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高 脂 血 症 的 中 医 中 药 治 疗

中医研究院西苑医院 翁 维 良

高脂血症与冠心病
、

脑血管病
、

肥胖症等有密切

的关系
,

因此高脂血症的防治 日益引起人们的重视
。

中医药治疗高脂血症具有效果较好
、

副作用小
、

服用

方便等特点
。

现就中医药降脂研究进展分述如下
。

一
、

高脂血症的辨证论治

高脂血症属于中医
“

痰湿
” 、 “

浊阻
”

范畴
,

与肝
、

脾
、

肾三脏关系十分密切
。

脾虚运化失常戎过食高粱

厚味
,

易致中焦实热郁结
,

痰湿内生
;
体肥多湿

,

或

肝肾阴虚
,

肝阳上亢
,

木旺克土
,

运化失司
,

脾胃蕴

热
,

则痰热内生
,
或因肝郁不舒

,

肝气郁结
,

水谷精

微不能正常输布
,

亦可造成痰湿 内阻
。

临床常用的治

则如下
:

1
.

清热利湿法
:

用 于高脂血症又见烦渴
,

发热

尿少
,

腹胀浮 肿
,

脉滑数
,

舌苔腻者
。

药用金银花
、

荷叶
、

菊花
、

连翘
、

玉米须
、

泽泻
、

草决明
、

获芬
、

虎杖
、

忍冬藤等
。

2
.

祛痰除湿法
:

血脂高又见四肢倦怠
,

腹胀纳

呆
,

咳嗽有痰
,

大便塘薄
,

脉滑
,

舌苔腻者
。

药用陈

皮
、

半夏
、

竹茹
、

获芬
、

积壳
、

瓜萎
、

胆星
、

杏仁
、

、

白金丸等
。

3
.

清里通下法
:

血 脂高又见形体壮实
,

大便秘

结
,

腹胀
,

脉有力
,

舌苔厚腻者
。

里热痰结轻者用川

军
、

山植
、

麦芽
、

旱芹菜
、

茵陈
、

黄岑
、

积壳
、

胡黄

连 , 重者加用生大黄
,

或芒硝
、

番泻叶
。

4
.

滋阴补肾法
:

血脂高又见体倦乏力
,

腰 皮 腿

软
,

年迈体弱
,

耳鸣眼花
,

脉沉细
,

舌质红
、

舌苔薄

者
。

药用首乌
、

构祀
、

麦冬
、

生地
、

沙参
、

范丝子
、

黑芝麻
、

桑寄生
、

黄精
、

杜仲等
。

5
.

活血化疲法
:

血脂高伴有胸痹心痛
,

痛 处 固

定
,

脉弦
,

苔薄
、

舌质暗或紫暗
、

有癖点或疲斑者
。

药用丹参
、

川弯
、

红花
、

降香
、

赤芍
、

生蒲黄
、

芜蔚

子
、

姜黄
、

五灵脂
、

三七等
。

6
.

清肝泻火法
:

血 脂高又见形体壮实
,

面红 目

赤
, 口干舌燥

,

心烦尿黄
,

大便偏干
,

脉弦
,

苔腻

者
。

药用钩藤
、

葛根
、

草决明
、

生地
、

龙胆草
、

泽

泻
、

山桅
、

爵琴
、

天黄等
。

二
、

高脂血症的针灸治疗

针灸也有降脂作用
,

基本治则为健脾化湿
,

疏肝

利胆
,

宽胸 行气
。

常用的穴位有内关
、

郑门
、

间使
、

神门
、

合谷
、

曲池
、

乳根
、

足三里
、

丰隆
、

通里
、

阳

陵泉
、

肺俞
、

厥阴俞
、

心俞
、

督俞
、

太 白
、

三阴交
、

公孙
、

太冲
、

曲泉
、

中院
、

坞尾
、

擅中等
。

有人报告
,

针刺心俞
、

曲池
、

内关
、

足三里
、

三

阴交穴
,

配风池
、

环跳
、

神门
、

通里
、

厥阴俞等穴
,

上下左右交义配穴
,

每次针 3~ 4 个穴
,

留针 15 ~ 30

分钟
。

治疗 1 个月左右
,

39 例高脂血症患者中
,

高胆

固醇血症 27 例
,

有效 16 例 ( 5 9
.

