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摘!要!目的!对 "#%# /'**# 年中国期刊全文数据库 +]C6̂,收录的中医治疗高血压病文献!通过频度分析总结用药特

点!以期为临床治疗和研究提供参考" 方法!对所选文献中符合纳入标准的药物运用 ÌL:B表进行收录!然后用 E4EE")0* 进行

频数统计" 结果!共得药物 )*" 种!补虚药#清热药#平肝息风药#活血化瘀药#利水渗湿药#解表药!共占 %#0"$1!常用中药 ).

味*药物归经涉及 "' 个脏腑!主要是肝经#肾经#脾经#心经!共占 $$0#%1*所有药物涉及 % 种药味!出现的总频次为 "'(&.!其中

甘#苦#辛共占 &'0##1" 结论!高血压病所用药物功效#性味和归经与高血压病的病因#病机密切相关*这些用药特点及规律可

为目前高血压病的辨证论治提供参考依据"

关键词!高血压病!中医治疗!方药分析
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LN>MM:BAUN:?V P:;OLOM:T=:; UA?:==:MWO>BNHR:?W:M=OAM >?:LBA=:BH?:B>W:; WAWN:R>WNAX:M >M; R>WNAX:M:=O=0ZN:=:N:?V>BP:;OL>WOAM

?:XTB>?OWHR?A[O;:=>?:U:?:ML:UA?WN:LT??:MW=HM;?AP:;OUU:?:MWO>WOAM >M; W?:>WP:MWAU:==:MWO>BNHR:?W:M=OAM0

L<C B>2E/! =̀=:MWO>BNHR:?W:M=OAM*Z]9W?:>WP:MW*Z]9R?:=L?ORWOAM=>M; N:?V >M>BH=O=

!!高血压病 +:==:MWO>BNHR:?W:M=OAM! ,̀,又称原发

性高血压!是以血压升高为主要临床表现!伴或不伴

有多种心血管危险因素的综合征
/"0

" 据 '**$ 年 ( 月

公布的$中国慢性病报告%!中国 "& 岁以上成人 ,̀

患病率为 "&0&1!全国有 ,̀患者 "0$ 亿!其中 "& /

(# 岁患者达 "0" 亿!我国 ,̀有患病率#致残率#病死

率高而知晓率#服药率#血压控制率低的特点
/'0

" 因

此!防治 ,̀成为当今医学界一个亟待解决的问题"

中医防治 ,̀历史悠久并且有独特优势!故本文收集

了从 "#%# /'**# 年中医治疗 ,̀研究方面的文献进

行整理分析!探求中医用药规律!以期为临床用药和

研究提供参考"

资料与方法

"0资料来源)对 "#%# 年 " 月 /'**# 年 "* 月中国期刊全

文数据库+]C6̂,收录的仅用中医诊治 ,̀文献中的方药进行

收集!共检出原发性高血压文献 (.( 篇!除去综述 &* 篇#重复

的 & 篇#无原文的 ) 篇!符合纳入标准的共 )$" 篇"

'0资料选择标准)+",入选标准)"#%# /'**# 年中医治疗

原发性高血压的临床报道文献!收录有明确完整方药记载的

文献" +',排除标准)中西医结合及综述性文献或文献中所载

方药不完整者"

)0文献整理方法)一个证型附一首以上方剂者!按数方统

计*如果是基本方加减用药!只能按一个方统计*同一文献中

相同方剂多次出现按一方统计*只统计方剂组成药物!加减药

物不予统计*中成药所含中药不明者不予录用*中药名称#功

能分类和归经及方剂功用分类均参照新世纪全国高等中医药

校规划教材$中药学%#$方剂学%所载标准整理!若一味药数

种归经者!按数种归经统计
/)!.0

" 具体整理方法参照文献方药

分析方法
/(!$0

"

.0统计方法)运用 ÌL:B表进行方药数据录入!然后运用

($.(
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E4EE")0* 统计软件对方剂和药物频数分布进行统计处理"

结!!果

"0总体用药分析)从 )$" 篇文献中整理出 )*" 种

药物!药物使用频次共 %&.& 次" 按功效将其归为 .%

类!进一步整理归纳为 '" 大类!涵盖了 $中药学%中

所有类别" 占总频次比例 "0*"1以上的中药有 ).

