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龙胆泻肝汤现代临床应用及作用机制研究进展
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摘要：龙胆泻肝汤出自清代医学家汪昂所著的《医方集解》，该方具有清肝泻火及清利湿热的功效，为清脏腑热
剂，其为治疗肝胆经实火上炎或湿热循经下注引起疾病的经典方剂。随着众多研究者持续深入对其药理作用的探
索，现代临床扩大了龙胆泻肝汤的应用范围，充分体现了中医“异病同治”的特点。该方在现代临床中主要用于治
疗带状疱疹、急性湿疹、失眠、突发性耳聋、分泌性中耳炎。该文从龙胆泻肝汤的临床应用和作用机制两方面对相关
文献进行了详细梳理，阐述龙胆泻肝物汤应用于治疗消化系统疾病、五官科疾病、妇科与男科疾病、心血管系统疾
病、泌尿系统疾病、皮肤病以及神经系统疾病，且疗效显著。同时阐述了包括抗炎、镇痛、抗氧化应激、抗病毒及抗其
他微生物，以及免疫调节在内的可能作用机制。目前该方应用在男科、心血管系统等疾病的研究相对匮乏，亟待补
充，故未来可开展临床和实验研究来弥补这些不足，以期为该方药理的深入研究与临床应用提供更多依据。
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Research Progress of Modern Clinical Application and Mechanism of  
Action of Longdan Xiegan Decoction（龙胆泻肝汤）
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Abstract：Longdan Xiegan Decoction（龙胆泻肝汤）is derived from the 'medical prescription collection  
solution' written by WANG Ang，a physician in the Qing Dynasty. This prescription has the effects of 
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龙胆泻肝汤出自《医方集解》，由龙胆草、栀子、

