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摘 要院 运动性胃肠综合症是由运动引起机体胃肠系统出现功能性紊乱的一种病

症袁具备发病率高尧范围广尧原因复杂等特点袁严重影响运动员的日常训练及比赛袁
因此如何有效防治成为研究重点遥 随着人类元基因组计划的启动袁大量研究表明肠

道菌群在维持肠道健康方面有着十分重要的作用遥 相关学者以肠道菌群为靶点袁研
究运动性胃肠综合征的发病机制后发现保证运动员肠道菌群的多样性和丰度可有

效改善其症状袁成为防治运动性胃肠综合征的新方法遥 故本文采用文献资料等方法

分析运动性胃肠综合症的发病类型尧影响因素及发病机制袁剖析以肠道菌群为介入

点改善运动性胃肠综合征的作用机理袁深入总结前人研究袁为运动性胃肠综合症及

其防治的相关研究提供理论依据遥
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Exercise-induced gastrointestinal syndrome is due to the functional disorder of gastroin-

testinal system caused by exercise. It is characterized by high incidence rate, wide range and com-

plicated causes. It seriously affects the athletes' daily training and competition. How to effectively

control the syndrome has become a hot research topic. Following the research on human genome, a

large number of studies have indicated that intestinal flora plays an important role in the mainte-

nance of intestinal health. Some scholars used the intestinal flora as the target and studied the

mechanism of exercise-induced gastrointestinal syndrome. They found that to ensure the diversity

and abundance of athletes' intestinal flora can effectively improve the symptom. This has become a

new method of preventing and curing exercise-induced gastrointestinal syndrome. The paper uses

the method of literature study to discuss the types, influence factors and mechanism of the exer-

cise-induced gastrointestinal syndrome and analyze the functional mechanism of using intestinal

flora to improve exercise-induced gastrointestinal syndrome. By summarizing the achievements of

the previous researches, the paper tries to provide theoretical basis for the researches on preventing

exercise-induced gastrointestinal syndrome.
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以肠道菌群为靶点的运动性胃肠综合征干预研究进展
耿 雪

运动性胃肠综合征 渊Exercise-induced Gastroin-

testi-nal Syndrome袁EIGS冤 是指由运动引起的胃肠系

统功能紊乱袁常伴随着腹痛尧恶心尧呕吐尧便意尧腹泻

等一种或几种不良症状的胃肠综合征[1]遥因其发病频

率高尧范围广而成为影响运动员训练尧比赛的重要因

素之一遥 相关研究结果显示袁有 20％ ~70％的运动员

出现过运动性胃肠综合征 [2]遥 20％ ~60％的运动员因

过度训练和不完全恢复而产生相关症状 [3]遥 EIGS 的

发病机制复杂袁可能与肠道微生态失衡尧肠粘膜屏障

功能受损尧肠道免疫异常尧脑肠轴功能紊乱等有关遥

以肠道菌群为靶点的运动性胃肠综合征干预研究进展
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胃肠道有野人体第二大脑冶之称袁它的健康状况