味!共占 $*0)*1!按频次多少依次为)牛膝 )"' 次#

钩藤 '%( 次#白芍 ')# 次#茯苓 '') 次#生地 '*$ 次#

天麻 '** 次#菊花 "&' 次#石决明 "$" 次#甘草 "$* 次#

泽泻 "(' 次#当归 "(' 次#夏枯草 ")# 次#黄芩 ")# 次#

桑寄生 ")( 次#丹参 "). 次#川芎 ")" 次#白术 "'# 次#

牡蛎 "'% 次#杜仲 "'' 次#半夏 ""$ 次#牡丹皮 ""( 次#

山茱萸 ""* 次#枸杞子 "*& 次#黄芪 "*( 次#山药 #( 次#

熟地 #) 次#栀子 &# 次#地龙 &% 次#陈皮 &$ 次#龙骨 &$

次#决明子 &) 次#龟甲 &' 次#柴胡 &* 次#葛根 %# 次"

所用药物的功效归类和常用药物见表 "#表 '"

表 '(3U所用药物功效频度

药物功效 频次 频度+1, 药物功效 频次 频度+1,

活血调经药 $'# &0'& 敛肺涩肠药 "'' "0$"

息风止痉药 $*( %0#$ 消食药 #. "0'.

补气药 (&. %0$# 利尿通淋药 #. "0'.

补血药 ((( %0)* 温里药 #" "0'*

平抑肝阳药 (*% $0$% 发散风寒药 &# "0"%

清热凉血药 ... (0&. 清化热痰药 && "0"$

发散风热药 .') (0(% 开窍药 $) *0&)

补阴药 .'" (0(. 攻下药 (# *0%&

利水消肿药 .'* (0() 清热解毒药 .# *0$.

清热泻火药 )%" .0&& 祛风湿热药 .( *0(#

补阳药 )"" .0*# 化湿药 ." *0(.

清热燥湿药 '%. )0$" 凉血止血药 .* *0()

理气药 '.& )0'$ 止咳平喘药 '% *0)$

养心安神药 "&' '0.* 破血消药 '( *0))

活血止痛药 "%* '0'. 化瘀止血药 '. *0)'

温化寒痰药 ".% "0#) 利湿退黄药 '" *0'&

重镇安神药 "." "0&$ 固精缩尿止带药 "% *0''

祛风湿强筋骨药 "). "0%$ 其他 .. *0$*

表 ,(3U所用中药分类及常用药物

!药物归类!! 常用药物

补气药 甘草 白术 黄芪 山药 党参

补血药 当归 白芍 熟地 何首乌

补阴药 枸杞子 龟甲 女贞子 麦冬

补阳药 杜仲 淫羊藿 巴戟天 仙茅

清热药 夏枯草 黄芩 牡丹皮 栀子 决明子

平肝息风药 钩藤 天麻 石决明 牡蛎 地龙

活血化瘀药 牛膝 丹参 川芎 红花 益母草

利水渗湿药 茯苓 泽泻 车前子

解表药 菊花 柴胡 葛根 桑叶

化痰药 半夏 竹茹 首乌藤 远志 磁石

理气药 陈皮 枳实

祛风湿药 桑寄生 莶草

收涩药 山茱萸 五味子

消食药 山楂 麦芽

温里药 附子 肉桂

泻下药 大黄

开窍药 石菖蒲

止血药 槐花 三七

化湿药 厚朴 砂仁

!!'0临床疗效分析)对 )$" 篇文献中临床报道的有

明确规定疗效标准#完整方药的文章做了进一步整

理!符合标准的共 "'" 篇!所选病例数最多 )$# 例!最

少 '* 例" 治疗疗程最少半个月!最多 $ 个月!大部分

集中在 " /' 个月之间" 所用药物总频次为 "&)$ 次!

前 "& 位药物频次是 "*(% 次!占 (%0(%1!分别是牛膝

#% 次#钩藤 #) 次#天麻 %' 次#白芍 %* 次#生地 () 次#

菊花 (' 次#石决明 (" 次#茯苓 (* 次#桑寄生 .. 次#

甘草 .' 次#夏枯草 )% 次#泽泻 )% 次#杜仲 )% 次#丹

参 )( 次#黄芩 ). 次#川芎 )' 次#白术 )" 次#牡丹皮

)* 次#当归 '& 次#牡蛎 '% 次#枸杞子 '% 次#半夏 '$

次#葛根 '$ 次#黄芪 '$ 次" 疗效标准)参照$中药新

药临床研究指导原则%拟定
/%0

" +",显效)临床症状#

体征明显改善!舒张压下降 "*PP,X以上!并达到正

常范围*舒张压虽未降至正常但已下降 '*PP,X或以

上" +',好转)临床症状#体征均有好转!舒张压下降

不及 "*PP,X!但已达到正常范围*舒张压较治疗前

下降 "* /"#PP,X!但未达到正常范围*收缩压较治

疗前下降 )*PP,X以上" 须具备其中 " 项" +),无

效)临床症状#体征无明显改善!甚或加重" 血压变化

未达以上标准" 结果)总病例数 #*#$ 例!显效人数共

.%)' 人!显效率平均为 ("0##1 l"%0%%1*好转人数

共 ).%' 人!好转率平均为 )$0#*1 l".0")1*无效人

数共 &)# 人!无效率平均为"*0)"1 l$0&"1*总有效

人数 &")# 人!总有效率平均为 &&0#%1 l%m$(1" 以

上数据表明中医治疗 ,̀有显著疗效"