黄芩、泽泻、木通、车前子、当归、生地黄、柴胡和生甘

草十味中药组成，配伍精确，该方具有苦寒清利、泻

中寓补、降中寓升配伍特点，是中医理论的经典组

方。龙胆泻肝汤因其具有改善患者症状、不良反应

较少、安全可靠等优点被广泛应用于临床，并得到深

入研究和关注。虽然龙胆泻肝汤治疗疾病种类广泛，

但不离中医“湿热下注、实火上炎”之病机。本文通

过对龙胆泻肝汤临床应用现状和作用机制研究的梳

理，以期为后续临床应用提供参考。
1　临床应用

1.1　消化系统疾患

龙胆泻肝汤被广泛应用于肝炎、阻塞性黄疸、慢

性胆囊炎、急性胰腺炎、原发性肝癌肝动脉化疗栓塞

术（TACE）术后栓塞综合征等消化系统疾病的临床

诊疗中，疗效显著。邵玉平［1］将 94 例急性胰腺炎患

者随机分为两组，一组患者接受西医常规疗法治疗，

另一组在西医常规治疗的基础上加用龙胆泻肝汤，

结果表明，西医常规治疗联合龙胆泻肝汤可迅速改

善急性胰腺炎患者的临床症状，且安全性较高。临

床研究显示［2］，加减龙胆泻肝汤治疗原发性肝癌肝

动脉化疗栓塞术后栓塞综合征患者，可明显缩短患

者发热、恶心、呕吐等临床症状的持续时间，改善患

者的肝功能指标，同时提高患者的生活质量。吕琼

芬等［3］运用龙胆泻肝汤加减小叶金花草治疗肝炎，

明显改善了患者的肝功能指标，且观察组的临床总

有效率显著高于对照组。魏杰华［4］运用龙胆泻肝

汤治疗阻塞性黄疸，结果显示观察组血总胆红素、血

肌酐和γ- 谷氨酰转肽酶均低于对照组，表明该方可

促进胆汁的分泌和排泄。张忠凤［5］运用复方阿嗪

米特肠溶片联合龙胆泻肝汤加减治疗慢性胆囊炎，

中医证候积分有所改善，且治疗组的总有效率高于

对照组。
1.2　五官科疾病

龙胆泻肝汤治疗中耳炎、突发性耳聋、单纯疱

疹病毒性角膜炎、带状疱疹性角膜炎、细菌性角膜

炎等五官科疾病的临床疗效显著。袁野等［6］利用

随机数字表法将 91 例突发性耳聋患者分为两组，对

照组采用盐酸被他斯汀治疗，观察组在对照组的基

础上联合龙胆泻肝汤治疗，观察组治疗总有效率为

93.48%，高于对照组的77.78%，且观察组耳鸣、耳闷

和眩晕等症状的改善时间均短于对照组。临床研究

表明，龙胆泻肝汤联合更昔洛韦眼用凝胶治疗单纯

疱疹病毒性角膜炎的效果优于单纯使用更昔洛韦眼

用凝胶［7］。龙胆泻肝汤治疗带状疱疹性角膜炎的

临床研究结果显示，给予龙胆泻肝汤治疗的观察组

治愈率和总有效率高于给予静脉滴注利巴韦林的对

照组［8］。王挺［9］运用龙胆泻肝汤加减合中耳炎散

治疗分泌性中耳炎肝胆湿热型患者，可提高疗效，改

善血清血小板活化因子水平。赵颖端［10］认为慢性

化脓性中耳炎的治疗关键是清脏腑热和清泻肝胆实

火，其运用龙胆泻肝汤加减合洛美沙星滴耳液治疗

慢性化脓性中耳炎，治疗组有效率高于对照组，且改

善了听力。周娜等［11］认为单纯型慢性化脓性中耳

炎久病不愈的原因在于身体正气不足，体内毒邪滞

留。龙胆泻肝汤具有清热解毒、除湿排脓、补中益

气和提升机体免疫力的功效，该方加减联合头孢克

肟可提升治疗效果，改善中医证候。刘登云［12］在西

药的基础上联合龙胆泻肝汤治疗细菌性角膜炎，并

设置西药为对照组，治疗组总有效率为 95.83%，优

于对照组的70.59%，且治疗组的治疗时间短于对照

组，值得推广应用。
1.3　妇科与男科疾病

带下病是一种常见的妇科疾病，临床表现为带

下量增多，带下的颜色、质地和气味异常。其主要病

因为湿邪，治疗应以除湿为主要原则。秦敏［13］选用

龙胆泻肝汤加减治疗带下病，结果显示观察组总有

效率为 96.36%，显著高于对照组的67.35%，且观察

组并发症的发生率低于对照组。早泄在中医学中属

于“阳痿”范畴，可分为肝经湿热型、阴虚阳亢型以

及心脾两虚型等多种证型。其中，肝经湿热型为最

常见的证型，治疗应以疏肝解郁、清热利湿为主。龙

胆泻肝汤具有清利肝经湿热之功效，可用于早泄的

治疗。王全立［14］采用龙胆泻肝汤联合舍曲林治疗

肝胆湿热型早泄，并设置舍曲林为对照组，结果显示

实验组总有效率高于对照组。

clearing liver and purging fire and clearing dampness and heat. It is a classic prescription for the treatment 
of diseases caused by excessive fire on the liver and gallbladder meridians or dampness and heat along 
the meridians. With the continuous and in-depth exploration of its pharmacological effects by many 
researchers，the application scope of Longdan Xiegan Decoction has been expanded in modern clinical 
practice，which fully reflects the characteristics of 'treating different diseases with the same method' in 
traditional Chinese medicine. This prescription is mainly used in modern clinical treatment of herpes zoster，
acute eczema，insomnia，sudden deafness，secretory otitis media. This article reviews the relevant literature 
in detail from the clinical application and mechanism of action of Longdan Xiegan Decoction，and expounds 
the application of Longdan Xiegan Decoction in the treatment of digestive system diseases，ENT diseases，
gynecological and andrological diseases，cardiovascular system diseases，urinary system diseases，skin 
diseases and nervous system diseases，and the curative effect is remarkable. At the same time，the possible 
mechanisms of action including anti-inflammatory，analgesic，anti-oxidative stress，anti-virus and anti-
other microorganisms，and immune regulation were described. At present，the research on the application 
of this prescription in andrology，cardiovascular system and other diseases is relatively scarce and needs to 
be supplemented. Therefore，clinical and experimental studies can be carried out in the future to make up 
for these deficiencies，in order to provide more basis for the in-depth study and clinical application of this 
prescription.

