 同

属于冠状病毒［１］ ， 具有 ７９􀆰 ５％ 的基因序列相似度， 根据

ＳＡＲＳ 患者的预后经验及目前的相关报道［２⁃４］ ， 推测肺纤维

化可能是 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 后遗症中发生概率较高的一种。 已知

的临床观察也证明， 恢复期患者可见肺部病灶吸收后会留

有不同程度的肺间质纤维化［５］ 。 对于肺纤维化的治疗， 目

前西医普遍采用糖皮质激素、 抗酸制剂及免疫抑制剂进行

治疗， 但疗效欠佳。 而中医治疗肺纤维化的作用已经被大

量临床研究所证实［６⁃７］ ， 效果明确， 不良反应小， 在疗效、
转归及预后上都有着一定的优势。 因此及早采用中医药治

疗， 对 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期伴有肺纤维化病人的肺功能的恢

复和 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 的预后都具有重要的临床意义。
１　 肺纤维化的中医理论基础

１􀆰 １　 “肺痹” “肺痿” 　 有学者认为［８］ ， “肺痹” “肺痿”
各代表了肺纤维化的不同阶段和 （或） 不同证候特点， 即

肺纤维化患者表现出气阴两虚、 虚热灼肺或肺气虚冷的证

候特点则按照肺痿论治， 若表现为肺气痹阻之实证特点则

按照 “肺痹” 论治。 肺纤维化的干咳及后期出现咳吐涎沫

的症状与肺痿相似， 正如 《外台秘要》 所云 “肺气咳经久

将成肺痿……唾白如雪， 细沫稠粘， 喘息气上， 乍寒乍热，
发作有时， 唇口喉舌干焦， 亦有时唾血者， 渐觉瘦悴”， 故

可归为肺痿。 肖小花等［９］ 则根据肺纤维化与肺痿在症状、
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病因、 病理形态及预后的相似性得出了 “肺痿” 一名与

“肺纤维化” 最为相侔的结论。 而葛阳涛等［１０］ 认为肺痹仅

适用于某些继发性的肺纤维化， 属于肺痿之下的一个分支，
故其将肺纤维化以 “肺痿” 论治。
１􀆰 ２　 “肺痹” “肺痿” 的中医证型分布　 现有文献大致将

其证型分为气阴两虚型、 痰瘀互结型、 痰热壅肺型、 肺肾

气虚型、 脾肾阳虚型和阴阳两虚型［１１⁃１２］ 。 而处于新冠恢复

期兼有肺纤维化后遗症的患者主要表现出纳差、 乏力、 咳

嗽、 胸闷、 气短等气虚的症状［１３⁃１４］ ， 多为正虚邪恋的特

点， 且以气虚为核心病机， 或脾肺气虚、 或气阴两虚、 或

气虚兼痰浊、 血瘀［１５］ 。
１􀆰 ３　 新冠肺炎恢复期 （疫病恢复期） 肺纤维化的中医临

床特点　 叶天士 《温热论》 提出 “温邪上受， 首先犯肺”，
疫毒犯肺可致肺经热盛， 湿邪内蕴， 湿热、 痰瘀互结， 壅

塞肺络， 加重耗气伤阴［１６］ 。 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 属于 “疫病” 的范

