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摘  要 

冠心病稳定型心绞痛作为临床上常见的心血管疾病，其发病率逐年攀升，严重影响人类生命健康。目前

现代医学治疗虽能缓解症状，但长期疗效有限且存在一定的不良反应。黄连温胆汤作为中医经典方剂，

具有清热燥湿、化痰和中之功，在心血管疾病治疗中展现出独特优势。本文系统梳理黄连温胆汤治疗冠

心病稳定型心绞痛的中医理论基础、药理作用、临床应用及作用机制，总结现有研究成果，分析现阶段

黄连温胆汤治疗冠心病稳定型心绞痛研究的潜在不足之处，并展望未来研究方向，旨在为黄连温胆汤的

临床应用及深入研究提供参考依据，发挥中医药在冠心病稳定型心绞痛防治中的独特价值。 
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Abstract 
Stable angina pectoris of coronary heart disease is a common cardiovascular disease in clinical 
practice, with its incidence increasing year by year, seriously affecting human life and health. Alt-
hough modern medical treatment can alleviate symptoms, its long-term efficacy is limited and there 
are certain adverse reactions. Huanglian Wendan Decoction, as a classic Chinese medicine formula, 
has the functions of clearing heat and drying dampness, resolving phlegm and regulating the middle. 
It shows unique advantages in the treatment of cardiovascular diseases. This article systematically 
reviews the theoretical basis, pharmacological effects, clinical application and mechanism of action 
of Huanglian Wendan Decoction in the treatment of stable angina pectoris of coronary heart disease, 
summarizes the existing research results, analyzes the potential shortcomings of the current re-
search on the treatment of stable angina pectoris of coronary heart disease with Huanglian Wendan 
Decoction, and looks forward to future research directions. The aim is to provide reference basis 
for the clinical application and in-depth research of Huanglian Wendan Decoction, and to exert the 
unique value of traditional Chinese medicine in the prevention and treatment of stable angina pec-
toris of coronary heart disease. 
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1. 引言 

冠心病(coronary heart disease, CHD)是由于冠状动脉粥样硬化使血管腔狭窄或阻塞，或因冠状动脉功

能性改变(痉挛)导致心肌缺血缺氧或坏死而引起的心脏病，属于中医“胸痹”“心痛”范畴。稳定型心绞

痛作为冠心病的常见类型，以发作性胸痛为主要临床表现，其病理基础为冠状动脉粥样硬化斑块稳定，

心肌耗氧量与供氧量之间暂时失衡所致的心肌缺血综合征。据《中国心血管健康与疾病报告 2024》[1]显
示，随着年龄的增长，CHD 患病率呈现快速升高趋势，给社会和家庭带来沉重的经济负担和精神压力。 

现代医学治疗冠心病稳定型心绞痛以改善心肌供血、减轻心肌耗氧为核心，常用药物包括硝酸酯类、

β 受体阻滞剂、钙通道阻滞剂、他汀类调脂药及抗血小板药物等。虽然这些药物能在一定程度上缓解症

状、降低心血管事件风险，但长期使用易出现耐药性、低血压、心动过缓、肝肾功能损害等不良反应。此

外，部分患者存在胸闷、气短、乏力等症状反复发作的情况，生活质量难以得到有效改善。因此，寻找安

全有效、能改善患者整体状况的治疗方法成为临床研究的迫切需求。 
中医药在冠心病治疗方面具有悠久的历史和丰富的经验，其整体调节、辨证论治的特点在改善症状、

延缓病情进展、提高生活质量等方面具有显著的优势[2]。黄连温胆汤出自清代医家陆廷珍的《六因条辨》，

由黄连、半夏、茯苓、陈皮、枳实、竹茹、甘草、生姜等组成，具有清热燥湿、化痰和中之功效。近年

来，随着中医药现代化研究的深入，黄连温胆汤在代谢综合征、糖尿病等代谢性疾病中的疗效已得到证

实[3]，其抗炎、抗氧化、调节代谢等作用机制也逐渐明晰[4]。而在冠心病稳定型心绞痛的患者中，痰湿、

湿热等病理因素贯穿疾病始终，与黄连温胆汤的适应症高度契合。目前已有临床实践表明，黄连温胆汤

在改善冠心病稳定型心绞痛患者临床症状、降低炎症因子水平等方面具有积极作用，但系统性的研究综
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述尚未完善。 
本文基于中医理论，结合现代药理研究及临床实践，从黄连温胆汤治疗冠心病稳定型心绞痛的中医