Keywords：Longdan Xiegan Decoction（龙胆泻肝汤）；clinical application；mechanism of action
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1.4　心血管系统疾病

中医将高血压病归为“风眩”“头痛”“眩晕”
范畴。郑文辉等［15］研究龙胆泻肝汤治疗老年患者
肝炎上亢型高血压病，结果显示，龙胆泻肝汤联合苯
磺酸氨氯地平和缬沙坦治疗老年肝炎上亢型高血压
病的效果优于单纯使用氨磺酸氨氯地平和缬沙坦。
李鳌［16］研究龙胆泻肝汤治疗高血压病的效果，结果
显示，龙胆泻肝汤治疗有效率高于氢氯噻嗪治疗有
效率，且无不良反应，安全性高，值得临床推广与运
用。王美琪［17］研究龙胆泻肝汤加减治疗肝火亢盛
型高血压病的临床疗效，结果显示，龙胆泻肝汤加减
联合常规基础治疗的效果优于西药常规基础治疗，
并可缓解患者的头痛眩晕和急躁易怒等症状。
1.5　泌尿系统疾病

杨碧莹［18］研究龙胆泻肝汤加减联合中药熏洗
治疗霉菌性阴道炎的效果，结果显示，患者的临床症
状得到明显改善，且治疗组的治疗效果优于对照组。
袁雅兰［19］运用加减龙胆泻肝汤合中药熏洗治疗霉
菌性阴道炎，对照组给予制霉菌素阴道纳药进行常
规治疗，结果显示，研究组总有效率高于对照组，研
究组血清促卵泡生成素和血清雌二醇水平低于对
照组，而分泌型免疫球蛋白 A 水平高于对照组，且研
究组不良反应的发生率低于对照组。在中医理论
中，湿热瘀滞型慢性前列腺炎被归类于“精浊”“淋
证”“白浊”等范畴，其病机主要是湿热下注导致的
湿热瘀阻。龙胆泻肝汤具有清热利湿和活血化瘀之
效。李博［20］将 60 例湿热瘀滞型慢性前列腺炎患者
随机分为两组，对照组给予左氧氟沙星治疗，治疗组
在对照组的基础上加用龙胆泻肝汤治疗，结果显示，
治疗组的总有效率高于对照组，可降低残余尿量，改
善前列腺液炎症因子水平。刘文泓等［21］研究龙胆
泻肝汤加减治疗湿热下注型慢性前列腺炎，结果表
明，龙胆泻肝汤加减联合常规治疗的总有效率高于
常规治疗。
1.6　皮肤病

龙胆泻肝汤治疗带状疱疹、急性湿疹、慢性湿
疹、肛周湿疹等皮肤科疾病的临床疗效显著。沈晓
伟［22］在常规抗病毒治疗的基础上联合运用龙胆泻
肝汤加减治疗带状疱疹，并设置抗病毒治疗为对照
组，联合用药组总有效率为92.31%，优于对照组的
68.00%，联合用药可明显减轻患者的疼痛，改善患
者的睡眠质量。玉男［23］研究盐酸伐昔洛韦片联合
龙胆泻肝汤治疗带状疱疹的疗效，结果显示联合用
药的效果优于盐酸伐昔洛韦片治疗。郑旭等［24］将
72例痤疮患者随机分为两组，单一治疗组仅给予红
蓝光治疗，联合治疗组在单一治疗组的基础上加用
龙胆泻肝汤治疗，结果显示，联合治疗组治疗的总有
效率高于单一治疗组，且联合治疗组的复发率低于
单一治疗组。廖承成等［25］运用龙胆泻肝汤治疗急
性湿疹，结果显示，该药能明显改善患者湿疹和瘙
痒的严重程度，且效果优于氯雷他定片。李建明［26］