直接影响人们生活的质量遥 人体肠道内生存着超过

1 000 万亿个微生物袁 数量约为人体细胞总数的 10

倍袁基因数量约为人类基因组数量的 100 多倍 [4]遥 研

究表明人类结肠内微生物细胞密度只有超过 1011/g

才能生存 [5]遥 它们按一定的类型尧比例尧顺序定值在

肠黏膜上袁构成肠道的生物屏障遥参与机体的免疫与

调控袁通过拮抗作用抑制病原菌的定植袁维护机体肠

道健康 [6]遥 微生态学将正常菌群称为人体第九大系

统袁 这些肠道菌群参与机体的消化吸收并产生有益

物质袁对维持机体胃肠道的稳态尧促进机体健康有着

重要作用遥

根据引发部位的不同可将运动性胃肠综合症分

为上胃肠道综合征和下胃肠道综合征遥 上胃肠道综

合症的临床表现为呕吐尧反胃尧烧心等袁下胃肠道综

合症主要为便意尧腹泻尧便血等症状袁常发生于急性

大强度运动过程中和运动后袁 尤其是力竭性耐力运

动 [7]遥 如铁人三项等运动项目袁据调查袁长跑运动员

的发生率高达 65％ [8]遥
不同人群的发生率尧症状也不尽相同遥乔德才等

调查 EIGS 的流行病学特征袁 发现运动员及体育院

校学生 EIGS 的主要症状为院 腹痛 渊29％ 冤尧 腹泻

渊26％ 冤尧便意渊25％ 冤尧恶心渊11％ 冤 [9]遥 张文等通过问

卷调查等方式对基地运动员进行检查 袁 发现有

10.7％的运动员呈阳性体征 [10]遥 而谢晓伟等调查结

果显示有 40.28％的大学生在近一个月内的运动中

或运动后发生过 EIGS袁其症状以恶心渊43.85％ 冤尧腹
痛渊33.18％ 冤尧呕吐渊27.38％ 冤尧反胃渊21.58％ 冤为主[11]遥
这可能与运动的类型尧强度尧年龄尧运动经验等因素

有关袁 已有研究证明其发病率随着运动强度增加而

增加[12]遥

国内外研究指出不同运动项目 EIGS 的发生

率存在差异遥长跑运动中发生 EIGS 的概率是自行

车和游泳项目的两倍袁70％ 的耐力运动员都出现

过EIGS 症状 [13袁14]遥 张文等调查结果显示院7 项全能尧
800 m尧400 m 栏出现 EIGS 症状概率较高袁 分别为

71.4％ 尧55.9％ 尧20.8％ 袁其他项目比例较小[10]遥
除此之外运动强度和运动时间也有一定的关

系遥高强度尧极限运动可使胃肠道因缺血等因素而产

生腹痛尧便血等 EIGS袁专业运动员发生 EIGS 的概率

大约是休闲体育人群的 1.5~3 倍 [13]遥

不同年龄尧性别的 EIGS 发生率也不同遥 针对大

学生 EIGS 的调查发现袁女生 EIGS 发生率高于男生

渊P＜ 0.01冤袁 一年级大学生 EIGS 的发生率较高于二

年级渊P＜ 0.05冤袁这与谢晓伟等人的调查结果趋向一

致 [11袁15]遥 对专业运动员的调查发现袁出现 EIGS 症状

的运动员中女性占有较大比例渊70.3％ 冤袁且与训练

时间成反比 [10]遥 这种性别差异可能是由于女性独特

的生理构造尧机能所导致的袁经过训练可提高生理机

能袁使机体对运动尧压力等应激产生适应袁导致 EIGS

的发生率随着训练时间的增加而降低遥 也有研究显

示年龄小的运动员更易发生 EIGS袁这可能是由于机

体发育不完善袁应激能力相对较差导致的遥

除此之外袁运动员的饮食尧恢复程度尧心理状态尧
环境温度等都与 EIGS 的发生有关遥 据相关研究表

明胃肠病史尧 经常暴饮暴食等因素增加了运动中和

运动后发生 EIGS 的风险[11]遥饮食可以通过改变肠道

菌群的结构影响宿主的健康[16]遥疲劳积累尧环境温度

等都可能导致机体由于生理惰性等因素而诱发

EIGS 的发生遥

当激烈运动时袁为满足机体呼吸系统和运动系统

的需要将血液重新分配遥胃肠道血液转移到心肺等内

脏器官和骨骼肌中以满足机体运动需要袁使胃肠道局

部血量降低袁导致相关组织细胞受损袁继而产生腹痛尧
呕吐等不良反应遥 相关研究显示院 当运动强度达到

70％VO2max 时袁机体的内脏血流量减少 60％~70％ 袁肠
道血流量减少至 50％ 袁极限和亚极限运动时会导致

机体肠道严重缺血袁 尤其极限运动会使得内脏血流

量减少至 20％ 左右袁导致肠上皮细胞凋亡尧胃肠组

织坏死 [17,18]遥 目前袁肠道缺血已成为导致机体恶心尧
呕吐尧腹痛和便血的主要原因[13]遥

不同运动项目的 EIGS 的发生率不同袁可能是由

于运动员胃肠区域在运动中受到机械力不同所导致

的遥 研究表明引起胃肠疼痛的机械因素主要是腹内

压的增加和内脏跳动袁如举重尧自行车等项目在高强

度运动中导致腹腔区域胃肠内压明显增加 [19]遥 目前
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有关运动对胃肠道动力学的影响存在争议袁 部分研