理论基础、方剂组成与配伍、药理作用、临床应用及作用机制等方面进行系统综述，分析当前研究存在

的问题，并对未来研究方向进行展望，为黄连温胆汤的临床推广应用及深入研究提供理论依据。 

2. 中医理论基础 

2.1. 冠心病稳定型心绞痛的中医病因病机 

冠心病稳定型心绞痛属中医“胸痹”“心痛”的范畴，其病因病机复杂，历代医家对其有深入探讨。

《黄帝内经》最早提出“心痛”的概念，如《素问·脏气法时论》曰：“心病者，胸中痛，胁支满，胁下

痛，膺背肩胛间痛，两臂内痛。”《金匮要略・胸痹心痛短气病脉证治》明确提出“阳微阴弦”[5]的病

机，指出“阳微”为上焦阳气不足，“阴弦”为下焦阴寒内盛，乃本虚标实之证。 
现代中医理论认为，冠心病稳定型心绞痛的发生与饮食不节、情志失调、劳逸失度、年老体衰等因

素密切相关。饮食不节，嗜食肥甘厚味、辛辣刺激之品，易损伤脾胃，导致脾胃运化失常，水湿内停，聚

湿生痰，痰湿郁久化热，湿热痰浊阻滞气机，心脉不畅而发为胸痹；情志失调，肝气郁结，气机阻滞，血

行不畅，痰瘀互结，痹阻心脉；劳逸失度，耗伤正气，心气不足，推动血行无力，瘀血内生；年老体衰，

肾阳不足，不能温煦脾阳，脾失健运，痰湿内生，或肾阴亏虚，阴虚火旺，灼津为痰，痰热互结，阻滞心

脉。 
综上，冠心病稳定型心绞痛的核心病机为“本虚标实”，本虚以气虚、阴虚、阳虚为主，标实以痰

浊、湿热、血瘀、气滞为要。近年来，有研究表明随着居民膳食结构和生活方式的变化，冠心病的中医证

候日益趋向复杂化，造成以痰浊、湿热为主的标实证候要素不断上升，呈现多证候要素相兼致病的趋势

[6]。痰浊、湿热内阻，气机不畅，心脉痹阻，不通则痛，是冠心病稳定型心绞痛发作的重要病机环节。 

2.2. 黄连温胆汤的立方依据与配伍理论 

2.2.1. 立方依据 
黄连温胆汤源自《六因条辨》，由温胆汤加黄连而成。温胆汤最早见于唐代孙思邈《备急千金要方》，

由半夏、竹茹、枳实、陈皮、甘草、茯苓组成，具有理气化痰、和胃利胆之功效，用于治疗胆胃不和、痰

热内扰证。清代陆廷珍在温胆汤基础上加黄连，创立黄连温胆汤，增强清热燥湿之效，用于治疗中焦湿

热、痰热内蕴之证[7]。从中医理论而言，冠心病稳定型心绞痛患者若存在痰热、湿热内阻之证，如胸闷

如窒、胸痛阵作、脘腹胀满、口苦口黏、大便黏滞、舌苔黄腻、脉滑数等，与黄连温胆汤的适应症高度契

合[8]。黄连温胆汤通过清热燥湿、化痰和中，可祛除痰热、湿热之邪，畅通气机，改善心脉痹阻之症，

从而缓解心绞痛症状。 

2.2.2. 配伍理论 
黄连温胆汤由黄连、半夏、茯苓、陈皮、枳实、竹茹、甘草、生姜八味药组成，其配伍严谨，体现了

中医“清热燥湿、化痰和中”的治疗思想。 
君药：黄连苦寒，清热燥湿、泻火解毒，善清中焦湿热；半夏辛温，燥湿化痰、降逆止呕，二者一寒

一温，辛开苦降，共奏清热燥湿、化痰和中之功，故针对痰热、湿热内阻之核心病机。 
臣药：陈皮辛温，理气健脾、燥湿化痰，可助半夏化痰，同时理气以助气机畅通；竹茹甘寒，清热化