在观察龙胆泻肝汤治疗湿热型慢性湿疹效果的临床
研究中发现，相比于西替利嗪治疗，龙胆泻肝汤治疗
效果更好，并且可降低患者的复发率。周祝兰等［27］

研究表明，龙胆泻肝汤联合曲咪新乳膏治疗肛周湿
疹可显著减轻患者肛周瘙痒、肛周潮湿和皮损等临

床症状，且停药后复发率低，值得应用推广。
1.7　神经系统疾病

龙胆泻肝汤在治疗失眠、癫痫、眩晕和女性精神
分裂症等神经系统疾病方面具有显著疗效。失眠在
中医学上属于“不寐”“不得卧”和“目不瞑”等范畴，
其病机为阴阳失调、营卫不和、脑髓失养和心神不
宁。龙胆泻肝汤因具有泻肝胆实火的功效，适用于
肝火扰心型失眠患者的治疗。尚晓琳等［28］选用龙
胆泻肝汤治疗失眠，结果显示，该药能调节神经递质
平衡，改善患者的睡眠质量，且治疗的总有效率高于
常规治疗。癫痫在中医里属“痫病”“痫证”“羊痫风”
范畴，痰浊被认为是本病的主要病机。宋晓琴［29］将
64 例癫痫患者随机分为两组，对照组施以丙戊酸钠
治疗，研究组在对照组基础上加用龙胆泻肝汤合涤
痰汤治疗，结果显示，研究组的抽搐次数和抽搐时间
减少，且研究组不良反应的发生率低于对照组。邬
海鹏等［30］观察龙肝泻肝汤加减治疗肝经湿热型眩
晕的疗效，结果表明，针对肝经湿热型眩晕的患者，
在甲磺酸倍他司汀治疗的基础上结合龙胆泻肝汤加
减治疗，能够提高临床治疗效果。曹流斌［31］选用龙
胆泻肝汤联合喹硫平治疗女性精神分裂症，总有效
率为 90.91%，效果优于单独使用喹硫平治疗。
2　作用机制

2.1　抗炎

血清白介素 6（interleukin-6，IL-6）、血清肿瘤坏 
死因子 -α（tumor necrosis factor-α，TNF-α）、血清白
介素 8（interleukin-8，IL-8）是炎症反应发生时重
要的促炎因子，血清降钙素原（procalcitonin，PCT）、
C 反应蛋白（C-reactive protein，CRP）是炎症发生时
具有高灵敏度的指标。临床研究发现，龙胆泻肝汤
治疗可明显降低患者血清 CRP、IL-6、TNF-α、IL-8
和 PCT 水平［32-34］。M1/M2 巨噬细胞极化的不平衡
与各种炎症性疾病及自身免疫性疾病密切相关。
M1 型巨噬细胞是炎症反应的启动者和维持者，而
M2 型巨噬细胞则在炎症消退中发挥重要作用。一
项实验研究发现，龙胆泻肝汤能够明显降低 M1 型
巨噬细胞极化水平，提高 M2 型巨噬细胞极化水平，
使两种细胞极化平衡以达到抗炎效果［35］。
2.2　镇痛

P 物质（substance P，SP）与神经激肽-1（neurokinin- 
1，NK-1）参与介导机体疼痛［36］，降钙素基因相关肽 

（calcitonin gene related peptide，CGRP）作为一种强
力的血管舒张剂，它还能引发神经性炎症反应，增
进血管的通透性，促进炎症介质更易于渗透至神经
组织中，同时，CGRP 能够促进 SP 的释放，并显著增
强其活性［37］。任蓉等［38］运用龙胆泻肝汤治疗带
状疱疹后遗神经痛研究发现其能够明显降低血清
CGRP、NK-1 及 SP 水平，另有多项研究发现，龙胆泻
肝汤治疗能够显著降低患者疼痛视觉模拟评分法 
评分［39-41］。
2.3　抗氧化应激

氧化应激是指在生物体内由于氧自由基的产生
与体内的抗氧化防御机制失衡，导致过量的活性氧
物质累积，进而对细胞和组织造成氧化损伤的过程。
其中丙二醛是氧化应激过程的中间产物，在一定程
度上可以反映出氧化应激引起细胞损伤程度。超
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氧化物歧化酶、血清谷胱甘肽过氧化物酶是体内常
见的抗氧化酶，可以减轻氧化应激反应。临床研究
发现，龙胆泻肝汤加减治疗后可显著降低患者血清
丙二醛，提高超氧化物歧化酶活性，表明龙胆泻肝汤
具有抗氧化应激能力［42-44］。
2.4　抗病毒及抗其他微生物

单纯疱疹病毒（herpes simplex virus，HSV）分
为单纯疱疹病毒 1 型（HSV-1）和单纯疱疹病毒 2 型

（HSV-2）。HSV-2 具有亲神经性，感染后终生潜伏
于感染者神经节内，病毒在机体免疫力下降时易重
新激活并复制，致疾病反复发作，ILF3（interleukin 
enhancer binding factor 3，ILF3）编 码 蛋 白 为 双 链
RNA 结合蛋白，具有调节基因表达、稳定 mRNA的
功能，参与转录、翻译、病毒复制等 RNA 代谢过程。
ILF3 磷酸化能够抑制胞内钙调神经磷酸酶的活性，
抑制病毒的复制［45］。MAPK 信号通路的激活能辅
助病毒在宿主细胞间进行复制与转录［46］。研究发
现龙胆泻肝汤中有效活性成分主要通过抑制 MAPK
信号通路的活化、上调 ILF3，从而抑制 HSV-2 病毒
在细胞内的复制起到抗病毒的作用［47］。范海燕等［48］

