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摘要"茵陈蒿汤出自!伤寒论"%为利湿退黄经典名方%临床常用于治疗黄疸等疾病& 茵陈蒿汤有保肝'利胆'抗感染'调节免疫

等药理作用%广泛应用于肝胆系相关疾病%但临床应用不局限于肝系疾病%在消化科疾病*乙型肝炎'非酒精性脂肪性肝病'高

胆红素血症'胰腺炎+'呼吸科疾病*哮喘'反复呼吸道感染+和皮肤科疾病*痤疮'湿疹+的治疗方面均有应用%只要符合湿热证

病机%方证相合%即可辨证应用& 目前%对于茵陈蒿汤的作用机制探讨仍不充分%且缺乏临床大样本数据支持&
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11茵陈蒿汤出自+伤寒论,(原方为茵陈蒿六两0 栀子十四枚&擘'0大黄二两&去皮'(具有清热利湿0

利胆退黄及抗感染镇痛的功效/ 本为治疗黄疸之

阳黄而设(临床宗异病同治0方证相应之理(可用于

治疗多种临床疾病/ !"!" 年+中华人民共和国药

典,记载(茵陈蒿清热利湿0利胆退黄%栀子泻火除

烦0清热利湿0凉血解毒0外用消肿止痛%大黄泻下攻
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积0清热泻火0凉血解毒0逐瘀通经0利湿退黄(三药组

方配伍清热利湿退黄(治疗阳黄疗效确切/ 故临床上

常辨证使用茵陈蒿汤及其加减方治疗肝胆湿热病证/

研究表明(茵陈蒿汤不仅有利胆退黄作用(还具有较

强的抗感染作用(对多系统疾病有效(故此对茵陈蒿

汤的抗感染范围和机制进行深入探讨(有益于茵陈蒿

汤进一步研究和拓展适应症(增加循证医学依据(具

体分析茵陈蒿汤药理作用及临床应用如下/

:;药理作用

:<:;保肝作用1杜微波等3#4研究发现(茵陈蒿汤

中主要成分为没食子酸0绿原酸0秦皮乙素0栀子苷0

金丝桃苷0槲皮素0大黄酸0大黄素等(主要功效是保

护肝脏(能够用于治疗乙型肝炎0非酒精性脂肪肝病

等多种病位在肝的疾病/ 于希3!4和丛向梅3.4研究

表明(加味茵陈蒿治疗急性黄疸型肝炎(可显著降低

患者总胆红素 &?@?=G]4G4MC]46(YZ;:'0间接胆红素

&46P4MND?]4G4MC]46((Z;:'0谷丙转氨酶&=G=646N?M=65̂

=I46=5N(9:Y'和谷草转氨酶 &=5R=M?=6?N?M=65=I4̂

6=5N(9OY'等肝功能指标(证明加味茵陈蒿汤保肝

作用确切/ 茵陈蒿汤能够改变肝脏组织学状态(其

保肝作用能够应用于多种肝系疾病/ 周兴华等3/4

研究表明(加味茵陈蒿汤通过抑制 (7B=;A刺激对

急性肝损伤大鼠模型起到治疗肝功能损伤症状和降

低肝细胞炎症水平的作用(其作用机制是降低了

Y:8/2HV(++2Aa7

!

Z信号通路活性(显著下调肝

组织肿瘤坏死因子&?CI@M6NDM@545W=D?@M(YAa' 7

"

0

R 7Aa7

!