痰、除烦止呕，可助黄连清热，半夏化痰；枳实苦辛微寒，破气消积、化痰散痞，与陈皮配伍，以增强理

气化痰之力，使气行则痰消。 
佐药：茯苓甘淡平，利水渗湿、健脾宁心，既能助半夏、陈皮化痰，又能健脾以杜生痰之源；生姜辛
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温，既能助半夏降逆止呕，又能解半夏之毒。 
使药：甘草甘平，补脾益气、清热解毒、调和诸药，调和方中寒热之性，使诸药配伍和谐。 
全方共奏清热燥湿、化痰和中之效，使痰热得清，湿热得除，气机畅通，心脉得养，从而达到治疗冠

心病稳定型心绞痛的目的。 

2.3. 药味协同增效与减毒作用的现代阐释 

黄连温胆汤的“君臣佐使”配伍不仅体现中医理论精髓，更在现代药理研究中得到验证，其协同增

效与减毒作用主要体现在以下方面。 

2.3.1. 协同增效：多成分靶向核心病机 
君药协同：黄连的主要活性成分小檗碱(黄连素)具有显著的抗炎、抗菌及调节胃肠功能作用，可抑制

中焦湿热相关的炎症因子(如 TNF-α、IL-6)；半夏的生物碱(如半夏总生物碱)能抑制腺体分泌、增强化痰

作用，且可促进胃肠动力。二者“辛开苦降”的配伍，在分子层面体现为小檗碱的清热抗炎与半夏的化

痰降逆协同，共同阻断“湿热生痰”的病理链条。 
臣药增强：陈皮的橙皮苷可增强胃肠平滑肌蠕动，与枳实的黄酮类成分(如柚皮苷)协同，通过促进气

机运行加速痰浊排出，实现“气行则痰消”；竹茹的竹茹多糖具有解热、镇静作用，可辅助黄连的小檗碱

增强清热除烦功效，针对痰热扰心导致的胸闷、心烦等症状。 
佐使辅助：茯苓的茯苓多糖能增强脾功能、促进水液代谢，通过改善脾虚状态减少“生痰之源”，与

半夏、陈皮的化痰作用形成“标本兼顾”的协同；甘草的甘草酸可调节免疫、增强抗炎效果，同时其甜味

成分能掩盖黄连的苦寒口感，提升方剂耐受性。 

2.3.2. 减毒护正：降低药物不良反应 
生姜解半夏之毒：半夏生用有毒，其毒性成分(如半夏凝集素)可能刺激胃肠道黏膜，而生姜的姜辣素

可抑制半夏凝集素的活性，降低其黏膜刺激性，同时增强半夏的降逆止呕作用，实现“减毒增效”。 
甘草调和寒热：黄连苦寒易伤脾胃，甘草的甘草酸可通过抑制胃酸过度分泌、保护胃黏膜，缓解黄

连对胃肠道的刺激；同时，甘草酸的“调和”作用可平衡半夏、陈皮的辛温之性，避免辛温助热，使全方

寒热平和。 

2.4. 与原方“温胆汤”的比较：黄连的核心地位与独特贡献 

黄连温胆汤由宋代《三因极一病证方论》中的“温胆汤”加黄连演变而来，二者的核心差异与黄连

的独特价值可通过以下对比凸显。 

2.4.1. 原方温胆汤的功效定位 
温胆汤由半夏、茯苓、陈皮、枳实、竹茹、甘草、生姜组成，其核心病机为“胆胃不和、痰浊内扰”，

主治以痰湿或胆郁痰扰为主的证候，如胆怯易惊、心烦不眠、恶心呕吐等，功效侧重“理气化痰、和胃利

胆”，清热之力较弱，更适用于“痰浊偏寒”或“痰郁未化热”之证。 

2.4.2. 黄连温胆汤的升级：黄连的核心作用 
加入黄连后，方剂的病机针对性与功效方向发生关键转变： 
病机精准化：温胆汤以“痰浊”为核心，而黄连温胆汤直指“痰热、湿热内阻”这一更具体的病机。