究表明运动对小肠或结肠蠕动没有影响袁 急性高强

度运动对肠道内容物的过境时间亦没有改变 [20]遥 而

另一部分研究显示运动可以加速小肠蠕动尤其是结

肠部分的腔体蠕动袁 大大减缓肠道内容物的过境时

间[21]遥

人体肠道正常菌群可分为与宿主共生的生理性

细菌尧致病菌和条件致病菌袁这些肠道菌群通过自身

及其代谢产物参与宿主的营养代谢尧 免疫调节等环

节遥 健康机体内与宿主共生的生理性细菌占主导地

位袁当受到各种生理和环境应激刺激时袁可使致病菌

数量增加袁 条件致病菌转变为致病菌袁 肠道菌群失

调尧微生态平衡被打破袁导致代谢紊乱引起腹泻等不

良症状遥 相关研究表明运动员在大强度运动后胃肠

道菌群中大肠杆菌的数量明显增多 [18]遥 王韶轩等研

究在心理应激状态下小鼠肠源性细菌变化的结果显

示袁应激组小鼠近端小肠尧大肠的大肠杆菌数量明显

多于对照组渊P＜ 0.01冤袁乳酸杆菌与大肠杆菌比值低

于对照组渊P＜ 0.01冤[22]遥 由于肠道微生态的平衡与机

体肠道健康息息相关袁 有学者认为肠道微生态的多

样性应该成为新的健康评价指标遥
此外年龄和饮食等因素引起的胃肠道生理变

化袁也影响着肠道菌群的群落结构遥人体肠道微生物

的组成和多样性在不同年龄段人群中存在差异袁一
般情况下肠道菌群的丰度和多样性直至成年才能趋

向稳定 [4]遥与基因相比袁饮食可以改变 57％的肠道菌

群袁 短期摄入动物性食物或植物性食物均可改变肠

道菌群的组成和功能 [23,24]遥 David 等通过联合宏基因

组等技术袁研究饮食对肠道菌群的影响发现袁动物性

食物对肠道菌群的影响比植物性食物大很多 [4]遥 为

满足比赛训练的需要袁 不同项目运动员的膳食结构

存在差异遥尤其是对体重有严格要求的运动项目袁运
动员为拿到优异的成绩严格控制摄入食物的能量袁
在极短的时间内改变体重袁 这对机体消化系统和胃

肠道的健康都是极大的挑战遥

肠屏障是机体抵御病原菌等有害物质的第一道

防线袁肠道黏膜与肠道菌群共同协作袁参与维护机体

健康 [4,25]遥 其中约有 50 几种蛋白参与调节肠粘膜通

透性袁如紧密连接复合体通过控制物质进出袁维持肠

屏障的正常功能[26]遥当运动尧压力等应激作用于机体

导致体内肠道菌群结构发生改变袁 细菌易位产生大

量炎症因子如脂多糖 渊LPS冤尧 白细胞介 -1渊IL-1冤尧
TNF 等袁使得紧密连接复合体开放增加袁肠道黏膜

透通性增加袁产生野肠漏冶袁破坏肠屏障功能 [27]遥 史

艳莉 等对大学 生 EIGS 肠 屏障功能 测 试 袁 结 果

显示阳性体征受试者运动后的血浆 D- 乳酸尧内毒素

渊LPS冤尧 外周血 DAO 活性水平较运动前明显升高

渊P＜ 0.05冤袁 与阴性体征受试者相比也有明显上升

渊P＜ 0.05冤遥提示 EIGS 运动员肠屏障功能异常袁血浆

D-乳酸尧内毒素渊LPS冤尧外周血 DAO 活性水平与运动

性胃肠综合征肠屏障功能损伤有关[28]遥Katrin 等对急

性大强度运动小鼠的肠屏障完整性研究发现袁 久坐

和运动的小鼠小肠组织存在明显差异遥 运动后的小

鼠肠道通透性明显增加袁小肠上皮细胞凋亡显著袁尤
其在回肠段的 Gt 和 Isc[29]遥

消化道渊GIT冤是人体与外界接触面积最大的器

官袁应对来自外界各种抗原的刺激袁也是机体最大

的免疫器官遥 人体内 70％ ~80％的免疫细胞聚集在

肠道形成肠道相关淋巴组织袁 对维持机体健康尧肠
道内环境的稳态有重要作用 [30]遥 由于运动应激打破