Z0HV(++ 及Y:8/ 的蛋白表达(减少肝脏

炎症因子释放(降低炎性因子水平(从而减轻肝脏炎

症损伤/ 杨焘等3%4研究茵陈蒿汤对急性酒精性肝

损伤大鼠的沉默信息调节因子 ! 相关酶 #&54GN6?46^

W@MI=?4@6 MN>CG=?@MV W=D?@M! MNG=?NP N6XVIN #(

O;8Y#'09HQ依赖蛋白激酶&9HQPNRN6PN6?RM@?N46

`46=5N(R 79HQg'蛋白表达量(结果发现茵陈蒿汤

可使肝组织 O;8Y#0R 79HQg蛋白表达显著上调/

说明茵陈蒿汤可通过激活 O;8Y#29HQg信号通路

增强肝脏脂肪代谢(减轻肝脏脂肪蓄积(发挥保肝作

用/ 周伟青等3-4研究发现(胰岛素抵抗&465CG46 MN̂

545?=6DN(;8'使胰岛素不能正常抑制脂肪酶活性时(

易形成脂肪肝/ 茵陈蒿汤具有提高胰岛素敏感指

数(降低血糖(改善;8及调节糖脂代谢紊乱的作用(

对脂肪肝等肝功能损伤疾病有明显的保肝降血脂作

用/

:<=;利胆作用1茵陈蒿的利胆作用主要是通过调

节胆固醇和胆红素代谢两个环节起效/ 茵陈蒿汤能

够通过调控胆固醇代谢(调节胆固醇0磷脂0胆汁酸

的失衡状态(降低胆汁中 T=

! h水平(改善胆汁流速

及胆汁瘀积(防治胆囊胆固醇结石进展3$4

/ 刘军舰

等3+4研究表明(茵陈蒿汤可能通过肝 7肾轴途径调

节胆汁酸代谢(减少阻塞性黄疸大鼠的肝细胞 I?(̂

A9损伤(发挥利胆作用/ 茵陈蒿汤亦可改善致石

饮食诱导的小鼠胆石症(其机理可能是改善胆汁胆

固醇过饱和度和调节胆固醇代谢3&4

/ 急性黄疸型

肝炎患者采用中药熏洗加茵陈蒿汤治疗(可阻断胆

红素的肠肝循环(疏通胆汁排泄通道3#"4

/ 李兆龙

等3##4通过临床研究发现(茵陈蒿汤加味能够从排石

及改善炎症水平角度治疗胆石症(且无不良反应/

马晓霞等3#!4研究证明(腺苷蛋氨酸治疗的基础上给

予茵陈蒿汤治疗妊娠期肝内胆汁瘀积症疗效确切(

可使孕周延长(安全性高/ 朱蓉蓉3#.4研究发现(使

用茵陈蒿汤加减治疗后(降低妊娠期肝内胆汁瘀积

症患者早产0羊水污染0胎儿窘迫以及产后出血率(

有效利胆并改善围生儿预后/

茵陈蒿汤可调节胆红素水平(对胆汁瘀积等症

状疗效明显/ 易亚雄3#/4研究发现(使用茵陈蒿汤

后(异硫氰酸 7# 7萘酯所致的胆汁瘀积模型大鼠

9:Y09OY0YZ;:0直接胆红素0总胆汁酸水平均显著

降低(胆汁流速增加(#!0" >*`>

7#剂量的茵陈蒿汤

治疗效果最明显(尿苷二磷酸葡萄糖醛酸转移酶

#9#&<(Q7>GCDCM@6@5VG?M=65WNM=5N(<BY#9#'0多药

耐药相关蛋白 ! &ICG?4PMC>MN545?=6DN7=55@D4=?NP

RM@?N46 !(H8Q!'0胆盐输出泵&]4GN5=G?N\R@M?RCIR(

ZOEQ'0有机阴离子转运多肽&@M>=64D=64@6 ?M=65R@?M

RNR?4PN(K9YQ'#9!0K9YQ#9/0有机阳离子转运蛋

白 #0A=

h牛磺酸钠共转运子水平在使用高剂量茵陈

蒿汤后明显升高(茵陈蒿汤中的大黄素成分对胆红

素葡萄糖醛酸结合抑制的半抑制浓度&;T

%"

'表现出

较强的抑制作用(能够发挥利胆作用/ 熊辉等3#%4研

究表明(茵陈蒿汤通过靶向胆固醇$

"

7羟化酶

&T,Q$9#'0H8Q!0H8Q.0<BY#9# 和法尼醇*受体

&a*8'来调节包括初级胆汁酸生物合成0卟啉和叶

绿素代谢以及胆汁分泌在内的代谢通路(从而发挥

利胆退黄的作用/

:<>;抗感染作用1目前(对于茵陈蒿汤的抗感染机

*%+&*
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制研究主要集中在肝系疾病(肝脏持续的炎症状态

可导致肝纤维化0肝硬化甚至肝癌的发生3#-4

/ 研究

表明(茵陈蒿汤能通过阻断白细胞介素&46?NMGNC`46(

;:' 7#%"0;:7%"0YAa7

"