冠心病稳定型心绞痛的痰热型胸痹，其病理基础常为湿热蕴结、痰热互结阻滞心脉，黄连的“清热燥湿”

恰好直击这一核心，而原方温胆汤因缺乏清热之力，难以应对湿热病机。 
功效强化：黄连与原方的半夏、竹茹形成“清热 + 化痰”的双重靶向：黄连清湿热之本，半夏、竹
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茹化已生之痰，二者协同使“清热不助痰、化痰不恋热”。临床研究显示，相较于温胆汤，黄连温胆汤在

降低痰热型心绞痛患者炎症指标(如 hs-CRP)、改善胸闷烦热症状方面更具优势。 
病机拓展：原方温胆汤主治偏于胆胃，而黄连温胆汤通过黄连的“泻火解毒”作用，将功效范围拓

展至心脉——湿热痰浊去则心脉通畅，体现了中医“异病同治”中病机统领的核心思想，而这一拓展的

关键正是黄连的加入。 
综上，黄连温胆汤的配伍通过“协同增效、减毒护正”实现了对痰热湿热病机的精准干预，而与原

方温胆汤的对比更凸显了黄连在针对痰热型胸痹中“清热燥湿、靶向核心病机”的不可替代地位，为其

临床应用提供了理论与实践依据。 

3. 黄连温胆汤的药理作用 

现代药理学研究表明，黄连温胆汤的多种药物成分具有明确的心血管保护作用，其药理作用涉及多

个环节[9]，主要包括抗炎、抗氧化应激、改善血液流变学、调节血脂代谢、保护血管内皮功能等。 

3.1. 主要药物成分的药理作用 

黄连：黄连的主要有效成分为小檗碱(berberine)、黄连多糖、黄连生物碱等。小檗碱具有广泛的药理

作用，在心血管方面，可抑制核因子-kB (NF-kB)通路激活[10]，减少肿瘤坏死因子-α (TNF-α)、白细胞介

素-6 (IL-6)等炎症因子的释放，发挥抗炎作用；可增强超氧化物歧化酶(SOD)、谷胱甘肽过氧化物酶(GSH-
Px)等抗氧化酶活性，降低丙二醛(MDA)水平，减轻氧化应激损伤；还可抑制血小板聚集，降低血液黏稠

度，改善血液流变学。此外，小檗碱能调节血脂代谢，降低总胆固醇(TC)、甘油三酯(TG)、低密度脂蛋白

胆固醇(LDL-C)水平，升高高密度脂蛋白胆固醇(HDL-C)水平，延缓动脉粥样硬化进展[11]。 
半夏：半夏的有效成分包括半夏多糖、半夏生物碱、槲皮素等。槲皮素具有抗炎、抗氧化作用，可抑