畴， 恢复期患者如若出现炎症吸收缓慢、 ＣＴ 显示肺纤维化

的情况， 或正符合 《温热论》 中提到的疫毒犯肺后的

表现。
国家卫健委颁布的 《新型冠状病毒肺炎诊疗方案 （试

行第七版） 》 ［１７］和 《新型冠状病毒肺炎恢复期中医康复指

导建议 （试行） 》 ［１８］ 均认为气虚为新冠肺炎恢复期的主

证。 对于 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期兼有肺纤维化后遗症的患者的

中医治则当以扶正祛邪， 标本同治为主， 补肺健脾、 益气

养阴以补本虚； 活血化瘀、 燥湿化痰以泻标实。 基于以上

对新冠肺炎恢复期肺纤维化病因病机的探讨， 本文拟归纳

新冠肺炎恢复期的常用方剂并统计其中的用药频次， 根据

用药频次特点从补气、 养阴、 活血、 祛痰 ４ 个方面探讨对

新冠肺炎恢复期肺纤维化有作用的单味药以供临床参考。
２　 新冠肺炎恢复期的常用方剂及中药频次统计

有研究表明中药可改善新冠肺炎患者恢复期的临床症

状， 对其肺部炎症、 肺纤维化的吸收和消退有促进作

用［１９］ 。 据报道， 用于 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期患者的常用方剂主

要有以下几种： 肺脾气虚者， 用六君子汤、 香砂六君子汤、
参苓白术散以及二陈汤； 肺胃阴虚者， 用沙参麦冬汤； 气

阴两伤者， 用清暑益气汤、 竹叶石膏汤合生脉饮或沙参麦

冬汤合五叶芦根汤； 气阴两虚更甚者， 用生脉散和复脉汤

加减； 气虚血瘀， 肺络不畅者， 用补阳还五汤合旋覆花汤、
升降散、 益气宣痹汤或用麻杏石甘汤、 葶苈大枣泻肺汤、
宣白承气汤加减， 重者抵挡汤亦可加入［３，１２，１４⁃１６，１９⁃２３］ （表

１）。 此外， 《上海市新型冠状病毒肺炎中医诊疗方案 （试
行第二版） 》 对恢复期的气阴两虚和肺脾气虚证均列出一

剂推荐处方， 并针对恢复期患者肺纤维化的治疗， 推荐加

入生地、 女贞子、 黄芪、 黄精、 桃仁、 赤芍、 三棱、 丹参、
橘络等药味， 减少纤维化病灶， 减轻肺功能损伤。 以上方

剂或补脾肺气以改善病人胸闷气短、 乏力之症， 或燥湿化

痰、 健脾和胃纠正病人纳差之疾， 而在这其中， 二陈

汤［２４］ 、 沙参麦冬汤［２５⁃２６］ 、 生脉散［１１］ 、 复脉汤［２７］ 、 补阳还

五汤［２８］和益气宣痹汤［３］对肺纤维化都有明确的疗效。
表 １　 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期常用方剂

序号 方剂 组成

１ 六君子汤 陈皮、半夏、茯苓、甘草、人参、白术

２ 香砂六君子汤 陈皮、半夏、茯苓、甘草、人参、白术、木香、砂仁

３ 参苓白术散 莲子肉、薏苡仁、缩砂仁、桔梗、白扁豆、白茯苓、人参、甘草、白术、山药

４ 二陈汤∗ 半夏、陈皮、茯苓、甘草

５ 沙参麦冬汤∗ 沙参、玉竹、生甘草、冬桑叶、麦冬、生扁豆、花粉

６ 清暑益气汤 西洋参、石斛、麦冬、黄连、竹叶、荷梗、知母、甘草、粳米、西瓜翠衣

７ 生脉散∗ 麦冬、五味子、人参

８ 复脉汤（炙甘草汤）∗ 甘草、生姜、人参、生地黄、桂枝、阿胶、麦门冬、麻仁、大枣

９ 升降散 白僵蚕、蝉蜕、姜黄、川大黄

１０ 补阳还五汤∗ 黄芪、归尾、赤芍、地龙、川芎、红花、桃仁

１１ 益气宣痹汤∗ 黄芪、黄精、白术、甘草、地龙、鸡血藤、浙贝母、姜半夏、杏仁、桔梗、莱菔子、厚朴、赤芍

１２ 麻杏石甘汤 麻黄、杏仁、甘草、石膏

１３ 葶苈大枣泻肺汤 葶苈子、大枣

１４ 宣白承气汤 石膏、大黄、杏仁、瓜蒌

１５ 气阴两虚推荐方 南沙参、北沙参、麦冬、西洋参、五味子、生石膏、淡竹叶、桑叶、芦根、丹参、生甘草

１６ 肺脾气虚推荐方 法半夏、陈皮、党参、炙黄芪、炒白术、茯苓、藿香、砂仁、甘草

　 　 注：∗对肺纤维化有明确治疗作用的方剂。

　 　 对以上用于新冠恢复期的方剂中出现中药的频次进行

统计 （图 １）， 发现排在前列的有补气类的甘草、 白术、 人

参、 黄芪； 养阴类的麦冬和沙参； 祛痰类的陈皮、 半夏、
桔梗； 活血类的川芎、 丹参、 当归、 姜黄和红花， 而此类

高频次中药在现代应用和研究中也展现出了它们对肺纤维

化的疗效。 在一项对治疗肺纤维化的中药的数据挖掘中，
补气、 养阴、 祛痰、 活血类的中药在治疗肺纤维化的使用

频次上占据前列［２９］ 。 由此可见在新冠肺炎恢复期肺纤维化

的治疗中， 这些中药有着明显的优势。
３　 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期肺纤维化的单味中药治疗作用探讨