)0药物归经分析)药物归经涉及 "' 脏腑!使用频

次共计 "&&)( 次!从高到低以肝经#肾经#脾经#心经

为多!共占 $$0#%1+表 ),"

表 5(3U药物归经的频次与比例

药物归经 频次 频度+1, 药物归经 频次 频度+1,

肝 ("*) '%0*# 胆 &.( .0.#

肾 '&%. "(0'$ 大肠 $*. )0'"

脾 ')). "'0)# 心包 (#* )0")

心 ')*' "'0'' 膀胱 .%$ '0()

肺 "&'% #0%* 小肠 '$' "0)#

胃 "(*. %0## 三焦 "". *0$"

!!.0药物性味分析)根据药物的各种性质及所表现

出来的治疗作用能更好地总结出治疗 ,̀的用药规

律" 分析药物性味频度分布!发现 ,̀治疗与药物性

味的相关性!更好地选用治疗 ,̀药物" 所有药物涉

及 % 种药味!出现的总频次为 "'(&. 次!前 ) 位的甘#

苦#辛药味共占 &'0##1+表 .,"

(%.(
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表 N(3U药物的药味频次及比例

药味 频次 所占比例+1,

甘 .%"% )%0.&

苦 )$.. '&0#$

辛 '*&) "$0((

酸 &)% $0$(

咸 %)# (0&%

涩 '&) '0'(

淡 '&" '0')

!!(0方剂分析)得方剂 '%( 首" 其中成方 #& 首!以

补益剂#治风剂#祛痰剂#清热剂#理血剂为主!按频次

补益剂位居第 "!占 ).0)*1!其中补阴占 ".0*#1!补

阳占 "*0&%1*治风剂位居第 '!占 ''0*%1" 成方方

剂排前 ( 位的是天麻钩藤饮#半夏白术天麻汤#龙胆

泻肝汤#杞菊地黄汤#镇肝熄风汤#二仙汤!共占所有

成方的 .$0)(1" 自拟方 "%% 首!由于自拟方无明确

的归类标准!存在很多方剂名同药异的情况!故未对

自拟方归类整理" 自拟方所用药物频次较高的有)牛

膝 "#* 次#钩藤 "&" 次#白芍 ".& 次#生地 "'* 次#菊

花 ""( 次#夏枯草 ## 次#丹参 #$ 次#天麻 #. 次#石决

明 &# 次#茯苓 &) 次#桑寄生 &) 次#川芎 &' 次#当归

%( 次#泽泻 %. 次#杜仲 $& 次#甘草 $$ 次#枸杞子 $(

次!共占 ."0'.1"

讨!!论

在中医学中并无 &高血压病'这一病名!据其临

床表现可归属祖国医学的&眩晕'#&头痛'等病证范

畴" 如$素问(玉机真脏论%云)&太过则令人善忘!

忽忽眩冒而巅疾'

/&0

!明确指出春脉太过所致眩晕#

头痛#眼花#耳鸣#健忘等头部症状" $灵枢(口问

篇%又说)&上气不足!脑为之不满!耳为之苦鸣!头为

之苦倾!目为之眩'

/#0

!汉代张仲景在$金匮要略%中

记载)&心下有支饮!其人苦冒眩'

/"*0

!认为痰饮是眩

晕的发病的原因之一" 宋代严用和在 $重订严氏济

生方(眩晕门%中指出&六淫外感#七情内伤'

/""0

!都

可以导致眩晕" 明代张景岳认为眩晕 &虚者居其八

九'

/"'0

" 这些文献记载与 ,̀症状相似!并指出了病

因#病位#病机!对目前临床治疗有一定的指导意义"

,̀是目前最常见的疾病之一!其患病率呈上升趋

势! 而且可以引起严重的心#脑#肾并发症!是脑卒

中#冠心病#肾衰竭病的主要危险因素" 中医药治疗

,̀源远流长!本研究分析了近 )* 年文献报道的中医

治疗高血压的临床疗效!其总有效率为 &&0#%1 l

%m$(1!说明中医治疗该病有肯定的疗效" 进而我们

着重分析了中医治疗 ,̀的用药规律"

本研究对治疗 ,̀中药功效进行了归类!类别频

度在 "1以上的是补虚药#清热药#平肝息风药#活血

化瘀药#利水渗湿药#解表药#安神药#化痰止咳平喘

药#理气药#祛风湿药#收涩药#消食药#温里药!说明

补虚#清热#平肝#活血#利水#安神#化痰#理气#祛风

湿#收涩#消食和温里等是常选药物" 在所用的 )*"

种药物中!补虚药为第 " 位!占 '.0$'1!成方补益剂

也排在第 " 位占 '#0$)1!包括补气#补血#补阴#补

阳诸药物" ,̀是一个慢性疾病!随着年龄增长发病

率增加!久病多虚!其总病机是脏腑气血阴阳的失调!

