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［摘要］　药食同源在我国有着悠久的历史，药食同源产业是国家发展 “健康中国”战略中不可或缺的一环。

伴随国内政策的高度支持与国外环境的日益友好，药食同源产业得到快速发展，但也映射出一些问题。法定药食同

源品种可依据中医保健功能与性味功效特性归纳为７类，为开发应用提供借鉴。深入市场调研、掌握市场需求、加
强基础研究与精深加工技术研究、建设标准体系，将有利于开发集安全性、风味性及个性化于一体的药食同源产

品，促进药食同源产业发展，助力 “健康中国”的打造。
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我国药食同源的历史源远流长。《黄帝内经太

素》记载：“用之充饥则谓之食，以其疗病则谓之

药”［１］。药食同源物质，本质为可食用中药材，因兼

具药食两用性，历来以食疗、食补和药膳等形式应

用于医疗保健。如今，在国家提出打造 “健康中

国”战略背景下，根植于传统中医药文化的药食同

源理念受到了前所未有的关注。本研究对药食同源

的相关概念进行定义，梳理药食同源相关的政策法

规，介绍药食同源物质的开发利用现状，并指出现阶

段药食同源物质开发利用中存在的不足，提出应对措

施，为药食同源物质的综合开发提供依据和参考。

１　药食同源相关概念的定义

几千年来，药食同源理念在我国人民追求健康

的道路上发挥着重要作用。随着人们养生实践的积

累，药食同源理念及药食同源物质不断发展丰富。
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然而，古人对药食同源及药食同源物质的定义并不