根据 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期方剂用药频次以及针对肺纤维

化治疗的中药数据筛选［６］ ， 列举了部分在 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复

期常用方剂中出现频次较高的中药， 并探讨其对于肺纤维

化的治疗作用。
３􀆰 １　 补气类

３􀆰 １􀆰 １　 甘草　 甘草在 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期方剂用药频次中排
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图 １　 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期方剂用药频次

名第一， 因其疗效温和， 作用显著， 成为防治肺纤维化的

首选中药之一［２９］ 。 血小板衍生生长因子 （ＰＤＧＦ） 和肿瘤

坏死因子 α （ＴＮＦ⁃α） 临床研究肺纤维化的 ２ 个重要指标，
前者参与了肺纤维化的形成过程， 而后者能够抑制肺组织

的损伤修复过程。 现代研究显示［３０］ ， 甘草能够有效降低博

来霉素 （Ｂｌｅｏｍｙｃｉｎ， ＢＬＭ） 诱导的小鼠肺纤维化模型中

ＰＤＧＦ 和 ＴＮＦ⁃α 水平， 从而减缓和改善肺纤维化的进程。
甘草的主要成分为甘草甜素， 是甘草次酸和葡萄糖醛酸结

合生成的甘草酸的钾、 钙盐。 甘草甜素对肺纤维化具有较

强的非特异性抗氧化能力， 能够抑制肺成纤维细胞的增殖

和分泌胶原， 降低肺纤维化组织中转化因子的表达和白细

胞介素 ４ （ ＩＬ⁃４） 水平， 上调干扰素⁃γ （ ＩＦＮ⁃γ） 的表达，
从而减轻肺纤维化的程度。 甘草查尔酮 Ａ 是甘草的主要黄

酮类成分之一， 文献提示［３１］甘草查尔酮 Ａ 能够通过减少一

氧化氮酶的表达从而使得 ＮＯ 的合成降低， 进而能够抑制

部分炎症介质的释放， 保护肺脏。
有学者采用网络药理学的方法收集分析了针对不同阶

段 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 的中药处方规律发现［３２］ ， 在 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复

期使用的核心中药以甘草为首， 治以理气开胃、 健脾益肺、
养阴生津。 甘草自古就有解百毒的说法， 新冠恢复期的病

人所具有的肺纤维化， 就是因为新冠这个 “疫毒” 所产生

的， 因此用甘草来治疗肺纤维化也合乎了甘草解百毒这一

理论。
３􀆰 １􀆰 ２　 黄芪　 在针对肺纤维化治疗的中药数据筛选中， 黄

芪为单味药出现频次第一位［６］ 。 黄芪主要含有黄芪多糖、
多种黄酮类和三萜皂苷类以及生物碱、 葡萄糖醛酸和多种

微量元素等成分。 在临床的各种研究中， 黄芪甲苷、 黄芪

黄酮、 黄芪多糖、 环黄芪醇、 黄芪总皂苷、 黄芪水提液等

黄芪有效成分均表现出了一定的改善肺纤维化的作用［３３］ 。
在黄芪众多的活性成分和有效部位中， 黄芪甲苷

（ＡＳＴ） 在治疗肺纤维化中最有潜力。 ＡＳＴ 能够显著降低

ＢＬＭ 诱导的肺纤维化大鼠模型中血管内皮生长因子

（ＶＥＧＦ） 和 ＶＥＧＦＲ２ 基因的表达， 从而减少肺脏局部病理

血管的生成， 降低了其为成纤维细胞合成细胞外基质和胶

原纤维提供营养物质的总量， 从而抑制肺纤维化的发

展［３４］ 。 同时 ＡＳＴ 能够减轻肺组织的炎症反应， 下调转化生

长因子⁃β （ ＴＧＦ⁃β） 表达的同时， 通过抑制 ＰＩ３Ｋ ／ Ａｋｔ ／
ｍＴＯＲ 通路抑制小鼠肺组织的自噬活性从而抑制上皮细胞⁃
间充质转化 （ Ｅｐｉｔｈｅｌｉａｌ⁃Ｍｅｓｅｎｃｈｙｍａｌ Ｔｒａｎｓｉｔｉｏｎ， ＥＭＴ） 的