制炎症因子的表达，清除氧自由基，保护血管内皮细胞；半夏多糖能调节免疫功能，减轻炎症反应；半

夏生物碱可抑制血小板聚集，改善微循环[12]。 
茯苓：茯苓的主要成分为茯苓多糖、茯苓三萜类化合物等。茯苓多糖具有抗氧化、抗炎作用，可减

少氧化应激损伤，抑制炎症反应；茯苓三萜类化合物能调节血脂代谢，降低血脂水平，减轻动脉粥样硬

化斑块形成；此外，茯苓还具有利尿作用，可减轻心脏负荷[13]。 
陈皮：陈皮的有效成分包括橙皮苷、橙皮素等。橙皮苷具有抗氧化、抗炎作用，可增强抗氧化酶活

性，抑制炎症因子释放；能保护血管内皮功能，促进一氧化氮(NO)释放，舒张血管，改善心肌供血；还

可调节血脂代谢，降低血脂水平，抑制动脉粥样硬化进展[14]。 
枳实：枳实的主要成分为柚皮苷、橙皮苷、橙皮素等。柚皮苷具有抗氧化、抗炎作用，可减轻氧化应

激和炎症反应；能抑制血小板聚集，改善血液流变学；还可调节血脂代谢，降低 TC、TG、LDL-C 水平，

延缓动脉粥样硬化[15]。 
竹茹：竹茹的有效成分包括竹茹多糖、三萜类、甾醇类等。竹茹多糖具有抗氧化、抗炎作用，可清除

氧自由基，抑制炎症反应；三萜类化合物能调节免疫功能，减轻炎症损伤[16]。 
甘草：甘草的主要成分为甘草甜素、甘草苷等。甘草甜素具有抗炎、抗氧化作用，可抑制炎症因子

的表达，减轻氧化应激损伤；甘草苷能保护血管内皮功能，改善心肌供血；甘草还具有调和诸药的作用，

可减轻其他药物的毒副作用。 

3.2. 复方的协同药理作用 

黄连温胆汤作为复方制剂，其药理作用并非单一成分的简单叠加，而是多种成分通过多靶点、多途

径发挥协同作用。研究表明，黄连温胆汤可通过抑制 NF-kB、MAPK 等炎症信号通路，减少炎症因子释
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放，发挥抗炎作用；通过增强抗氧化酶活性，降低氧化应激产物水平，减轻氧化应激损伤；通过抑制血

小板聚集，降低血液黏稠度，改善血液流变学和微循环；通过调节血脂代谢相关通路，降低血脂水平，

延缓动脉粥样硬化进展；通过保护血管内皮功能，促进 NO 释放，舒张血管，改善心肌供血[17]。此外，

黄连温胆汤还可调节自主神经功能，减轻交感神经兴奋，降低心肌耗氧量，从而缓解心绞痛症状。 

4. 黄连温胆汤的临床应用 

近年来，随着中医药在心血管疾病防治中的广泛应用，黄连温胆汤治疗冠心病稳定型心绞痛的临床

研究逐渐增多，其疗效得到了一定程度地验证。临床应用主要包括单独使用黄连温胆汤、黄连温胆汤联

合西药治疗等方式，在改善临床症状、降低炎症因子水平、提高生活质量等方面取得了较好效果。 
一项研究观察[9]黄连温胆汤加减治疗冠心病稳定型心绞痛的临床疗效，并观察其对患者血脂及炎症

因子水平的影响。结果显示：两组患者治疗后胸痛、胸闷、心悸及气短等各项中医证候积分均低于本组

治疗前，且治疗后观察组低于对照组(P < 0.05)。在血脂及炎症因子方面，两组患者治疗后 TC、TG、LDL-
C 均低于本组治疗前，且 HDL-C 高于本组治疗前，治疗后组间比较，差异具有统计学意义(P < 0.05)。两

组患者治疗后 CRP、TNF-α、IL-8 等炎症因子水平均低于本组治疗前，且治疗后观察组低于对照组(P < 
0.05)。另一项 Meta 分析[18]纳入 12 项随机对照试验，试验组采用黄连温胆汤联合常规西药治疗，对照

组采用常规西药治疗。结果显示，试验组总有效率、心电图改善率、硝酸甘油停减率均显著高于对照组。

此外，试验组患者炎症因子水平(TNF-α, IL-6, hs-CRP)显著低于对照组(P < 0.05)，血脂指标(TC, TG, LDL-
C)显著降低(P < 0.05)，HDL-C 显著升高(P < 0.05)。 