等炎症刺激因子的激活

过程0抑制肝脏 `CRWWNM细胞的活化(从而起到抑制

肝脏炎症的作用3#$4

/ 有学者认为(茵陈蒿汤通过直

接调节代谢和炎症相关信号通路在肝细胞癌的治疗

和预防中起关键作用(茵陈蒿汤中 .- 种成分通过干

扰 #/ 条通路抑制肝癌3#+4

/ 侯杰等3#&4研究证明(加

味茵陈蒿汤能够有效减轻肝硬化伴自发细菌性腹膜

炎患者的炎症反应(对临床治疗具有一定的参考价

值/ 陈文增等3!"4研究证明(加味茵陈蒿汤联合 O 7

腺苷蛋氨酸治疗轻度妊娠期肝内胆汁瘀积症患者疗

效显著(且明显改善患者血清YZ90;:7#$0YBa7

#

水平(具有抗感染及调节免疫功能的作用/

:<?;调节免疫1免疫是机体识别并排除-非己.成

分以维持健康的生理功能(调节免疫蛋白表达对免

疫性疾病有重要意义/ 肝脏易发自身免疫性疾病(

其中(发病率最高的自身免疫性肝炎&=C?@4IIC6N

LNR=?4?45(9;J'与;:7.% 过表达等因素有关(治疗应

答速度对患者预后影响明显3!#4

/ 茵陈蒿含有的活

性成分滨蒿内酯能够通过调控免疫球蛋白
!

链 T0

结核珠蛋白0

"

7# 抗胰蛋白酶0凝血酶原等间接参

与免疫作用蛋白的表达(发挥调节免疫的作用3!!4

/

何守敏等3!.4研究发现(梗阻性黄疸肝胆湿热证患者

术后使用茵陈蒿汤治疗(Y淋巴细胞亚群水平明显

上升(表明茵陈蒿汤在提高免疫功能方面有重要的

调控作用/

综上所述(茵陈蒿汤在肝胆系疾病中临床应用

广泛(其药理成分复杂(药理作用涉及保肝0利胆0抗

感染0调节免疫等(临床可据此灵活运用(在方证相

应理论指导下加减配伍(治疗更多疾病/

=;临床应用

胡希恕教授指出(方证是最尖端的辨证/ 根据

方证相应理论(基于药理机制灵活思辨(能够拓展茵

陈蒿汤的应用范围和病证/ 茵陈蒿汤广泛应用于肝

胆系相关疾病(但不局限于肝系疾病(在消化科0呼

吸科和皮肤科疾病的治疗方面均有应用(只要属于

湿热证即可辨证应用/

=<:;消化系统疾病

=<:<:;乙型肝炎1乙型肝炎病毒&LNR=?4?45ZU4MC5(

JZb'属于嗜肝(A9病毒科(是导致慢性肝病的主

要病因(可导致急慢性病毒性肝炎0肝硬化和肝细胞

癌&LNR=?@DNGGCG=MD=MD46@I=(JTT'

3!/4

/ 乙型肝炎归

属于中医学-胁痛. -黄疸.等范畴3!%4

(茵陈蒿汤治

疗乙型肝炎肝胆湿热证疗效显著确切/ 乙型肝炎患

者多有明显的炎性反应(黄勇等3!-4研究表明(茵陈

蒿汤加减方对慢性乙型肝炎湿热证患者的 ;:7%"0

YAa7

"

有显著降低作用/ 邱庐山等3!$4分析茵陈蒿

汤加减方治疗乙型肝炎患者的临床疗效(发现患者

血清中炎性指标 ;:7#%"0;:7%"0YAa7

"

水平较

治疗前均明显降低(其中(;:7#%" 为损伤肝细胞的

主要炎症因子(;:7%" 对中性粒细胞有趋化0激活

作用(可能导致活性氧代谢产物产生(引发炎症反

应(YAa7

"