发生， 达到抗纤维化的作用［３５］ 。 此外， 也有学者发现 ＡＳＴ
能够有效改善抗氧化酶活性， 降低氧化应激损伤、 减轻肺

水肿、 抑制细胞凋亡， 可以抑制肺纤维化大鼠肺组织 ＣＤ３４
和碱性成纤维细胞生长因子的表达， 从而改善 ＢＬＭ 诱导的

大鼠肺纤维化的程度［３６⁃３７］ 。 黄芪糖蛋白 （ＨＱＧＰ） 是从黄

芪的基源植物膜荚黄芪中提取的， 能够减轻 ＢＬＭ 诱导的小

鼠肺纤维化的程度。 这可能与其能够上调肺组织中超氧化

物歧化酶 （ ＳＯＤ） 含量并降低脂质过氧化产物丙二醛

（ＭＤＡ） 表达， 使机体的氧化 ／抗氧化机制恢复平衡， 修复

受损细胞以增强机体的抗氧化能力， 同时通过抑制肺组织

中的 ＴＧＦ⁃β１ 的表达有关［３８⁃３９］ 。 除了 ＡＳＴ 与 ＨＱＧＰ 等比较

明确的黄芪抗肝纤维化成分外， 黄芪水提液、 黄芪总皂苷

被发现能够通过保护肺纤维化大鼠肺泡Ⅱ型上皮细胞超微

结构、 调节 Ｔｈ１ ／ Ｔｈ２ 型细胞因子平衡及 ＴＮＦ⁃α 水平达到抑

制肺纤维化的目的［４０］ 。
３􀆰 １􀆰 ３　 人参　 统计 ２０１０ 年至 ２０１６ 年 ＣＮＫＩ 中药治疗肺纤

维化的相关文章， 人参属于补益类高频次中药， 仅次于黄

芪与甘草［３７］ 。 在临床和实验研究中均有发现人参改善肺纤

维化的证据。 现代研究［４１］ 发现， 人参总皂苷 （ＴＧ） 在 ８０
ｍｇ ／ ｋｇ 和 １６０ ｍｇ ／ ｋｇ 的给药剂量时， 能够显著降低肺纤维

化模型大鼠的肺系数， 同时降低大鼠血清中髓过氧化物酶

（ＭＰＯ） 活力、 一氧化氮合酶 （ ＮＯＳ） 活力、 羟自由基

（·ＯＨ）水平， 增加 ＳＯＤ、 总抗氧能力 （Ｔ⁃ＡＯＣ） 水平。 而

ＭＰＯ 和·ＯＨ 正是肺纤维化的致病因素。在另一项 ＴＧ 对肺

纤维化模型动物的肺纤维化改善作用的研究中， 学者发现

ＴＧ 能够降低肺组织中的羟脯氨酸含量， 调节胶原代谢， 减

少胶原在肺间质的积累， 这也可能是人参防治肺纤维化的

机制之一［３７］ 。
３􀆰 ２　 养阴类　 麦冬与沙参同为补阴药， 是临床常用的药对

配伍， 用以治疗气阴两虚。 骨形态发生蛋白 ４ （ＢＭＰ４） 是

ＴＧＦ⁃β 超家族的一员， 能够通过减少促炎因子的表达， 抑

制 ＴＧＦ⁃β１ 的信号转导等多途径发挥抗肺间质纤维化的作

用［４２］ ， 而麦冬则被验证了可以提高 ＢＭＰ４ 的水平发挥抗肺

纤维化的作用。 此外麦冬还能够抑制肺纤维化大鼠肺组织

中 ＭＭＰ⁃９ 和 ＴＩＭＰ⁃１ 的合成与分泌， 调节二者的比值达到

抑制肺纤维化的作用［４３］ 。
在 《上海市新型冠状病毒肺炎中医诊疗方案 （试行第

二版） 》 针对恢复期的气阴两虚推荐方中就使用了南北沙

参药对。 文献［４４］报道的关于北沙参对 ＢＬＭ 诱导的大鼠肺
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纤维化作用的一系列研究表明北沙参能够下调 ＢＬＭ 诱导的