十分明确，不利于现代养生保健及产品开发。为更

好地传承药食同源理念、开发药食同源产品，打造

药食同源产业，亟需明确药食同源相关概念的定义。

１１　药食同源的定义

药食同源是我国人民在生产实践中认识药物和

食物并对两者关系的概括，具体指药物和食物都来

源于自然界，都以初生代谢产物和次生代谢产物为

物质基础，在中医药理论指导下应用于实践。值得

注意的是，药物和食物中代谢产物类型及比例的差

异使得两者的性味及功效有异，进而使得食物侧重

于养生、药物多用于治病。

１２　药食同源物质与药食两用品的定义

从广义上看，药食同源物质是基于药食同源理

念的指导，在我国传统中医学和食疗学中使用的既

可食用又可药用的中药材物质。狭义的药食同源物

质是从广义的药食同源物质中选择已有国家中药材

标准，经过食品安全风险评估，认为长期服用对人

体无害的动物和植物可使用部分。现阶段特指在我

国 《既是食品又是药品的物品名单》（以下简称 《名

单》）中规定的具有传统食用习惯，且列入国家中药

材标准（包括 《中华人民共和国药典》及相关中药

材标准）中的动物和植物可使用部分（包括食品原

料、香辛料和调味品）。截至目前，《名单》中收录

的物质共９３种（包括８７个原规定品种与６个新增品
种：当归、山柰、西红花、草果、姜黄、荜茇）；另

外，党参、肉苁蓉、铁皮石斛、西洋参、黄芪、灵

芝、山茱萸、天麻、杜仲叶９种物质正开展试点管
理工作，在充分论证安全性后可能纳入 《名单》。

习惯上，亦将狭义的药食同源物质称为药食两用品。

药食同源物质食性强于药性，多为补益药，性

味多平和，具调养、康复、保健作用，且有悠久的

食用历史。使用时应遵循 “三因制宜”和 “君臣佐

使”等原则，同时需注意食物和药物的配伍禁忌。

１３　药食同源食品和保健食品的区别

目前，药食同源物质主要用于开发药食同源食

品和保健食品，虽两者都属于食品范畴，仍须区别

对待。从允许使用的中药材来看，保健食品中还可

添加１１４种可用于保健食品的中药；从功能来看，
药食同源食品为普通食品，不能宣称其具有保健功

效，而保健食品可经功能性评估后宣称具有特定的

保健功效；从安全性及适用人群来看，药食同源食

品为普通食品，安全性已得到验证，大部分人群皆

可食；保健食品为特殊食品，上市前需经过安全性

评估，适用于特殊人群。

２　药食同源物质开发利用的国内政策导向和国际市
场环境

２１　国内政策导向

２０１６年是中医药发展战略规划及相关法律法规
集中出台的一年，中医药发展前景一片大好。２０１６年
２月 ２６日发布的 《中医药发展战略规划纲要

（２０１６—２０３０年）》提出鼓励中医药机构充分利用现
代科学技术研发一批保健食品。１０月２５日，中共中
央、国务院印发了 《“健康中国２０３０”规划纲要》，
提出要充分发挥中医药独特优势，“到２０３０年，中
医药在治未病中的主导作用、在重大疾病治疗中的

协同作用、在疾病康复中的核心作用得到充分发

挥”；１２月２５日，《中华人民共和国中医药法》通
过，提到国家支持发展中医养生保健服务；１２月
２６日，《中医药 “一带一路”发展规划（２０１６—２０２０
年）》提倡：“结合不同国家的常见病、多发病、慢

性病以及重大疑难疾病，面向沿线民众提供中医医

疗和养生保健服务，推动中医药理论、服务、文化

融入沿线国家卫生体系，为中医药产业发展提供了

良好的政策环境”；１２月２８日，国务院办公厅印发
了 《关于进一步促进农产品加工业发展的意见》，

明确提出 “重点支持果品、蔬菜、茶叶、菌类和中

药材等营养功能成分提取技术研究，开发营养均衡、

养生保健、食药同源的加工食品”；１２月 ３１日，
《中共中央、国务院关于深入推进农业供给侧结构性

改革加快培育农业农村发展新动能的若干意见》提

出 “加强新食品原料、食药同源食品开发和应用”。

２０１７年７月１３日，国务院办公厅发布 《国民营养计

划（２０１７—２０３０年）》，其中强调要大力发展传统食
养服务，并要进一步完善我国既是食品又是中药材

的物品名单。文件还指出要深入调研，筛选一批具

有一定使用历史和实证依据的传统食材和配伍，对

其养生作用进行实证研究，建设养生食材数据库和

信息化共享平台。为响应 《中华人民共和国中医药

法》中支持发展中医养生保健服务的政策，２０１８年，
国家中医药管理局发布 《中医养生保健服务规范

（试行）》（征求意见稿）中提到不得给服务对象口服

不符合 《既是食品又是药品的物品名单》《可用于
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保健食品的物品名单》规定的中药饮片或者 《保健