5. 黄连温胆汤的作用机制 

黄连温胆汤治疗冠心病稳定型心绞痛的作用机制复杂，涉及多个病理生理过程，目前研究主要集中

在抗炎、抗氧化应激、改善心肌缺血、调节血脂代谢、影响血小板功能、保护血管内皮功能等方面。 

5.1. 抗炎作用 

炎症反应在冠心病稳定型心绞痛的发生发展中起关键作用，动脉粥样硬化作为一种慢性炎症性疾病，

其斑块的形成、发展与炎症因子的释放密切相关。黄连温胆汤可通过抑制炎症信号通路，减少炎症因子

释放，发挥抗炎作用。 
研究表明，黄连温胆汤中的小檗碱可抑制 NF-kB 通路激活。NF-kB 是一种重要的核转录因子，在炎

症反应中起核心调控作用，其激活可促进 TNF-α、IL-6、IL-1β等炎症因子的表达。小檗碱可抑制 IkB 激

酶(IKK)活性，阻止 IkB 磷酸化降解，从而抑制 NF-kB p65 亚基向细胞核转移，减少炎症因子的转录和释

放[19]。此外，黄连温胆汤中的橙皮苷、槲皮素等成分可抑制 MAPK 通路激活，减少炎症因子的表达[20]。
临床研究证实，黄连温胆汤可降低冠心病稳定型心绞痛患者血清 TNF-α、IL-6、hs-CRP 等炎症因子水平，

减轻炎症反应，延缓动脉粥样硬化进展，从而改善心肌供血，缓解心绞痛症状[21]。 

5.2. 抗氧化应激作用 

氧化应激是指机体氧化与抗氧化系统失衡，活性氧(ROS)生成过多，导致细胞损伤的病理过程。在冠

心病中，氧化应激可损伤血管内皮细胞，促进低密度脂蛋白胆固醇(LDL-C)氧化，形成氧化型低密度脂蛋

白(ox-LDL)，加速动脉粥样硬化斑块形成；还可导致心肌细胞损伤，加重心肌缺血。黄连温胆汤具有显著

的抗氧化应激作用，其多种成分可增强抗氧化酶活性，清除 ROS，减轻氧化应激损伤。小檗碱可增强 SOD、

GSH-Px 等抗氧化酶活性，降低 MDA 水平；橙皮苷可提高抗氧化酶活性，抑制脂质过氧化反应；茯苓多

糖、竹茹多糖等成分也具有一定的抗氧化作用[22]。动物实验研究显示，黄连温胆汤可降低冠心病模型大
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鼠心肌组织 MDA 水平，提高 SOD、GSH-Px 活性，减轻心肌细胞氧化应激损伤；临床研究也证实，黄连

温胆汤可提高冠心病稳定型心绞痛患者血清 SOD、GSH-Px 水平，降低 MDA 水平，改善氧化应激状态

[23]。 

5.3. 改善心肌缺血作用 

心肌缺血是冠心病稳定型心绞痛的核心病理生理改变，黄连温胆汤可通过多种途径改善心肌缺血，

保护心肌细胞。 
增加冠状动脉血流量：黄连温胆汤中的陈皮、枳实等成分可促进血管内皮细胞释放 NO，NO 是一种

重要的血管舒张因子，可舒张冠状动脉，增加冠状动脉血流量，改善心肌供血。此外，黄连温胆汤可抑

制血管平滑肌细胞增殖，减轻血管痉挛，改善冠状动脉循环[24]。 
降低心肌耗氧量：黄连温胆汤可调节自主神经功能，减轻交感神经兴奋，降低心率和血压，从而降

低心肌耗氧量。研究表明，黄连温胆汤中的小檗碱可抑制交感神经递质释放，降低心率和心肌收缩力，

减少心肌耗氧[11]。 
保护心肌细胞：黄连温胆汤可减轻心肌细胞损伤，抑制心肌细胞凋亡。小檗碱可通过调节线粒体功

能，减少 ROS 生成，抑制线粒体介导的细胞凋亡通路；茯苓多糖可抑制心肌细胞凋亡相关蛋白(如 Bax)
表达，增强抗凋亡蛋白(如 Bcl-2)表达，保护心肌细胞[13]。 

5.4. 调节血脂代谢作用 

血脂代谢异常是动脉粥样硬化的主要危险因素，黄连温胆汤可通过调节血脂代谢相关通路，降低血

脂水平，延缓动脉粥样硬化进展。 
抑制胆固醇合成：小檗碱可抑制胆固醇合成关键酶(如 HMG-CoA 还原酶)活性，减少内源性胆固醇合

成；还可促进胆固醇排泄，降低血清 TC 水平。 
调节脂蛋白代谢：黄连温胆汤可降低 TG 水平，其机制可能与抑制脂肪合成相关酶活性、促进脂肪

分解有关；可升高 HDL-C 水平，HDL-C 具有逆向转运胆固醇的作用，可将外周组织多余的胆固醇转运

至肝脏代谢，从而减轻动脉粥样硬化[25]。 
抑制 ox-LDL 生成：黄连温胆汤的抗氧化作用可减少 LDL-C 氧化，降低 ox-LDL 水平，ox-LDL 可促