治疗霉菌性阴道炎中发现，龙胆泻肝汤能够使阴道
类杆菌、乳酸杆菌水平较治疗前升高，真菌水平降
低，治疗后上述指标显著改善优于治疗前。另有研
究发现龙胆泻肝汤对白念珠菌及支原体有明显抑制
作用［49-51］。
2.5　免疫调节

辅助 T 细胞（Th 细胞）包括 Th1 细胞、Th2 细胞，
Th1 细胞介导迟发型超敏反应，可以杀伤肿瘤细胞
和靶细胞，Th2 细胞则诱导速发型免疫反应，参与
调节机体体液免疫；细胞毒性 T 细胞（Tc 细胞）包括
Tc1 细胞和 Tc2 细胞，可以分泌 Th1 和 Th2 样细胞因
子，也发挥抗肿瘤、抗感染及参与某些免疫性疾病
过程。Tc1/Tc2 和 Th1/Th2 比例与免疫调节过程的
发展密切相关［52-53］。熊学平等［54］运用龙胆泻肝
汤治疗银屑病患者，研究发现其能显著降低 Th1 细
胞、Tc1 细 胞、Tc1/Tc2 和 Th1/Th2 水 平，显 著 高 Th2
细胞和 Tc2 细胞水平，提示龙胆泻肝汤可以明显纠
正患者的免疫紊乱状态。补体 C4 和甘露糖结合凝
集素（mannose-binding lectin，MBL）也与免疫功能
密切相关，补体 C4 调节 T 细胞的免疫应答，血清中
补体 C4 过低有防御作用，过高则加速疾病发展［55］；
MBL 参与多种细胞生物学过程，包括补体激活，低
水平 MBL 的患者易形成治疗抵抗［56］。动物研究
发现，龙胆泻肝汤能降低血清补体 C4 水平，及提高
MBL 水平［57］。另有多项研究发现龙胆泻肝汤能显
著提高患者 CD3+、CD4+、CD4+/CD8+、免疫球蛋白A

（immunoglobulin A，IgA）、免疫球蛋白G（immunoglobulin 
G，IgG）和免疫球蛋白 M（immunoglobulin M，IgM）
水平［32，48，58-59］。
3　小结

龙胆泻肝汤是古代医家治疗肝胆实火、肝经湿
热的专方，其药简效专。后代医家在龙胆泻肝汤的
基础上，通过加减或联合其他方剂，于临床应用中取
得了较好的治疗效果。龙胆泻肝汤因其针对湿热下
注、实火上炎之病机的独特疗效，而被广泛应用于
现代临床多种疾病的治疗中，展现了异病同治的精

髓。龙胆泻肝汤作为传统的中药方剂，在现代网络
药理学的推动下，其理论基础得到了进一步的巩固，
并为药物研发指明了方向。该方的临床应用和潜力
仍有待深入探索，未来研究者可以从以下几个方面
着手探索：第一，目前龙胆泻肝汤的临床应用和机制
研究多数集中于治疗带状疱疹、失眠、急性湿疹、突
发性耳聋、分泌性中耳炎，但在男科和心血管系统疾
病等方面的研究仍显不足。这为龙胆泻肝汤提供了
新的研究机遇。龙胆泻肝汤的联合应用日益增多，
但系统的总结和研究尚需加强，通过合理的药物配
伍，可以进一步增强其治疗效果，拓宽适用范围。第
二，初贤［60］、万晨艳［61］、薛菊存［62］、曾艳［63］等学者
通过龙胆泻肝汤熏洗治疗阴道炎，可使患者临床症
状得到快速有效地改善，降低复发率及疾病对生活
质量影响，未来可以探索龙胆泻肝汤的给药方式，以
提高患者的用药便利性，同时拓宽其临床应用范围。
第三，龙胆泻肝汤的临床研究样本量较少，这在一
定程度上限制了其临床应用的可靠性和推广性，未
来的研究应扩大样本量，并尽可能采用多中心、随机
对照试验的设计，以提高研究结果的准确性和可信
度。第四，龙胆泻肝汤机制的临床研究多是通过观
察指标的变化来推测其可能的机制，这种推测往往
缺乏直接证据，未来的研究需更深入地探讨龙胆泻
肝汤的作用机制。◆
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