食品禁用物品名单》规定禁用的中药饮片。国家通

过系列法律法规的颁布为中医药事业的发展创造了

良好的环境，而自古以来与养生保健紧密相连的药

食同源理念及药食同源物质，也必将迎来重大利好。

２２　国际市场环境

近年来，随着健康观念和医学模式的转变，中

医药在防治常见病、多发病、慢性病及重大疾病中

的疗效得到国际社会的认可和接受。目前，中医药

已传播到 １９３个国家和地区［２］，我国与 ４０余个国
家、地区和组织签署了中医药合作协议，最新版

《国际疾病分类第十一次修订本（ＩＣＤ１１）》纳入以中
医药为主体的传统医学章节，中医药的国际影响力

不断增强。

以日本为代表的亚洲国家和我国有着同根异枝

的中医药文化。日本有与药食同源类似的 “药食一

如”的说法［３］，日本民众相信具有功效的饮食可以

维持机体健康，崇尚中西融合的食疗保健方式，即

在传统医学的指导下选择适宜的药食同源物质调节

机体，并通过西方医学及营养学的思维去认识功效

成分，探究作用机制。因此，功能因子型的第三代

功能性食品在日本非常受欢迎，２０１７年市场规模约
１４万亿日元。此外，药膳虽不允许用以经营，但
大枣、莲子、薏苡仁、龙眼肉等药食同源物质常见

于日常饮食中。乌梅更是此间代表，日本的饭食、

茶饮、酒水中，都有乌梅的身影，甚至有 “喝早茶

的时候请享用梅干”的俗语。梅干中含有柠檬酸和

丙酮酸，空腹服用能起到杀菌、醒神作用［４］。可见，

药食同源理念早已融入日本的医食文化。

随着补充替代医学在西方越来越被认可，以药

食同源中药为代表的天然药物逐渐受到关注。美国

在２０世纪初就把植物药纳入药典，允许 “安全、有

效、可控的混合物”而不仅仅是中药单体的进口［５］。

作为全球最大的膳食补充剂市场［６］，２０１５年美国的
市场规模达３４７亿美元，消费者数量为２亿人，草
药／传统膳食补充剂规模达３５亿美元［７］。我国是最

主要的原料供应国，仅 ２０１８年向美国出口提取物
５３３亿美元［８］，大宗出口品种以药食同源物质的提

取物为主，包括薄荷醇、甘草提取物等。在欧洲，

德国、瑞士、英国、法国等国家联合成立了欧洲植

物疗法联盟，德国早在１９６１年就把植物药纳入药品
法，是欧洲消费中草药最多的国家；而得益于针灸

在法国的流行，法国成为继德国后欧盟最大的中草

药消费国。此外，英国、西班牙、意大利也有着一

定的中医药发展基础。这些都促进了草药类功能性

食品在欧洲的认可与发展［５］。据统计，欧洲是除亚

洲、北美外我国第三大提取物出口地区，２０１８年提
取物出口额达５０８亿美元［８］。

总之，伴随日、韩及东南亚地区对药食同源养

生观共同的文化认知基础与欧美发达地区高水平的

健康需求，中医药文化的积极输出与国际市场环境

的友好，药食同源产业将迎合时代需求，获得飞速

发展。

３　药食同源物质的现代开发利用

３１　药食同源物质的开发利用现状

３１１　药食同源食品　食品是药食同源物质主要的
开发方向。现代人群多处于亚健康状态，从中医角

度来看，亚健康人群机体 “正气”不足，“邪气犯

内”，易受疾病困扰［９］。药食同源物质兼具营养与

“扶正”作用，且安全，适于长期服用。以药食两

用为产品理念的 “猴姑米稀”，２０１７年的销售额超
过５亿元。米稀产品定位于脾胃虚弱人群，以健脾
养胃的中医经典方剂参苓白术散为组方依据，主要

原料为山药、茯苓、莲子、白扁豆、薏苡仁等药食

同源物质。修正集团以药食同源物质为原料开发出

系列袋泡茶，市场反响良好，其中 “祛湿茶”和

“安神茶”在 “双１１”线上销售额约达１６００万，在
茶类产品中销量排名第２位。另一方面，含药食同
源物质的中药保健食品市场发展迅速。据统计，

２０１７年我国中药保健食品年销售额超５００亿元，并
以每年１３％～１５％的速度增长，预计到２０２０年数字
将接近 ６８０亿元［１０］。截至 ２０１７年 １２月 ３１日，在
５２５５个已批准的具 “增强免疫力（免疫调节）”功能