3% )
,

高刀脂蛋白血

症 3 2例
,

有效 1 7 例 ( 5 3
.

1% )
。

三
、

降脂的单味中草药
1

.

山植
:

粗提浸膏片对降胆固醇
、

甘油三醋
、

刀

脂蛋白比浊度均有效
。

醇提取物 0
.

12 克
,

3 次 / 日
,

对降甘油三醋有效
。

实验证实山植总黄酮有降胆固醇

作用
。

2
.

首乌
:

粗提片剂 0
.

25 克 (相 当生药 0
.

81 克 )
,

3 次 / 日
,

有降胆固醇作用
,

但停药后血脂又复回升

副作用为大便次数增多
。

3
.

泽泻
:

其醉提取物有干扰胆 固醇的 吸 收
、

分

解或排泄作用
。

临床上降胆固醇作用与安妥明比较无

明显差别
。

降甘油三醋作用比安妥明略差
。

副作用主

要是轻度腹泻
。

4
.

决明子
:

片剂
、

煎剂
、

塘桨剂均有降胆固醇

作用
,

对降甘油三酷也有一定作用
。

煎剂用量 30 克 /

日
,

疗效与药量有一定关系
。

副作用有腹泻
、

腹胀
、

恶心等
。

5 大黄
:

大黄使肠蠕动增加
,

从 而 促进胆固醇

的排泄
,

减少胆 固醉的吸收而具降脂作用
。

大黄片或

大黄粉 。
.

2 5 克
,

3~ 4 次 / 日
。

6
.

灵芝
:

`

实验表明有降胆固醇作用
,

对 甘 油三

醋无影响
,

但临床上降脂作用报告不一致
。

7
.

虎杖
:

片剂
,

每次 3 片 (相当 生 药 15 克 )
,

3
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思

次 / 日
,

对 降胆固醇及甘油三醋均有效
。

实验表明其

有效成分白冀芦贰有降胆固醇作用
,

临床发现其降甘

油三醋作用较好
,

对降胆固醇效果较差
。

8
.

银杏叶
:
片剂

,

每 日三次
,

每次 4 粒
,

临床

有降胆固醇作用
。

实验报告与临床不一致
。

9
.

梧桐叶
:
临 床及实验证明有降胆涸醇作用

。

常用糖浆剂每次 10 毫升 (含生药 2 克 )
,

每 日三次
。

10
.

三七
:

每 日 3 克
,

临床有降胆固醇作用
,

实

验无效
。

1 1
.

蒲黄
:

每 日 量相当生药 31 克的冲剂或片剂

有降胆 固醇作用
,

对甘油三酷作用不明显
。

实验证明

生蒲黄有效
,

而蒲黄油起相反作用
。

12
.

绿豆
:

实验证明服用生绿豆粉有降胆 固醉
、

甘油三醋
、

刀脂蛋白的作用
。

临床观察每月进食 2 斤

以上豆类 (绿豆
、

蚕豆等 )
,

有降胆固醇作用
,

对甘油

三醋无影响
。

13
.

蜂胶
:

每 日服 1
.

2~ 2
.

7 克
,

有 明 显的降甘

油三醋作用
,

与安妥明类似
,

对降胆 固醉也有一定作

用
。

并能明显提高血清高密度脂蛋 白一胆 固醇绝对含

量及提高高密度脂蛋 白 /总胆固醇的比值
。

1理
.

褐藻
:

其提取物褐藻淀粉酸醋有降胆 固醇及

甘油三醋作用
。

副作用为食欲亢进
,

大便千燥
。

15 红花
:

其种子含 油 14
.

