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黄连解毒汤化裁治疗热毒痰瘀型高血压的药理分析及医案

周燕1，林师伟2，黄玉龙1

(1. 海口市中医医院内科，海口 570216；2. 海南省人民医院内科，海口 570311)

[摘　要]	 在长期临床实践治疗高血压中，中医药因其具有持久平稳的降压作用、明显改善临床症状、改善

血管内皮功能、保护靶器官等优势日益受到重视和应用。黄连解毒汤为清热剂，泻火解毒，化裁

治疗高血压(热毒痰瘀型)，组方为黄连15 g、黄芩5 g、黄柏5 g、栀子5 g、泽泻10 g、蒲黄10 g、丹

参10 g、川芎5 g、赤芍10 g、桃仁10 g、红花5 g、茯苓15 g。部分药物有扩张血管、降血压、化痰

利湿和活血祛瘀的作用，全方共用，可清热解毒、活血化痰，效果显著。附眩晕头痛医案一则。
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Abstract In the long term clinical practice in the treatment of hypertension, traditional Chinese medicine is increasingly 

received attention and application because of its antihypertensive effect with the advantage of lasting stable, 

improving symptoms and blood vessel function, and protecting target organ. The huanglianjiedu decoction is used 

to relieve internal heat. It can purge fire and remove toxic substance. But now we use it to make some changes to 

treat hypertension (the type of phlegm and blood-stasis and heat toxin). The modified huanglianjiedu decoction 

consisting of 5 g huanglian, 5 g huangqin, 5 g huangbai, 5 g zhizi, 10 g zexie, 10 g puhuang, 10 g danshen, 5 g 

chuanxiong, 10 g chishao, 10 g taoren, 5 g honghua, 15 g fuling. Some of these drugs can dilate blood vessels, lower 

blood pressure, clear damp, expel phlegm and invigorate the circulation of bood. In one word, the formula can 

purge fire and remove toxic substance, expel phlegm and invigorate the circulation of blood.
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高 血 压 是 心 内 科 最 常 见 的 病 症 。 它 以 动 脉