的保健食品中，原料使用了中药的产品数量占

７０％，使用频次前２０位的中药包括枸杞子、灵芝、
黄芪、西洋参、茯苓、蜂蜜、山药、大枣、黄精、

当归、阿胶、甘草、党参等补益类中药，药食同源

物质占６５％［１１］。另外，药食同源物质中提取的功效

成分也大量应用到保健食品开发中，如葛根、甘草、

枸杞子、姜黄和黄精等的提取物广泛用于对化学性

肝损伤有辅助保护作用的产品中；紫苏油、薏苡仁

油、姜黄素等在增强免疫力产品中多有应用。

３１２　药食同源物质的其他开发方向　除食品和保
·０３４１·



２０２０年９月　第２２卷　第９期 中国现代中药　ＭｏｄＣｈｉｎＭｅｄ Ｓｅｐ２０２０　Ｖｏｌ２２　Ｎｏ９

健食品外，药食同源物质还可开发食品添加剂。香

辛料类药食同源物质可直接使用或制成精油、浸膏、

香脂、净油和酊剂等加入食品中以增味，如肉桂、

丁香和八角茴香等；栀子、沙棘等药食同源物质可

提取天然色素用于食品着色；甘草甜素、罗汉果苷、

紫苏醛等天然甜味剂高甜度、低热量兼具营养价值，

可作为高血压、高血脂、糖尿病、龋齿和肥胖人群

的食糖代用品［１２］。此外，药食同源物质还能开发功

能性日化产品，如槐花、当归提取物因具有酪氨酸

酶抑制活性可用于美白化妆品；当归、桔梗、生姜、

枸杞子可滋养毛发用于生发养发产品；金银花可用

于开发抗炎健齿牙膏；具有芳香精油的肉桂、丁香、

小茴香等可用以日化品的调香；玫瑰、薄荷等精油

可用于芳香疗法、身体舒缓等［１３］。

３１３　药食同源物质的开发策略　在开发及应用药
食同源物质物时既要注意对古代本草及医籍记载的

性味归经及功效进行总结，遵循调理与配伍原则，

亦要与现代生理功效建立关联。为方便应用，本研

究结合古籍对药食同源物质性味及养生功效的描

述［１４］，将药食同源物质归纳为益气补精类（包括

“益气”“补虚”“补五脏”等功能）、轻身延年类

（包括 “增年”“轻身”“增年不老”等功能，“轻

身”与 “延年”对应品种重合度较高，归为一类）、

养心益智类（包括 “养精神”“养神”“安心”“不

忘”“不梦寐”等功能）、美容护肤类（包括 “耳聪”