是肝损伤介导主要因子(在机体免疫防

御系统和机体炎症反应发挥作用(说明使用茵陈蒿

汤能够抑制乙型肝炎病毒复制(治疗病毒性炎症有

良好的药理作用/ aCMC`=_=等3!+4研究表明(单纯二

甲基亚硝酸诱导的肝纤维化大鼠肝细胞在小叶内0

门周和桥接区肿胀0变性和淋巴细胞浸润增加(使用

茵陈蒿汤治疗后(大鼠肝细胞病理改变明显改善(茵

陈蒿汤通过对胆汁酸0炎性因子等多种因素的调节(

达到抗肝纤维化作用/ 赖江云3!&4运用加味茵陈蒿

汤联合恩替卡韦治疗重症化趋势乙型病毒性肝炎疗

效显著(能改善患者肝功能(肝功能恢复时间缩短/

=<:<=;非酒精性脂肪性肝病1非酒精性脂肪性肝

病&6@6 7=GD@L@G4DW=??VG4UNMP45N=5N(A9a:('是由糖

脂代谢紊乱诱发(以肝细胞脂质沉积为表现的肝脏

疾病(包括单纯性脂肪肝0非酒精性脂肪性肝炎

&6@6 7=GD@L@G4D5?N=?@LNR=?4?45(A9OJ'0A9OJ相关

肝硬化及肝癌3."4

/ A9a:(与 ! 型糖尿病0高血压0

高脂血症等常见病的发生发展密切相关(治疗机制

大多围绕-二次打击.学说展开3.#4

/ 覃映霖等3.!4提

出A9a:(最常见的证素为湿(最常见证候为湿热内

蕴(符合茵陈蒿汤的证治范畴/ 罗华兵等3..4研究证

明(加味茵陈蒿汤能够明显抑制A9a:(患者血清炎

症因子水平(通过调节机体炎症和肝脏功能(达到治

疗A9a:(湿热证的目的/ 刘馨烛等3./4通过实验研

究证明(茵陈蒿汤能够显著减轻A9a:(合并胆汁瘀

积小鼠的肝脏汇管区炎性细胞浸润(起到抗感染作

用/ 宋丽等3.%4对A9a:(患者使用手足十二针联合

加味茵陈蒿汤治疗(发现 9:Y09OY0谷氨酰转肽酶

&

$

7>GC?=IVG?M=65RNR?4P=5N(BBY'0;:7+0YAa7

"
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YBa7

#

0总胆固醇&?@?=GDL@GN5?NMP(YT'0三酰甘油

&?LMNN=DVG>GVDNM46(YB'0低密度脂蛋白水平均降

低(高密度脂蛋白水平升高(证明茵陈蒿汤能够从改

善肝功能0减轻炎症反应0改善血脂水平等角度治疗

A9a:(/ 顾文3.-4研究发现(茵陈蒿汤联合益生菌能

够明显改善 A9a:(患者症状(降低血脂0肝酶及

:ZQ0YZ90YAa7

"

水平(修复肠道黏膜屏障功能(

减轻炎症反应(遏止肝7肠恶性循环(疗效显著/ 李

等3.$4研究表明(A9a:(患者使用茵陈蒿汤治疗

后低密度脂蛋白胆固醇0高密度脂蛋白胆固醇0<9

和YB水平显著降低(提示茵陈蒿汤治疗可改善

A9a:(患者的代谢综合征/ 赵明权3.+4使用苓桂术

甘汤合茵陈蒿汤治疗A9OJ(其能够降低患者血脂0

肝功能指标和胰岛素抵抗状态(降低炎性改变(改善

肝脏状态/

=<:<>;高胆红素血症1高胆红素血症分肝前性0肝

性和肝后性(其中(肝性主要是由于各种原因引起肝

脏功能严重受损(造成胆红素摄取结合代谢异常/

茵陈蒿汤作为治疗清热利湿退黄的经典方剂(对高

胆红素血症患者血清胆红素浓度及相关炎性因子水

平均有明显的降低作用(能够治疗高胆红素血症及

其伴发的黄疸症状/ 三药配伍使肠胃之瘀热从大小

便而泄(即-尿如皂角汁状(黄从小便去也.