肺纤维化大鼠 ＴＧＦ⁃β１、 ＴＮＦ⁃α、 纤维连接素 （ＦＮ） 和层粘

连蛋白 （ＬＮ） 水平， 改善肺纤维化大鼠的肺部病理组织形

态， 显示了北沙参对肺纤维化防治的良好作用。 此外， 北

沙参的石油醚部位［４５］也被证明了能够通过调控间质型标志

蛋白 Ｃｏｌ Ⅰ， Ｖｉｍｅｎｔｉｎ 和 α⁃ＳＭＡ 的表达从而有效抑制 ＴＧＦ⁃
β１ 诱导的肺泡上皮细胞发生上皮间质转化， 是特发性肺纤

维化的潜在治疗药物。
３􀆰 ３　 祛痰类　 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 遗留的肺纤维化多是湿热蕴肺至

肺宣发失司， 痰瘀互结湿浊毒邪壅塞于肺所致。 因此采用

具有化痰功效的中药治疗 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期的肺纤维化具

有理论和实践的依据。 陈皮作为 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期采用的

高频中药具有理气健脾、 燥湿化痰的功效， 是中医治痰要

药。 陈皮的主要成分有黄酮、 挥发油、 肌醇、 维生素、 对

羟福林、 柠檬烯、 胡萝卜素、 果胶和 Ｎ⁃甲基酪胺等［４６］ 。 其

中陈皮挥发油［４７］对由 ＢＬＭ 诱导的大鼠肺纤维化有一定的

防治作用， 其机制可能是通过增长超氧化物歧化酶含量、
降低丙二醛和Ⅰ型胶原蛋白的含量， 并抑制肺纤维化大鼠

肺部结缔组织生长因子蛋白及其 ｍＲＮＡ 的表达。 陈皮的乙

醇提取物主要为其生物碱成分， 其能够很好的抑制肺纤维

化大鼠肺组织中 ＴＧＦ⁃β１ 蛋白和 ｍＲＮＡ 的表达， 尚能降低

羟脯氨酸的含量从而减少胶原沉积， 延缓肺纤维化病变的

进程［４８］ 。
３􀆰 ４　 活血类

３􀆰 ４􀆰 １　 丹参　 丹参的主要活性成分丹参酮ⅡＡ、 丹酚酸 Ｂ、
丹参素、 隐丹参酮等具有广泛的药理活性。 在肺纤维化的

治疗中， 与丹参相关的因子有 ＶＥＧＦ、 ＴＧＦ⁃β、 Ｈｙｐ、 ＡＣＥ⁃
２、 ＡＮＧ⁃ （１⁃７）、 ＴＮＦ⁃α 和 ＩＬ⁃６ 等［４９］ 。 丹参被证明了能够

抑制 ＢＬＭ 诱导的肺纤维化大鼠肺组织中 ＶＥＧＦ、 ＣＴＧＦ 和

羟脯氨酸的表达， 减少肺间质胶原的形成， 发挥治疗肺纤

维化的作用， 同时丹参对于新冠恢复期所致肺纤维化的也

具有潜在的成纤维生长因子受体 （ＦＧＦＲ） 靶点作用［５０⁃５２］ 。
丹参酮ⅡＡ 是丹参的代表成分之一， 在丹参中的含量最高，
能够多靶点发挥防治肺纤维化的作用。 研究表明［５３］ 丹参酮