“目明”“好颜色”“润泽”等功能）、泻火除烦类、

开胃增味类与其他类，见表１。
值得注意的是，药食同源食品仅需省级备案，

耗时短、审批快，但也有一定限制。如党参、肉苁

蓉、铁皮石斛、西洋参、黄芪、灵芝、山茱萸、天

麻、杜仲叶这９种试点管理物质目前仅可按传统方
法食用，不能开发经营性食品；当归、山柰、西红

花、草果、姜黄、荜茇这６种新纳入 《名单》的物

质仅作为香辛料和调味品使用；２０１４年发布的 《按

照传统既是食品又是中药材物质目录》（以下简称

《目录》征求意见稿）对 《名单》进行了细化与充实，

但在正式发布前，所列品种仅可作为药食同源物开

发的参考，无法定意义。另一方面，药食同源物质

开发为其他产品，也应遵循相应的标准及法规。例

如，对于 《名单》范围内的产品，如果仅是简单的

净制、切片、包装，且包装标签上不标明 “炮制规

范、功能主治、用法用量”，就可以按照 《中华人

民共和国食品安全法》第三十八条内容中 “中药

材”进行分类、管理，药店可开架销售；开发为化

妆品，需关注国家发布的最新 《已使用化妆品原料

名称目录》及其他法规对中药使用上的限制，开发

为 “消字号”产品也有相应的范围要求。总之，药

食同源物质的开发一方面应积极参考现有法律法规、

国家标准、行业标准、地方标准等进行合理设计，

一方面谨慎布局注意风险规避。

表１　按照传统既是食品又是中药材物质的品种、类型及其作用
类型 品种 现代研究生理作用

益气补精类 黄芪、西洋参、甘草、白扁豆、白扁豆花、芡实、枣、党参、蜂蜜、山药、益智

仁、阿胶、龙眼肉、肉苁蓉、杜仲叶、百合、枸杞子、黑芝麻、黄精、玉竹、铁皮

石斛、桑椹、薏苡仁、当归

增强免疫力、促进生长发育、缓

解贫血、调节肠道菌群等。

轻身延年类 荷叶、茯苓、薏苡仁、麦芽、莱菔子、菊花、赤小豆、鸡内金、决明子、火麻仁、郁

李仁、榧子、代代花、甘草、白芷、枸杞子、黑芝麻、山药、芡实、杜仲叶、大枣、

酸枣仁、铁皮石斛、牡蛎、决明子、阿胶、山茱萸、龙眼肉

减脂、调血脂、降血糖、抗衰老、

缓解疲劳、通便等。

养心益智类 茯苓、姜、龙眼肉、杜仲叶、牡蛎、沙棘、酸枣仁、灵芝 改善记忆力、改善睡眠等。

美容护肤类 决明子、芡实、菊花、山药、桑叶、杜仲叶、白芷、茯苓、枸杞子、黑芝麻、桃仁 缓解视疲劳、健齿固齿、调经、

美白、改善皮肤水分等。

泻火除烦类 鲜芦根、淡竹叶、决明子、栀子、胖大海、金银花、蒲公英、马齿苋、青果、鱼腥草、

枳蓂子、薄荷、菊花、菊苣、葛根、桔梗
清咽利喉、缓解炎症、抗病毒等。

开胃增味类 丁香、八角茴香、肉桂、黑胡椒、花椒、高良姜、小茴香、草果、荜茇、淡豆豉、山

柰、姜黄、肉豆蔻、山楂、黄芥子

增强食欲等。

其他类　　 乌梅、莲子、覆盆子、紫苏、橘皮、佛手、刀豆、薤白、香橼、小蓟、槐花（槐米）、

鲜白茅根、余甘子、乌梢蛇、砂仁、香薷、藿香、紫苏籽、白果、罗汉果、杏仁（甜、

苦）、桔红、昆布、蝮蛇、天麻、西红花、木瓜

改善微循环、解热、抗炎、止吐、

止泻、抗癫痫、保护心脑血管、

改善记忆力等，具体视品种而定。

　　注：为试点品种，目前仅限传统食用方法。
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３２　药食同源物质的现代研究

３２１　标准的制订　相关标准的制订促进了药食同
源物的规范化发展。中国医药保健品进出口商会自

２０１３年起，牵头制订 《植物提取物国际商务标准》，

截至目前，发布了５批共５６项提取物标准，涉及橙
皮苷、槐米、金银花、罗汉果、枸杞子、姜黄等多

个药食同源物质，填补了国内提取物标准的空白；

但与药食同源物质的资源、产量和需求相比，现有

标准还难以支撑行业的快速健康发展，亟需加快药

食同源物质标准制订的速度。

３２２　保健功效及机制研究　我国药食同源物自古
以来多用于养生保健，基于现代药理作用及其机制

研究是 “古今翻译”中亟需明朗的一环。药食同源

物质大都性质平和，传统的药物靶器官思路在研究
中并不适用。肠道微生态为我们认识药食同源提供了

全新的视角。肠道微生态与中医学都强调机体平衡是

人体康健的根本，一旦失调，则需 “扶正”使之恢复

平衡。肠道菌群的两大功能分别是代谢和免疫，现有

研究表明高血压、糖尿病、抑郁、肥胖等多种疾病与

肠道菌群失调有关［１５１６］。药食同源物质大多具 “补

益”属性，其功能成分可调节肠道菌群，增强免疫，

对慢性病（高血压、糖尿病、脂肪肝、高尿酸血症和

高黏血症等）、抑郁、失眠、肥胖等有很好调理及预

防作用［１７２１］。因此，从肠道微生态角度研究药食同源

物质的保健功效及机理是新趋势，以药食同源物质为

原料开发肠道微生态调节产品是新思路。

３３　药食同源食品开发中存在的问题

３３１　基础研究不足，精深加工力弱　中医药理论
的配伍组方、物质基础及作用机制研究不足限制了特

色药食同源食品的开发。提取、纯化、精制、结构改

造等先进加工技术的工业转化不畅制约着产品生命力

及附加值的提高。企业研发投入过低是造成产品竞争

力弱的主要原因。早在２０１３年，世界医药前１０强的
企业研发投入／主营业务收入比值平均就达到了
１８０３％，而我国中成药产业研发投入／主营业务收入比
值不到２％。以某中药龙头企业为例，该公司２０１５年年
报数据披露，公司２０１５年收入１０８１亿元，研发投入
１９亿元，占比仅１７％［２２］。此外， “产、学、研”合

作交流的断层也影响了产业技术创新体系的形成。

因此，加强企业研发投入，构建 “院、校、企”