3.&4

/ 贾

蓓蕾3/"4研究结果提示(茵陈蒿汤可以增加肝脏对胆

红素的摄取0结合和排泄能力(且能促进肠壁蠕动(

进而降低血清胆红素浓度(达到治疗效果/ 陈帅

等3/#4对茵陈蒿汤中茵陈蒿0栀子0大黄进行药理成

分分析(发现其中槲皮素等多种成分均有抗感染功

效(茵陈蒿组分能够促进胆汁排泄(有效疏通瘀积的

胆汁(起到降低胆红素0改善黄疸症状的效果/ 王育

等3/!4使用茵陈蒿汤药浴辅助蓝光治疗新生儿黄疸(

发现茵陈蒿汤外用可缩短患儿胆红素恢复正常0胎

便转黄等时间(加速黄疸消退/ 周娅微等3/.4研究表

明(茵陈蒿汤中的大黄素0大黄酸0环烯醚萜苷等成

分具有增加胆红素排出量的作用(使用茵陈蒿汤外

洗可降低新生儿高胆红素血症患者的 YZ;:0;Z;:水

平(辅助光疗可提高疗效/ 临床以茵陈蒿汤加减药

浴辅助蓝光照射治疗(可有效缩短住院时间及光疗

总时间3//4

/ 在促进黄疸消退的同时(茵陈蒿汤加减

洗浴护理能够延长新生儿睡眠时间(具有促进睡眠

的作用3/%4

/ 高创3/-4研究发现(联合自拟茵陈蒿汤

泡浴治疗能够有效缓解 9ZK溶血性黄疸新生儿的

胎黄湿热郁蒸主次症(发挥利胆退黄作用/ 李锐

芳3/$4研究证明(茵陈嵩汤联合布拉酵母菌可有效治

疗母乳性黄疸(疗效及安全性均较好/

=<:<?;胰腺炎1急性胰腺炎 &=DC?NR=6DMN=?4?45(

9Q'是临床常见急腹症(具有起病急0病情多变0容

易出现重症合并症的特点/ 中医学将急性胰腺炎归

属于-腹痛.-胰瘅.范畴(认为该病多实证0热证(主

要病理产物为湿热0瘀血(主要证型为肝胆湿热证(

因此(清热解毒利湿为急性胰腺炎主要治法3/+4

/ 项

红等3/&4诱导重症急性胰腺炎&5NUNMN=DC?NR=6DMN=̂

?4?45(O9Q' O(大鼠(结果表明(O9Q大鼠炎性因子

YAa7

"

和 ;:7#

#

水平显著升高(茵陈蒿汤治疗后

可显著降低YAa7

"

和;:7#

#

水平(达到抗感染效

果/

胰腺炎发病常见全身炎症反应(若进一步发病

易产生细胞因子0炎性介质等(对机体循环系统及各

器官功能产生影响3%"4

/ 茵陈蒿汤中茵陈蒿与栀子

均有较好的抗感染作用(大黄中的大黄素能够使

;:7-0YAa7

"

等指标显著降低(抑制炎性反应3%#4

(

故茵陈蒿汤具有良好的抗感染机制(临床常用于治

疗各类胰腺炎(能够取得较好的疗效/

由此可见(茵陈蒿汤适用的消化系统疾病较多(

主要病位在肝0胆及胰腺等/ 茵陈蒿汤在疏肝清肝0

利胆退黄的同时(通过发挥抗感染作用(抑制由多种

因素产生的炎性因子(减轻或消除炎性反应(治疗炎

症类疾病/ 茵陈蒿汤既可治疗病毒性炎症(又可治

疗细菌性炎症(兼具调节免疫细胞因子失衡和免疫

网络紊乱的功效/

=<=;呼吸系统疾病

=<=<:;哮喘1支气管哮喘是由多种细胞介导的气

道慢性变态反应性炎症性疾病(YL#$2YMN>细胞失

衡在其发生发展过程中发挥重要作用(而哮喘发病

的重要机制是 YL#2YL! 优势应答3%!4

/ 支气管哮喘

患者发作期和缓解期体内都处于慢性变态反应性炎

症状态(兼具气道高反应性(李燕宁教授擅长运用茵

陈蒿汤治疗支气管哮喘湿热证型(显著改善患者第

# 秒用力呼气容积&W4M5?5ND@6P W@MDNP N\R4M=?@MVU@Ĝ

CIN46 =DC?NR=6DMN=?4?45(aEb#'0最大肺活量&W@MDNP

U4?=GD=R=D4?V(abT'0T(/

h细胞0T(+

h细胞水平等

肺功能指标及免疫指标(改善免疫功能(抑制炎性因

子而发挥抗感染作用3%.4

/ 李成刚3%/4用加味茵陈蒿

汤干预混合粒细胞 &I4\NP >M=6CG@DV?N(H;*'型哮

*$+&*
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喘(结果证明(加味茵陈蒿汤能够通过对;:7- 的抗