ⅡＡ 能够下调 ＴＧＦ⁃β１ 和 Ｓｍａｄ⁃２ 的表达， 同时增强 Ｓｍａｄ７
的表达发挥抗纤维化作用； 丹参酮ⅡＡ 能够显著降低肺组

织中丝氨酸蛋白酶抑制物超家族成员 ＰＡＩ 的表达， 调节其

与尿激酶型纤溶酶原激活物 （ｕＰＡ） 的平衡， 促进细胞外

基质的降解， 从而干预肺纤维化的进展； 丹参酮ⅡＡ 还能

够干预一氧化氮合酶 （ｉＮＯＳ） 信号通路的激活， 降低 ｉＮＯＳ
的表达， 从而直接影响下游 ＴＮＦ⁃α、 ＩＬ⁃１β 和 ＩＬ⁃６ 的表达

阻止肺纤维化的形成。 此外对于丹参酮ⅡＡ 抑制肺纤维化

机制的研究还涉及了抑制 ＴＧＦ⁃β１ ／ ＡＬＫ５ ／ Ｓｍａｄ２ ／ ３ 致纤维化

信号通路和上调 ＡＣＥ⁃２、 ＡＮＧ⁃ （１⁃７） 蛋白的表达等方面。
此外丹参总酚酸、 丹参酚酸 Ｂ、 丹参素等成分在整体、 细

胞和分子水平上对肺纤维化也有一定的治疗作用。
３􀆰 ４􀆰 ２　 川芎　 川芎为血中之气药。 川芎水煎液能够提高肺

纤维化模型大鼠血清中 ＳＯＤ 和谷胱甘肽 （ＧＳＨ） 水平， 从

而减低 ＢＬＭ 诱导的肺泡炎症和肺纤维化程度［５４］ 。 川芎嗪

作为川芎的主要有效成分， 被大量研究证实了能够通过降

低 ＭＭＰ⁃２ 的表达降解细胞外基质、 降低 ＴＧＦ⁃β１ 表达减少

胶原合成从而改善和影响肺纤维化的程度和进展［５５⁃５６］ 。 此

外， 郑小芳［５７］ 发现川芎嗪能够抑制 Ｓｈｈ 信号通路， 减少

Ｓｈｈ、 Ｇｌｉ１ 的表达， 从而抑制 ＥＭＴ， 减轻 ＢＬＭ 诱导的肺纤

维化模型的肺泡炎症和肺纤维化程度。
３􀆰 ４􀆰 ３　 当归　 当归在防治肺纤维化的实验中展现出了以下

的机制［５８］ ： ①抑制纤维组织增生， 改善肺组织病理学； ②
降低肺指数， 改善肺功能； ③下调 ＴＧＦ⁃β１ ／ ＣＴＧＦ 的表达，
间接抑制成纤维细胞增殖、 分化， 进而抑制肺纤维组织的

增生； ④改善肺内微循环， 改善血液流变学， 与激素配伍

增效且减轻其不良反应， 保护血管内皮细胞； ⑤上调谷胱

甘肽还原酶的活性， 延缓肺间质纤维化的进程； 增加肺组

织 ＳＯＤ 的活性， 降低 ＭＤＡ 水平， 减轻氧自由基损伤； ⑥
抑制细胞外基质重塑； ⑦下调 Ｈｙｐ 水平从而减轻肺纤维

化； ⑧调控 ＴＮＦ⁃α 的表达。 以上 ８ 点基本涵盖了肺纤维化

所有的致病机制， 由此可见， 当归对于防治肺纤维化有着

全面而充分的作用， 为临床选药提供了一定的理论和研究

基础。 但是当归的具体起效部位及分子机制尚不完全清楚，
仍需要根据相应的中医理论依据进行深入的探索。

此外， 补气药白术， 祛痰药川贝、 半夏， 以及活血药

姜黄、 红花、 三七和虎杖对于延缓肺纤维化的进展、 治疗

肺纤维化均有一定的研究基础和临床作用。 在治疗 ＣＯＶＩＤ⁃
１９ 恢复期伴肺纤维化的病人时， 这些药物也能够根据病人

的实际情况临证加减使用。
４　 结语

综上所述， 根据最新的疫情数据， 可以预见目前

ＣＯＶＩＤ⁃１９ 在国内的防治重点已经从控制传染和救治重症逐

渐演变为患者的恢复和预后。 肺纤维化极有可能是 ＣＯＶＩＤ⁃
１９ 恢复主要的后遗症， 应当是恢复期的关键病理环节， 因

此针对肺纤维化进行救治， 对患者的病情恢复和预后转归、
提高患者的生存质量具有重要的意义。

根据 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期病人正虚邪恋、 本虚标实的特

点， 其表现出的肺纤维化无论是 “肺痹” 还是 “肺痿” 都

是以正虚为根本。 这与 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期的患者气虚血瘀，
兼有余邪未尽的核心病机相吻合。 因此补气养阴、 活血化

瘀应为 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期肺纤维化的核心治法， 并兼以健

脾祛痰、 清热化湿灵活加减用药。 归纳了 ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复

期常用中医方剂以及高频次用药， 并列举了部分对于

ＣＯＶＩＤ⁃１９ 恢复期伴有肺纤维化具有潜在治疗作用的中药，
为中医临床治疗用药的选择提供参考， 以期为患者肺纤维

化的逆转、 肺功能的改善、 生活质量的提高及寿命的延长

提供帮助。
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