血压升高、头晕、头痛为主要临床表现，伴或不

伴有多种心血管危险因素的综合征。它是多种心

脑血管疾病的重要病因和危险因素，影响重要脏

器，如心、脑、肾的结构和功能，最终导致这些

器官功能衰竭，迄今仍是心血管疾病死亡的主要

原因之一。目前西药多采用普利、沙坦之类的药

物，短期效果良好，但长期服用易引起肝、肾损

害等不良反应。

中医药治疗是针对不同病机，从多方面个性

化整体化调理治疗，运用君臣佐使的治疗原则，

确 保 药 物 互 相 配 合 发 挥 整 体 治 疗 优 势 ， 疗 效 明

显。近年来临床常用黄连解毒汤化裁治疗热毒痰

瘀型高血压病。西医机理为黄连解毒汤可以抑制

自发性高血压的超敏C反应蛋白的表达，进一步影

响相关因子内皮素-1、NO的含量，通过阻断其参

与炎性反应的通路，和切断高血压发生、发展的

相关机制，而发挥其降低自发性高血压的作用[1]。

本文通过对黄连解毒汤的中医药理机制和西

医药理机制的双重说明，对黄连解毒汤化裁方中

各个药物功效的详细解释，全面的展示了黄连解

毒汤化裁对热毒痰瘀型高血压的有效性。

1  病因病机

中医古代文献虽无高血压的病因病机记载，

但 根 据 它 的 临 床 表 现 ， 可 归 类 为 “ 头 痛 ” “ 眩

晕 ” 等 范 畴 。 如 《 丹 溪 心 法 》 载 ： 此 症 属 痰 者

多 ， 盖 无 痰 不 作 眩 。 又 如 《 医 碥 》 曰 ： 痰 涎 随

风 火 上 壅 ， 浊 阴 干 于 清 阳 也 ， 故 头 风 眩 晕 多 痰

涎。《仁斋直指方》则曰：“瘀滞不行，皆能眩

晕 ” 。 《 医 宗 金 鉴 》 亦 曰 ： “ 瘀 血 停 滞 …… 神

迷眩远”。孙思邈《千金要方》首倡风、热、痰

致 眩 的 观 点 ， 认 为 “ 热 ” 是 眩 晕 的 重 要 病 机 。

刘完素主张眩晕应从“火”立论。朱震亨《丹溪

心 法 · 头 眩 》 曰 ： “ 头 眩 ， 痰 挟 气 虚 并 火 ， 治 痰

为主，抉补气药及降火药。无痰不作眩，痰因火

动……”。陈修园则在风、痰、虚的基础上加上

“ 火 ” 字 ， 从 而 把 眩 晕 的 病 机 概 括 为 风 、 火 、

痰、虚四字，重视因火致眩的病机演变。《临证

指 南 医 案 》 认 为 眩 晕 其 证 有 “ 夹 痰 、 夹 火 、 中

虚、下虚之别”[2]。现代人多喜食肥甘厚味，口味

多偏辛辣之辈，损伤脾胃，痰湿大量滋生。痰浊

为阴邪，黏腻停滞，阻滞经络脏腑气机，直接影

响气血正常生化，运行和输布，久则气阻血停而

至瘀结，痰瘀互博。血瘀又可致使痰浊产生，今

淤血阻道，血行不畅势必外走而成津，津为热炼

而为痰，二者互化，如环无端，终使痰火内蕴，

痰瘀互结，日久化火，火热成毒，痰瘀火毒互结

也 [ 3 ]。现代医家对高血压的病因也颇有研究，张

志斌等 [4]调查发现在320例原发高血压患者中，有

37.88%的患者为痰涎壅盛型，高辉等[5]研究了瘀热

互结对高血压的影响。热、毒、痰、瘀已成为现

代高血压的主要病因病机，而相应的治疗方法如

化痰祛瘀，清热解毒等也成为了临床上高血压治

疗的常用方法，如岳桂化等[6]采用黄连解毒降压汤

治疗高血压，武晓光等[7]以化湿祛痰法治疗高血压

效果显著。

2  黄连解毒汤化裁

黄 连 解 毒 汤 化 裁 是 黄 连 解 毒 汤 加 泽 泻 、 蒲

黄 、 丹 参 、 川 芎 、 赤 芍 、 桃 仁 、 红 花 、 茯 苓 组

成 。 黄 连 解 毒 汤 首 载 于 东 晋 葛 洪 的 《 肘 后 备 急

方 》 ， 由 黄 连 、 黄 芩 、 黄 柏 、 栀 子 四 味 药 物 组

成，主治一切实热火毒，三焦热盛之证。本研究

在黄连解毒汤的基础上加以化裁，此方以黄连、

栀 子 为 君 药 ， 黄 连 苦 寒 泻 心 火 ， 栀 子 利 湿 清 热

毒，二者合用，正对热毒痰瘀型高血压。方中又

以 黄 芩 、 黄 柏 泻 上 下 火 毒 以 助 黄 连 ， 泽 泻 、 茯

苓利水渗湿以助栀子，取赤芍、桃仁行血，取丹

参加以补血，功用活血而不破血，上七位共为臣

药。再辅以川芎行气，蒲黄止血不留瘀，共为佐

药。诸药配伍，共奏清热解毒、活血祛痰之功。

上药皆为苦寒之药，久服伤及脾胃阳气，故宜中

病即止。

3  现代药理研究

3.1  总机理

化痰祛湿药可明显改善高血压病患者的临床

表现，保持血压的稳定或进一步降低血压；可明显

改善机体血管内皮细胞对盐的敏感性；另外还具有

降低血脂、内皮素、血管紧张素II水平等作用 [7]。

活血化瘀药降低血压的作用机制一方面表现为直

接降压作用，主要通过抗血小板凝聚、抗黏起到

协同降压之效。此外部分药物还可直接扩血管。

另一方面则表现为预防效应即具有一定抗高血脂

作用。防止过多的脂质浸入内皮下间隙导致小动

脉壁损伤、变硬、变窄，从而防止外周阻力大幅

度的增加。更重要的是防止血栓形成——心脑血

管严重并发症。简而言之，保护血管、防止血栓
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形成是活血化瘀药用于治疗高血压的突出优势所