感染作用(减轻 H;*型哮喘的炎性症状/ 李凯

杰3%%4用加味茵陈蒿汤治疗 &" 例小儿急性期哮喘(

发现茵陈蒿汤能够有效降低 ;:7/0基质金属蛋白

酶7&&I=?M4\IN?=GG@RM@?N46=5N57&(HHQ7&'等炎

性因子指标(改善患儿咳嗽0喘息等症状(联合舒适

护理能加速康复进程/ 洪礼虎3%-4研究发现(使用加

味茵陈蒿汤治疗慢性持续期支气管哮喘时(aEb#0

aEb#2abT0QEa水平明显升高(表明加味茵陈蒿汤

能够有效缓解临床症状(改善患者肺功能/

=<=<=;反复呼吸道感染1反复呼吸道感染&MNDCM̂

MN6?MN5R4M=?@MV?M=D?46WND?4@65(88Y;'是儿科常见病(

尤其以学龄前儿童多见(主要由呼吸道病毒感染引

起/ 病毒初次感染后(可多次发生再感染(且再感染

既可以由不同病毒株引起(也可以是同一病毒株反

复感染(对患者机体损害较大3%$4

/ 部分反复呼吸道

感染患者并非源于气虚卫外不固(而是由于内蕴湿

热致反复外感(临床表现以积滞为主/ 茵陈蒿汤具

有对病毒性炎症的抑制作用和免疫功能增强作用(

能抑制反复呼吸道感染患者的炎症反应/ 刘艳杰

等3%+4研究发现(反复呼吸道感染患儿的;:7#0;:7

- 水平明显低于健康儿童(;>90;>B0;>H免疫功能指

标均明显低于健康儿童/ 反复呼吸道感染患者由于

免疫功能降低而表现有明显的炎症状态(茵陈蒿汤

能有效治疗相关炎性症状(对于湿热体质反复呼吸

道感染治疗效果好(可有效清除湿热内环境(维持机

体稳态/

=<>;皮肤病1茵陈蒿汤在皮肤科也有应用(具有清

热利湿与消炎作用(对湿热蕴结证的多种皮肤炎症

有效/

=<><:;痤疮1痤疮属于中医学-肺风粉刺.范畴(

是一种毛囊皮脂腺的慢性炎症性疾病(多发于青少

年(部分可自愈(临床十分常见(多由于湿热互结(上

蒸颜面所致(可伴脓疱等炎性反应3%&4

/ 早在+黄帝

内经,就有痤疮记载(+素问*生气通天论,云)-劳

汗当风(寒薄为(郁乃痤.(是中医对痤疮发病机

理的最早认识/ 张虹亚将痤疮分型总结为三类(即

肺胃积热型0湿热蕴结型0痰湿凝结型(三型痤疮均

有湿或热的瘀阻(尤其湿热蕴结型与茵陈蒿汤主要

功效相符3-"4

/ 研究表明(在痤疮的炎症发展过程

中(细胞免疫和体液免疫均有一定相关性(特异性免

疫反应与痤疮的炎症密切相关/ 张静3-#4观察加味

茵陈蒿汤与复合酸治疗脾胃湿热型痤疮的临床疗

效(发现单用加味茵陈蒿汤疗效优于单用复合酸(且

联合用药疗效更佳/ 苏碧凤3-!4研究证明(肺胃湿热

型痤疮亦可使用茵陈蒿汤加味治疗(皮损及炎症改

善明显/ 陈柴棋3-.4临床研究表明(加味茵陈蒿汤治

疗女性胃肠湿热型痤疮疗效显著(可明显改善患者

生活质量/

=<><=;湿疹1湿疹类型多样(临床常用药物以清热

药0解表药0利水渗湿药0攻毒杀虫祛风止痒药为主(

栀子及其相关配伍是湿疹常用的治疗药物3-/4

/ 对

于湿热症状明显的湿疹(可使用茵陈蒿汤内服或外

用治疗(清热利湿以调节皮毛汗孔津液代谢(有效缓

解湿热弥漫导致皮肤潮红0瘙痒0渗液等症状/ 耿光

庆等3-%4运用西替利嗪糖浆联合除湿止痒汤治疗小

儿湿疹(纠正 YL#2YL! 失衡状态(降低血清炎性因

子及免疫球蛋白水平(可缓解机体炎症和过敏反应/

谢玉华等3--4研究证明(慢性湿疹与炎症因子;:7/0