胃肠内环境的稳态袁使得肠上皮细胞凋亡尧肠道菌

群结构被打破尧肠道透通性增加袁导致细菌易位袁致
病菌及其抗原通过肠道黏膜而产生过度免疫袁释放

多重炎症因子使肠道处于野病理性炎症状态冶遥 冯玮

等研究发现长期大强度运动导致大鼠促肾上腺激

素显著升高引发免疫反应袁 释放 IL-6尧IL-12尧TNF-琢
等炎性细胞因子袁 小肠组织中的 sIgA 和 IL-8 显著

升高渊P＜ 0.01曰P＜ 0.05冤炎症反应加强 [31]遥 也有部分

学者研究结果显示耐力运动员小肠组织的 sIgA 分

泌下降袁现阶段对造成不同结果的原因还不太清楚袁
有待进一步的研究 [32]遥

EIGS 是由运动应激导致机体胃肠系统产生功

能性紊乱的疾病袁在应激状态下袁机体通过下丘脑 -

垂体-肾上腺轴 渊HPA 轴冤 释放激素参与机体调控遥
当运动应激刺激机体时,下丘脑产生促肾上腺皮质激

素释放激素(CRH)作用于垂体前叶袁释放促肾上腺皮

质激素渊ACTH冤作用于肾上腺完成机体的免疫代谢遥
研究表明当运动达到 60％VO2max 时即刺激机体通过

HPA 轴释放激素以满足机体运动需要袁当达到 80％

VO2max 时可使运动后的 ACTH 显著增加 [32,33]遥 此外袁
有学者认为 HPA 轴的激活也与脑肠轴有关袁两者共

同协作参与调控胃肠功能 [34]遥 研究表明运动应激刺
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激大脑释放 GABA尧NPY尧多巴胺等神经递质参与调

节胃肠道功能的同时也刺激胃肠道产生并释放多巴

胺尧NE 和去甲肾上腺素前体袁 影响中枢神经系统遥
如乳酸菌通过迷走神经影响中枢神经系统和 GABA

受体的表达袁 现已认为肠道菌群和脑肠轴之间具有

双向调节的机制袁但具体机理还知之甚少 [35,36]遥
运动对胃肠道的影响机制比较复杂袁 与机体的

消化尧内分泌尧免疫尧微生物等有关袁是各个系统相互

协调尧共同影响所致袁也可能与运动时间尧强度尧训练

时间间隔等有关袁目前还缺乏相关的研究证明袁没有

统一的定论遥

因 EIGS 具备发病率高尧范围广尧原因复杂等特

点袁严重影响运动员的日常训练及比赛袁如何有效预

防并治疗成为解决问题的关键遥 随着人们对 EIGS

发病机制研究的深入袁 发现肠道菌群在维持人体肠

道机能上起重要作用遥据相关研究表明袁运动员肠道

菌群存在个体差异性袁但在激烈运动条件下袁稳定的

菌群结构可能是运动员保持良好技能状态的重要原

因之一 [37]遥 因此保证运动员肠道菌群的多样性和丰

度成为当前学者研究有效防治 EIGS 的核心问题遥
相较于雷尼替丁尧吗丁啉等药物治疗袁微生态制剂作

为纯生物产品袁无任何化学成分袁具备无耐药性和无

残留等特点而广泛受到学者们的青睐[4]遥

现微生态制剂包括益生菌尧 益生元和合生元三

大类遥 益生菌是指摄入足量的活菌袁可对宿主健康有

确定的促进作用袁并组成明确的微生物遥 包括乳杆菌

属尧双歧杆菌属和链球菌属等袁其中以双歧杆菌和乳

酸菌最具代表 [38]遥 益生元是通过选择性刺激一种或

几种菌落中细菌的生长和活性袁 而对宿主产生有利

效果从而改善寄主健康的膳食补充剂遥 如多糖尧多元

醇尧低聚糖尧植物纤维尧植物中草药提取物等袁有效的

益生元在通过胃肠道时大部分是不会被被消化的 [4]遥
合生元是同时含有益生元和益生菌的混合制剂袁可
使益生菌在益生元的作用下发挥更好的生物效用袁
改善肠道菌群的结构和数量遥目前袁针对益生菌的研