在。临床实践[8]证实：活血化瘀药物在高血压治疗

中应用非常广泛。另有临床观察[9]结果表明：黄连

解毒汤不仅能够明显降低纤维蛋白原、血压等，

还能够调节高血压患者机体的血糖、血脂代谢能

力，极大地减少患者因高血压引起的心脑血管疾

病。黄连解毒汤可明显地抑制炎症反应，保护血

管 内 皮 功 能 ， 可 调 节 体 内 血 栓 素 、 N O 、 前 列 腺

素、内皮素的稳定的动态平衡，最终达到舒张血

管、解除冠状动脉痉挛的效果 [10]。张志伟等 [11]实

验血清学检验结果示提示黄连解毒汤能显著增加

血清中舒血管因子含量，大幅度降低缩血管因子

水平，通过保护内皮细胞，对高血压起积极的治

疗作用。另一方面，在研究黄连解毒汤与血栓前

状态中发现黄连解毒汤能明显降低同型半胱氨酸

含量，降低纤溶系统抑制因子以及纤溶系统激活

剂，从而平衡凝血和抗凝系统，防止血栓性疾病

发生[12]。

3.2  分机理

3.2.1  黄连

黄连[13]根茎含小檗碱、黄连碱、表小檗碱、小

檗红碱、木兰花碱、阿魏酸、掌叶防己碱、非洲防

己碱、黄柏桐、药根碱、甲基黄连碱、和黄柏内酯

等，其中以小檗碱含量最高。小檗碱也是黄连中所

含的最重要的药效成分。黄连具有抗心肌缺血、抗

心律失常、免疫调节、防止动脉硬化、降血压、改

善脑缺血、益智、抗癌、降血糖、抗血小板聚集、

抗炎解热、镇静催眠、健胃、抗菌、抗病毒、镇

痉、止泻、抗溃疡作用，临床上常用于高血压、心

律失常、脑血栓后遗症、抗菌、治疗口腔溃疡、糖

尿病及并发症治疗。

3.2.2  黄芩

黄芩 [1 4 ]为唇形科植物黄芩的干燥根。黄芩根

含有黄酮类化合物黄芩苷、黄芩素、千层纸素A、

汉 黄 芩 苷 、 黄 芩 新 素 I 和 黄 芩 新 素 I I 、 汉 黄 芩 素

等，另外还含苯甲酸、葡萄糖醛酸、β-谷甾醇、葡

萄糖醛酸、苯甲酸和多种微量元素。黄芩具有防

止动脉粥样硬化、降压、抗氧化、抗病毒、抗真

菌、抗细菌、抗肿瘤、抗变态反应及抗炎解热作

用等。此外，黄芩及其有效成分还具有抑制凝血

酶引起的血小板凝聚、保肝和防辐射等作用。

3.2.3  黄柏

黄柏 [1 5 ]为芸香科植物黄皮树或黄柏的干燥树

皮。黄柏的化学成分与黄连极为类似，主要含小

檗碱，另含黄柏碱、木兰花碱、药根碱和掌叶防

己碱等多种生物碱，此外尚含黄柏内酯和黄柏酮

等。黄柏具有降血压、降血糖、抗肿瘤、前列腺

渗透、抗溃疡、抗痛风、抗肾炎、免疫抑制、抗

菌解热，另外对关节软骨细胞还有一定的影响。

3.2.4  泽泻

泽 泻 具 有 降 血 压 作 用 。 泽 泻 含 有 萜 类 化 合

物，此类化合物可以降高血压 [16]。该类化合物起

效机制是抑制交感神经释放去甲肾上腺素，同时

泽泻中的萜类化合物还可以产生Ca2+阻滞效应，从

而发挥其降血压的药理作用。豆甲泰等 [17]认为：

若血压升高是由于机体内由肾上腺引起的主动脉

收缩所导致的，则可被泽泻醇A和泽泻醇B的松弛

血管作用所抵消。除此之外，若是由血管紧张素

分泌而引起血压升高，也能被泽泻醇抑制。

3.2.5  栀子

栀 子 煎 剂 和 醇 提 物 有 降 压 作 用 ， 降 压 作

用 部 位 在 中 枢 。 降 压 机 制 是 加 强 副 交 感 中 枢 兴 
奋性[18]。

3.2.6  蒲黄

蒲 黄 具 有 双 向 调 节 作 用 。 低 浓 度 时 能 增 加

心脏收缩力，高浓度时抑制体外心脏收缩力。其

中含有檞皮素与心脏的抑制作用有关。蒲黄可降

压、减慢心率、改善心肌供血及微循环，对急性

心肌损害有保护作用，另外能抗心肌梗死、提高

耐低气压缺氧能力[19]。

3.2.7  红花

刘 宁 等 [ 2 0 ] 在 研 究 红 花 时 发 现 ： 红 花 可 以 加

强 心 肌 细 胞 收 缩 能 力 ， 改 善 心 肌 缺 血 的 状 况 ，

并增强心肌细胞耐缺氧能力，阻止血栓的进一步

形成发展，延长凝血时间并消除血栓的功能。红

花可降低血管内皮细胞渗入率，抑制内皮细胞增