4“ 30
.

2%
。

口 服 红

花油 20 毫升
,

3 次 / 日
,

有降胆固醇作用
,

但停药半

月后又复回升
。

实验证明有降胆 固醇作用
。

1 6
.

丹参
:

临床报告不一致
,

一般认为有降脂效

果
。

实验未表现出降脂作用
,

但 可 降低 肝中脂类含

量
。

17
.

水飞蓟素
:

有降胆固醇及甘油三醋作用
,

动

物实验亦有效果
。

18 卤碱
:

10 %卤碱注射液 5 毫升
,

肌 肉注射
,

每日 1次
,

有降胆固醇及甘油三醋作用
。

副作用为局

部硬结
、

疼痛
、

皮炎
。

1 9
.

冬青子膏
:

每 日服量相 当生药 30 克
,

有降

甘油三醋作用
。

2 0
.

莞蔚子
:

制成冲剂
,

每日量相当生药 30 克
,

其降甘油三醋作用及胆固醇作用与安妥明类似
。

21
.

入地龙
:

有煎剂或片剂两种
,

每 日量相当于

生药 15 0 克
,

对胆固醇
、

甘油三醋及刀脂蛋白比浊度

均利侧氏作用
。

2 2
.

剑 麻
:

片剂
,

0
.

13 克 / 日
,

有 降胆固醇作

用
。

23
.

菜蓟
:
每 日 3次

,

每次 3 片
,

有降甘油三醋

作栩
。

2 4
.

大麦根须
:
又 名复 合磷酸醋酶片

,

每 日 3

次
,

每次 2~ 4 片
,

有降甘油三醋作用
,

对胆 固醇也

有一定作用
。

I腐床降脂药物尚有
:

穿龙薯芋根 茎
,

其水
一
乙醇

提取物有降甘油三醋及胆固醇作用 ; 金银花注射液有

降甘油三醋作用 ; 荷叶
、

葛根
、

茵陈
、

花生壳等可降

低胆固醇
。

实验有效的降脂药物尚有
:

大蒜
、

橡胶种子油
、

姜黄
、

香菇
、

海南狗牙花生物碱等
。

四
、

降脂复方

1
,

复方山植片
:
山植 30 克

,

葛根 15 克
,

明矾

1
.

2 克
,

为一日量
。

制成片剂
,

分三次服
。

疗程 4 、

6 周
。

临床降胆固醇作用明显
,

降刀脂蛋白比蚀度次

之
,

对甘油三醋无明显降低作用

2
.

山植毛冬青煎剂
:

山植 30 克
,

毛冬青 6 0克
,

水煎服
,

一 日一剂
,

疗程 10 ~ 12 周
。

降 胆固醇作用

明显
。

3
.

降脂合剂
:

荷叶 24 克
,

首乌 12 克
,

山植 2 4

克
,

草决明 24 克
,

桑寄生 15 克
,

郁金 10 克
,

为一

日量
。

制成流浸膏
,

每 日二次
,

每次 25 毫升
。

降胆

固醇
、

高刀脂蛋白作用显著
,

对 甘油 三 醋作用不稳

定
,

副作用有轻度腹泻
。

4
.

降脂汤
:

何首乌 15 克
,

构祀子 10 克
,

草决

明 3 0 克
,

水煎分二次服
,

疗程 2个月
。

对降胆 固醉

作用最好
,

而对甘油三醋作用不明显
。

5
.

复方葛根片 11
一

号
:

葛根 15 克
,

制首乌 30 克
,

生山植 45 克
,

珍珠粉 。
.

6 克
,

为一日量
。

制成片剂
,

每日三次
,

每次 5 片
,

一个月为一疗程
。

治疗后血清

胆 固醇有显著下降
,

其降脂作用与疗程有一定关系
。

6
.

血通片
:

首乌
、

茵陈
、

红花
、

川芍
、

赤芍按

2 : 2 : 1 : 1 : 1 比例制成片剂
,

每片 0
.