究较多袁临床应用效果较好 [38]遥

人体肠道菌群通过与肠道黏膜表面贴合的紧密

程度分为表层的腔菌群尧 中层的厌氧菌和深层的膜

菌群共 3 个生物层袁其数量尧结构的稳定与肠道健康

有着密切的关系 [39]遥 益生菌的摄入可增加有益菌的

数量袁通过吸附作用紧贴在小肠长皮细胞表面袁并阻

止致病菌的粘附袁减少致病菌的数量袁从而达到改善

肠道菌群结构的作用 [4]遥 刘伯阳等研究表明青春双

歧杆菌双元蛋白酸奶可有效增加有益菌双歧杆菌和

乳杆菌的数量袁 降低肠杆菌和肠球菌的数量以形成

稳定的微生态位[40]遥

肠屏障主要由肠上皮细胞构成袁 其完整性是保

证肠道健康的基础袁 研究表明适当补充有益菌可以

有效改善长期运动应激下的肠道屏障功能 [41]遥 根据

相关研究显示袁 益生菌通过刺激肠上皮细胞分泌 茁
防御素来加强肠上皮细胞自我保护的同时增加紧密

连接蛋白对其进行保护遥此外还有数据表明袁益生菌

对受损的肠道屏障功能有修复作用遥 其代谢产物如

短链脂肪酸渊SCFA冤可通过刺激肠上皮细胞增殖和

黏膜生长起到增强肠道屏障的作用袁 尤其是 SCFA

中的丁酸可通过增加结肠血流等途径改善微循环对

结肠黏膜和结肠细胞的增殖起主要作用 [4]遥

许多研究表明袁 益生菌可通过抑制 TOLL 受体

的表达对 TIL-NF-kB 信号传导通路进行干预袁 导致

NF-kB 的激活失败袁从而达到降低炎症效应尧加强肠

道黏膜的免疫功能 [42]遥 刘志刚等研究表明服用微生

态制剂后袁受试运动员的胃肠功能尧运动持久力尧抗
感冒尧抗疲劳能力均增强 [43]遥 后期将其应用于小鼠袁
发现其小肠内 IgA 含量尧IL-2 水平尧血清抗体效价和

淋巴细胞转化率均提高[44]遥

有益菌除了通过营养竞争尧 占位阻碍病原菌的

入侵与定值外袁 其代谢产物在保护肠道功能上也体

现了重要的作用袁包括乙酸尧丙酸尧丁酸等短链脂肪

酸尧细菌素尧胞外多糖等袁都参与调整菌群关系袁维持

优势菌群的稳定性遥 其中过氧化氢尧短链脂肪酸渊乙
酸和乳酸冤 和胞外糖苷酶等对某些致病菌有抑制作

用遥 如细菌素可以消除宿主体内与之相似或相同具

有竞争性的病原微生物袁 为有益菌提供生存和增殖

的机会遥乳酸尧乙酸等酸性物质可以通过降低宿主肠

内 PH 值袁使肠道处于酸性环境中袁促进肠道蠕动袁
通过拮抗作用抑制病原菌的定值 [4]遥

研究表明袁 益生菌通过调整宿主肠内微生态群
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落和种群结构尧维护肠道环境尧增强肠道屏障功能和

免疫功能来提高宿主的肠道健康袁 有效防治 EIGS

的发生遥Manfred 等研究表明适当补充益生菌可有效

改善男性运动员因长期运动应激导致的肠屏障功能

的破坏袁 对肠道出血和低度炎症也有较好的恢复作

用[41]遥但研究结果并不统一袁如采用单一的鼠李糖乳

杆菌对长期运动大鼠进行干预后发现大鼠肠内 sIgA

和 IL-8 均无明显变化[31]遥 不同属种的鼠李糖乳杆菌

在应激条件下的 NF-kB 和 IL-8 表达水平也不同 [45]遥
由此可以看出在同一菌属不同菌种的益生菌在宿主

肠道免疫功能的改善上效果不一定相同袁 因此在选

择益生菌的种类和服用的剂量上仍有待进一步研

究袁 不能忽略多菌种的协同作用等因素在实际应用

中的影响作用遥

EIGS 因其发病率高尧范围广而严重影响运动员

的训练和比赛状态袁随着研究的不断深入袁多项研究

发现肠道菌群在发病机制中扮演着十分重要的角

色袁这一发现也为如何有效尧无副作用的治疗 EIGS

提供新的方向遥随着微生物技术的进步袁促进了微生

物作用机制的研究袁 为如何有效选择益生菌治疗

EIGS 提供可能遥 但现阶段对 EIGS 的发病机制了解

不多袁 微生物如何参与维持肠道健康的机理还不清

楚袁 不同种属的微生物及其剂量对治疗 EIGS 的效

果也不甚了解遥 如今袁对微生态制剂治疗 EIGS 更多

停留在实验研究阶段袁临床应用循证较少袁仍需相关

学者进一步的探索遥
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