殖——避免其过度增长，稳定血管内膜，降低血

胆固醇的含量，对高血压、冠心病等有较好的疗

效[21-22]。

3.2.8  丹参

丹 参 通 过 对 抗 心 肌 缺 血 、 氧 化 、 炎 症 、 心

肌肥大、氧自由基、血栓、心肌缺血再灌注等对

心肌细胞的损伤、阻止细胞凋亡等机制，起保护

心脑血管的作用。临床上丹参可用于高血压、妊

娠高血压综合征、心力衰竭、脑供血不足、脑卒

中、心绞痛、冠心病、脑梗死以及神经退行性疾

病的防治 [23]。胡大一等 [24]认为“心主血脉”为高

血压病的重要发病机制之一。他以名医郭士魁创

制的降压通脉方从心论治高血压病，方取丹参以

活血通经，以ACEI类药物为对照，发现本方可以

明显降低AngII及血管内皮素的含量，对血中舒血
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管物质降钙素基因相关肽的含量有升高的作用，

差异不具有统计学意义。

3.2.9  川芎

苯酞类化合物具有广泛的药理作用。包括调

节心脑血管系统和神经系统，舒张平滑肌。苯酞

类化合物中主要的活性化合物是藁本内酯，具有

扩张血管 [25]、抗血小板聚集 [26]、抗血栓形成和抗

增殖作用。

4  经典医案

患者，男，5 2岁，平素喜食肥甘厚味，形体

肥胖。就诊于 2 0 1 8 年 1 月 2 5 日。既往有 2 0 余年高

血压病史，有家族病史。最高血压190/110 mmHg 
(1 mmHg=0.133 kPa)，长期服用“贝他乐克”“络

活喜”等药控制血压，血压控制不理想。近半月

患 者 因 情 绪 波 动 及 天 气 寒 冷 ， 血 压 反 复 波 动 ，

头 晕 头 痛 加 重 1 周 。 现 见 ： 时 觉 头 晕 头 痛 ， 头 重

如 裹 ， 痛 有 定 处 ， 夜 间 加 重 ， 胸 闷 ， 咳 嗽 有 痰

涎，肢体沉重，大便溏，纳差，舌绛，舌胖苔黄

腻 厚 ， 有 瘀 斑 ， 舌 下 静 脉 曲 张 ， 脉 弦 滑 。 血 压

180/110 mmHg。中医诊断：眩晕(痰瘀互扰，热毒

内结)，西医诊断：原发性高血压。治法：活血化

瘀，清热解毒。药用：黄连15 g，黄芩5 g，黄柏 
5 g，栀子5 g，泽泻10 g，蒲黄10g，丹参10 g，川

芎5 g，赤芍10 g，桃仁10 g，红花5 g，茯苓15 g。

7剂水煎服，每日1剂早晚温服。

二 诊 ： 2 0 1 8 年 2 月 2 日 ， 咳 嗽 痰 涎 症 状

减 轻 ， 头 痛 有 所 好 转 ， 余 症 同 前 。 血 压 降 为 
170/105 mmHg。效不更方，仍以上方10剂服用。

三诊： 2 0 1 8 年 2 月 1 5 日头晕头痛明显好转，

咳 嗽 痰 涎 无 ， 纳 可 ， 肢 体 乏 力 减 轻 ， 血 压 为 
150/90 mmHg，舌红、苔薄黄、瘀斑瘀点无，舌下

静脉正常，脉弦滑。仍与前方10剂。

四诊：2018年3月1日来诊。症状明显好转，

偶有头晕，无头痛。四肢无乏力，舌红苔白，脉

滑。血压140/80mmHg。予前方5剂，嘱患者病情

变化随诊，随访病情无波动。

按语：患者喜食肥甘厚味，损伤脾胃，脾失

健运则痰湿内生。痰湿上扰清窍，则头重如裹。

痰湿困扰四肢，则肢体倦态无力沉重。痰湿困扰

胸膈，则胸闷，咳吐痰涎。湿邪犯脾则纳差，湿

邪留滞胃肠则大便溏。头痛，痛有定处，夜间加

重为血瘀之象。舌绛，舌胖苔黄腻厚为痰瘀郁久

化热之象。四诊合参，舌脉皆为痰瘀热毒之象。

痰 瘀 热 毒 是 高 血 压 病 的 近 年 来 常 见 的 中 医

证类，治则上以活血化瘀，清热解毒立法。此方

遣方用药特点是：1 )痰瘀互结证，用泽泻、茯苓

利水渗湿，丹参、赤芍、桃仁活血化瘀；2 )清热

解毒，用三黄配以栀子泻火解毒。3 )川芎行气以

活血，行气以化湿，蒲黄散瘀以助化湿。全方紧

扣热毒痰瘀，症法对应，其效明显，最后拟方缓

图，以防复发。
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