因此!调整阴阳失调是其总的治疗原则!而补虚是调

整阴阳的基础" 补法在防治 ,̀中的作用值得临床

应用和基础研究的重视* 清 热药 排第 ' 位! 占

"(m*&1!其中清热凉血药和清热泻火药合计占

"*m%'1!说明热毒是 ,̀的重要病机!凡饮食失节#

五志过极和素体阳盛等因素都易造成热毒内生!热迫

血行!气血上壅而致血压升高*平肝息风药位于第 )

位!占 ".0$)1! ,̀与肝脏关系密切!如果肝阴不足!

肝阳上亢!阳亢化风!气血上逆!发生本病!因此!平肝

息风药和天麻钩藤饮#镇肝熄风汤是常选方药*排在

第 . 位的是活血化瘀药!占 ""0*.1! ,̀直接与血液

运行异常相关!多存在浓#黏#聚#凝状态和微循环障

碍!因此常选用活血化瘀方药*水湿内停既是 ,̀的

病理产物!又是 ,̀发展变化的病因!治疗 ,̀方多

配伍利水渗湿药!茵陈五苓散#真武汤也是常选方剂"

以上分析提示针对常见病机选方用药是临床治疗 ,̀

需要重视的原则"

归经是指药物对于机体某部分的选择性作用!明

确药物的脏腑经络归经可以提高用药的准确性" 对

治疗 ,̀的药物归经分析显示!所用药物归经涉及五

脏六腑!主要归五脏和胃经" $素问(至真要大论%

说&诸风掉眩!皆属于肝'!因于风而致的眩晕病位在

肝!要选用入肝经的药!$灵枢(海论%所谓&髓海不

足则脑转耳鸣'!因于肾精不足!髓海失充而致的眩

晕则选用入肾经的药" 也说明五脏功能减退或失调

是 ,̀的基本病机!针对病变脏腑选用特异归经药物

是 ,̀治疗的基本法则" 性味从不同角度反映了药

物功用特点及趋向!是中药性能作用共性的高度概

括" 治疗 ,̀的中药性味主要是甘味#苦味和辛味!

占 &'0##1" 甘味排第 " 位!占 ')0&$1!甘味药具有

补益#和中#调和药性的作用" ,̀的总病机是脏腑

的阴阳气血失调!甘味药能补阴阳气血不足!从而调
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整阴阳的平衡!从根本上治疗 ,̀" 苦味位居第 '!占

"&0.)1!苦能泄#能燥#能坚" 火热是 ,̀的重要病

机!如肝火上炎#心火炽盛#肝阳上亢等常见证型!都

需要苦味药以清泻之" 排在第 ) 位的是辛味!占

"$m((1" 辛味药具有发散#行气行血的作用" ,̀病

在血脉!多种原因引起的血脉淤滞!用辛味药可使血

脉畅通#气血运行" 以上通过文献整理得出治疗 ,̀

的常用中药及其功效归类#性味归经与 ,̀病因病机

关系分析!可为 ,̀临床治疗和研究提供参考"
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西藏昌都与日喀则地区儿童运动前后超声

心动图特征变化比较研究

尼玛玉珍!崔超英!边!巴!巴桑卓玛!马永红!普!布!达!普!单!增!毕卫忠!欧珠罗布

摘!要!目的!探讨西藏昌都和日喀则两地儿童运动前后心功能变化" 方法!以西藏自治区昌都和日喀则两地 "" /"' 岁

的 ")* 名儿童为研究对象!通过递增负荷自行车测试!观察运动前后两地儿童超声心动图变化" 结果!运动前后昌都芒康县男

女生的左心室射血分数!左心室舒张末期内径!左心室收缩末期内径!左心室质量!每搏输出量!心排出量等心脏功能变量值均高

于日喀则白朗县儿童" 结论!初步结果证明西藏东部昌都地区儿童的心脏功能和运动能力强于西部后藏地区儿童的运动能力"

关键词!西藏!藏族!儿童!心脏功能!运动能力
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