3 5 克 (相当于生药

1
.

8 克 )
,

每 日三次
,

每次 5 片
,

治疗 1、 3 个月
。

对

高胆固醇血症有降低作用
。

7
.

首乌合剂
:

生首乌 15 克
,

杭菊花 10 克
,

熟

地 15 克
,

麦冬 巧 克
,

夜交藤 15 克
,

鸡冠花 10 克
,

北沙参 15 克
,

元参 15 克
,

合欢皮 15 克
,

杭白芍 10

克
,

水煎服
,

每 日一剂
。

治 疗 后 血 清胆 固醇下降明

显
。

8
.

脉安冲剂
:

每袋 20 克
,

内含生山植
、

麦芽各

15 克
,

每日二次
,

每次 1 袋
。

对高胆固醇血症有效
,

随疗程延长疗效亦有提高
。

翩作 用 有 泛 酸
、

胃内不

适
、

轻度腹泻等
。

9
.

三七复方
:

三七 3 克
,

山 植 24 克
,

泽泻 1 8

克
,

草决明 15 克
,

虎杖 15 克
,

以上为基本方
,

随症
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有所加减
。

每日一剂
,

疗程 1 个月
。

对高胆固醇血症

和高甘油三醋血症有较明显降脂效果
。

10
.

白金丸
:

由白矾
、

郁金组成
,

每次 6克
,

每

日 3 次
,

服 20 天为一疗程
,

一般用 2、 3 个疗程
。

对

高脂血症有较明显效果
。

n
.

茵陈合剂
:
茵陈

、

泽泻
、

葛根各 15 克
,

水

煎服或制成糖衣片 ;剂姐民用
,

治 疗 26 ~ 2 79 天 (平 均

91
.

7 天 )
。

对降低胆固醇
、

甘油三酣
、

刀脂蛋白均有

效果
。

12
.

玉植养心冲剂
:

每袋 20 克
,

含山植
、

玉竹
、

生山药各 18 克
,

每次 1 袋
,

每日三次
,

疗程 i 、 2个

月
。

对降低胆固醇
、

甘油三醋疗效不理想
。

13
.

三参酒
:

人参
、

丹参
、

五加参用酒浸制
,

含

乙醇量 35 %
。

每日二次
,

每 次 20 毫升
,

疗程 1 个

月
。

对降低胆固醇
、

甘油三醋
、

高刀脂蛋白比浊度有

一定效果
。

14
.

降脂合剂
:

首乌
、

丹参
、

茵陈
、

桑寄生
、

山

植
、

草决明各 30 宽
,

每 日一剂
,

服用 1、 2 个月
。

对

高脂血症中 11
。

型
、

11
。

型
、

111型
、

I V 型均有一定疗

效
。

副作用有腹泻
、

肠鸣
。

15
.

水香冠心片
:

九香虫
、

水蛙
、

蜜虫各 3 克
,

郁金 9 克
,

茵除诱。 克
,

水煎浓缩制成片剂
,

每片 。
.

5

克 (相当生药 2 克 )
,

每次 4、 8 片
,

每 日三次
。

对 高

脂血症有一定疗效
。

1 6
.

茵术汤
:

茵陈 30 克
,

苍术 15 克
,

获术 15

克
,

鸡血藤 30 克 , 阳虚加附子
,

阴虚加元参
,

浓煎
,

每 日一剂
,

治疗 1~ 12 个月
。

对胆固醇有一定的降低

作用
,

而对甘油三酷无明显规律性变化
。

其他临床有效降脂复方尚有
:

健
』
白丸

、

冠
』
心 11

号
、

复方山植冲剂
、

决明子合剂
、

降脂片
、

复方何首

乌片
、

复方灵芝汤
、

降脂合剂
、

降胆固醉汤
、

黄精煎

剂
、

复方心舒宁
、

降脂汤
、

降脂冲剂
、

平脂宁等
。

冠心 11 号
、

首乌延寿丹
、

补阳还五汤
、

复方山植

冲剂 (山植
、

绿茶
、

荷叶
、

花椒 )
、

降胆固醇冲剂 (花

椒
、

绿豆
、

鲜芹菜汁 )
,

三黄泻心片 (大黄
、

黄琴
、

黄

柏 )等
,

实验研究证明有降血脂作用
。

五
、

治疗嘟勘血症中存在的问题与展望
临床及实验研究证明

,

中医中药对高脂血症的治

疗有较好的效果
,

一般药物副作用较少
,

且药源丰富

易得
,

有广阔的发展前途
,

但也存在一些向题需要解

决
。

1
.

血脂测定方法
:

在 我 国虽然曾建议提出过测

定血脂的方法要统一
,

但由于实际应用中各地报告血

脂测定方法仍不一致
,

既便同益方法
,

所用试剂厂家

不同
,

操作人员
、

设备的差异也影响结果的一致
,

因

此虽然各地报告了许多有关正常值的资料
,

但正常范

围相差很大
,

如血清胆固醇测定有用 Iak 氏法
,

三氯

化铁法
,

醋酸醉直接法
,

磷硫铁法 等
,

测 值 最低

16 8
.

3土 3 1
.

2 毫克%
,

最高 209
.

2 士 40
.

75 毫克%
。

甘

油三醋正常值
,

最低 83
.

8土 2 8
.

8 毫克%
,

最高 1 3 8
.

1

土 6 4
.

6毫克%
。

2
.

疗效标准不一
,

疗程长短相差很大
。

各 地 报

告研究高脂血症治疗结果疗效标淮各异
,

造成各种治

疗方法之间比较其效果的困难
。

3
.

临床科研设计有待加强
,

如季节影响 血 脂
,

胆固醇夏季低
、

冬季高
。

疗程长短不一致
,

但不少报

告没有设对照组
,

有的对治疗组和对照组病例随机选

取重视不够
,

统计处理方法等均有待加强
。

4
.

中药及复方降脂作用机理研究落后 于 临 床
。

降脂作用的实验研究比较多
,

探讨作用环节 的 比较

少
,

尤其以分子水平的研究报告更少
。

5
.

辨证论治研究有待加强
。

目前研究多集中于

单味药
、

单方
,

辨证论治研究报告较少
,

辨证论治能

针对病人不同情况予以治疗
,

针对性强
,

这方面的研

究应引起足够的重视
。

随着人民生活水平的逐步改善
,

高脂血症研究的

必要性将日益明显
,

高脂血症的研究对减少心脑血管

病的发生具有重要意义
,

为此应考虑
:

( 1) 对高脂血症的诊断
、

病例选择
、

疗效标淮
、

疗程及血脂测定方法等进行讨论研究
,

制定相对一致

的标准
,

具有可比性 , ( 2) 协调高脂血症的临床及实

验研究
,

提高研究设计的科学性
,

临床研究应扩大验

证单位
,

组织地区的协作与交叉验证 ; ( 3) 加强中医

辨证论治治疗高脂血症的研究
,

加强中医文献研究
,

继续寻找有效方药 ; ( 4) 提 高实 验研究的方法与水

平
,

实验研究应与临床密切配合
,

互 相 补 充 提高 ;

(5 ) 药物化学
、

中药品种鉴定等研究
,

尤其对有效成

分的分离
、

提取与鉴定工作急需加强
、

提高
。

紫背天葵谭治疗粉刺

云南省曲靖市环城卫生院 赵宏边

笔者自 1 9 7 8 年以来
,

用菊科紫背天葵草治疗粉

刺
,

效果满意
。

方法
:

取紫背天葵草 50 克 (千品 15 克 )
,

改仁
,

30

克
,

用淘米水 “ 00 毫升煎煮半小时
,

内服划典
,

同

时取热药汁适量擦洗患处
。

隔日一剂
,

分三缈溯民洗
。