进泡沫细胞形成，加速动脉粥样硬化斑块形成，因此抑制 ox-LDL 生成可延缓动脉粥样硬化进展[26]。 

5.5. 影响血小板功能作用 

血小板聚集和血栓形成是冠心病稳定型心绞痛发作的重要病理基础，黄连温胆汤可抑制血小板功能，

防止血栓形成。 
抑制血小板聚集：小檗碱可抑制血小板膜糖蛋白 IIb/IIIa 受体表达，阻止血小板与纤维蛋白原结合，

从而抑制血小板聚集；半夏、陈皮等成分也具有一定的抑制血小板聚集作用[27]。 
改善血液流变学：黄连温胆汤可降低血液黏稠度，改善红细胞变形能力，促进血液循环，减少血栓

形成风险。临床研究显示，黄连温胆汤可降低冠心病稳定型心绞痛患者全血黏度、血浆黏度、红细胞压

积等指标，改善血液流变学状态[28]。 

5.6. 保护血管内皮功能作用 

血管内皮功能障碍是动脉粥样硬化的早期表现，可导致血管舒张功能下降、血小板黏附聚集增加、

炎症反应增强等。黄连温胆汤可保护血管内皮功能，改善血管舒张功能。 
促进 NO 释放：血管内皮细胞可合成和释放 NO，NO 具有舒张血管、抑制血小板聚集、抑制血管平
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滑肌细胞增殖等作用。黄连温胆汤中的陈皮、枳实等成分可促进血管内皮细胞释放 NO，改善血管内皮功

能。抑制内皮细胞损伤：氧化应激、炎症反应等可导致血管内皮细胞损伤，黄连温胆汤的抗炎、抗氧化

作用可减轻内皮细胞损伤，保护血管内皮结构和功能的完整性。 
调节血管内皮细胞分泌功能：血管内皮细胞可分泌多种血管活性物质，如内皮素-1 (ET-1)、前列环素

(PGI2)等。ET-1 是一种强烈的血管收缩剂，PGI2 是一种血管舒张剂。黄连温胆汤可降低 ET-1 水平，升

高 PGI2 水平，改善血管舒缩功能[29]。 

6. 讨论与展望 

黄连温胆汤作为中医经典方剂，在治疗冠心病稳定型心绞痛方面展现出良好的应用前景。中医理论

认为，冠心病稳定型心绞痛(痰热内阻证)的核心病机为痰热、湿热内阻，气机不畅，心脉痹阻，黄连温胆

汤具有清热燥湿、化痰和中之功，契合该病的病因病机。现代药理学研究表明，黄连温胆汤中的多种成

分(如小檗碱、橙皮苷、槲皮素等)具有抗炎、抗氧化应激、改善血液流变学、调节血脂代谢、保护血管内

皮功能等作用。临床研究证实，黄连温胆汤单独或联合西药治疗冠心病稳定型心绞痛可有效改善患者临

床症状、降低炎症因子水平、调节血脂、改善血液流变学和心功能，提高临床疗效，减少不良心血管事

件发生[25]。 
尽管黄连温胆汤治疗冠心病稳定型心绞痛的研究取得了一定进展，但仍存在诸多问题亟待解决：临

床研究质量有待提高、作用机制研究不深入、方剂配伍规律研究不足、不良反应研究缺乏、剂型改革滞

后等问题。未来应开展高质量临床研究，深入探讨作用机制，研究方剂配伍规律，加强安全性研究，推

进剂型改革，结合中医辨证论治，进一步发挥黄连温胆汤在冠心病稳定型心绞痛治疗中的优势，为中医

药防治心血管疾病提供新的思路和方法。 
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