药食同源综合开发技术支撑体系，建立基于中医基础

的特色组方研究，紧跟药食同源研究前沿的步伐，加

大精深加工产品的研发投入，掌握高端产品的核心技

术，是目前药食同源食品发展的必由之路。

３３２　产品辨识度不高，同质化现象严重　以药食
同源物质保健食品为例，数据显示，国内保健食品

中声称具有 “增强免疫力”功能的占比近三成，且

大多数以药食同源物质为主要原料。在开发中存在

市场需求与消费习惯调研不充分、组合性产品线顶

层规划缺乏、产品创新不够、产品包装辨识度不高

等问题，即便开发出较好的产品，也极易遭到廉价

效仿品的恶性竞争，无法产生预期效益。因此，应

对市场需求进行广泛调研、客观分析，基于中医基

础理论，遵循平衡阴阳、扶正祛邪和三因制宜等原

则，针对不同消费目标的人群精准定位；基于 “新、

奇、特”原则，做好产品的顶层规划，并设计能充

分体现成分、功效和定位的产品，树立品牌形象。

另一方面，保健食品现有的２７项保健功能均基
于西方医学和营养学，无法突出 “治未病”的传统

中医药养生特色，限制了产品定位的精准化与多样

化。例如，药食同源物质补益作用可细分为补气、补

血、滋阴、补阳等，本应通过合理的配伍组方实现不

同的补益功能，在现行规定下只能笼统归为 “增强免

疫”，无法准确表达药食同源物质全面多样的养生功

能［２３］。因此，建议增加保健食品的中医类功能，制

定相应功能评价方法及标准，促进行业发展。

３３３　产业发展滞后，标准体系缺失　药食同源产
业是大健康产业的重要部分，但产业发展相对滞后，

究其原因，标准化体系建设不足直接导致产业规模发

展受限。以人参（收录于 《目录》征求意见稿）产业

为例，中韩均为参类产业大国，中国的人参与韩国的

高丽参从种属到内在品质差别几无，高丽参价格却是

人参的６倍有余，主要是两国参类产业标准化程度不
同。我国人参产业标准虽多达９４项（国家标准、行业
标准、企业标准），但术语、定义、分类等基础标准，

人参制品等产品标准，人参产品的流通及追溯等重要

技术标准和安全限量及检测方法标准均有缺失或不

足，标准无法覆盖全产业链。加之个体散户种植与小

作坊式的生产加工方式使得标准的推广与执行不力，

注定产品的质量良莠不齐，难以做大做强［２４］。此外，

专利的国际布局也直接影响产业发展方向。

因此，应支撑标准体系建设，使全产业链各个

环节 “有标可依”，充分利用 ＩＳＯ／ＴＣ秘书处、我国
药食同源资源丰富等优势，积极主导或参与到药食

同源产品国际标准的制订过程中，及时调整标准布

·２３４１·
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局策略，制订符合自身发展的标准体系，促进药食

同源产业良性高速发展。

４　结语与展望

在经济快速发展的今天，各行业人们都面临着

不同程度的紧张和压力，亚健康人数越来越多。对

于实感不适但又无明显器质性病变的亚健康状态，

药食同源的养生观展现出极大的优势。我国已成为

世界功能性食品产业重要的原料供应国和委托生产

国，药食同源物质的安全性与补益性在中医药国际

化进程中具有得天独厚的优势，是将我国资源优势

转化为产业优势的一把利剑。但目前药食同源物质

的基础研究及标准研究还较薄弱，不能支撑创新产

品的研发。因此，当前的首要任务是加强基础研究，

建设标准体系。利用膜分离及浓缩、超临界二氧化

碳萃取、逆流萃取等技术精致纯化；利用转录组学、

蛋白质组学、代谢组学及宏基因组学等技术和方法

诠释药食同源中药的物质基础、多靶点、多层次作

用机制及安全性。深入市场调研，掌握市场需求，

根据中医的体质学说和三因制宜理论精准定位，开

发集安全性、风味性及个性化于一体的药食同源产

品。此外，加大药食同源中医药文化宣传力度，重

视营养健康知识普及，让老百姓选择基于药食同源

的养生保健方式的同时，不仅 “知其然”，更 “知

其所以然”。药食同源产业的健康、绿色发展将促进

全员健康，助力 “健康中国”的打造。
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