;:7- 及干扰素7

$

水平有关(茵陈蒿汤能够显著降

低;:7- 水平(从而抑制湿疹伴发的炎性症状/ 谢

鑫等3-$4研究发现(茵陈蒿汤合五苓散治疗湿疹疗效

较好(皮损程度显著降低(皮损面积明显缩小(瘙痒

程度显著缓解/

>;讨论

茵陈蒿汤为+伤寒论,中治疗黄疸阳黄的经典

方剂/ 现代研究表明(其有保肝0利胆0抗感染0调节

免疫等作用(对于具有炎症反应的湿热证疾病有较

好的治疗效果/ 目前(已知的茵陈蒿汤水提物共

#"- 种(包括有机酸类0环烯醚萜苷类0蒽醌类0黄酮

类0单萜类0西红花苷0香豆素类0二苯乙烯类0色原

酮类等3-+4

/ 方中茵陈0栀子0大黄药理成分复杂(具

有槲皮素0

#

7谷甾醇0大黄素等多种成分(能够改

善;:7#0;:7- 等炎性因子水平(可治疗多系统湿

热证疾病伴发的炎症反应(扩展了临床应用范围/

中药方证相应配伍运用具有多维性和药效多靶

点的特征(实则是药证相应3-&4

(研究茵陈蒿汤的药

物组成及药理机制(有助于拓展其应用范围(为-一

方多病多证.提供佐证/ 茵陈蒿汤药少力专(配伍

严谨(治疗湿热内蕴0热重于湿之病证(效如桴鼓(但

湿热所致的内科杂病病机复杂(应用时需依据体质

进行加减化裁3$"4

/ 根据方证相应理论(临床可以根

据小便色黄短少0腹满0大便不爽或秘结0舌红苔黄

*++&*
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腻等湿热证素化裁应用茵陈蒿汤(而不必拘于肝胆

类疾病/

对于肝系疾病(茵陈蒿汤的保肝利胆作用显著(

可以调节胆红素0炎性因子水平(促进胆汁排泄(改

善免疫功能等(对于肝硬化0肝脂肪变性等疾病亦有

改善作用/ 临床应用不局限于治疗湿热黄疸(根据

异病同治原则(只要符合湿热证病机(方证相合(可

广泛应用于消化系统疾病0呼吸系统疾病及湿热蕴

蒸导致的多种皮肤病(对机体免疫失衡和细胞因子

均有调节作用(可治疗多种变态反应性炎症和细菌0

病毒感染性炎症/ 深入挖掘分析其药理作用(找到

其靶点成分(为茵陈蒿汤临床辨证应用提供资料和

循证医学依据/ 目前(对于茵陈蒿汤的作用机制探

讨仍不充分(且缺乏临床大样本数据支持/ 宗异病

同治之法(遵循方证相应理论(使茵陈蒿汤的药物剂

量0加减配伍等与病证相应(以期为茵陈蒿汤辨治不

同系统病证提供新思路/
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3%41杨焘(宋厚盼(陈哲(等0基于 O;8Y#29HQg信号通路

探讨茵陈蒿汤治疗急性酒精性肝损伤的效应及机制

3'40中药药理与临床(!"!!(.+&#').- 7/"0

3-41周伟青(王修银(刘道利(等0茵陈蒿汤对A9a:(伴;8

大鼠的肝保护作用及其机制3'40山东医药(!"#&(%&

&#&')#+ 7!!0

3$41吕迎春(蔡翠珠(马贞0四逆散合复方茵陈蒿汤加减治

疗老年慢性胆固醇结石性胆囊炎急性发作&肝胆湿热

证'的临床观察 3'40中国中医急症(!"!!(.# &.')

%". 7%"-0

3+41刘军舰(李忠廉(尚海涛0茵陈蒿汤调节胆汁酸代谢并

干预阻塞性黄疸大鼠肝细胞线粒体 (A9损伤的研究

3'40天津医药(!"!"(/+&&')+.& 7+/!0

3&41)JK<F(J<J()J9KB(N?=G0EWWND?=6P MNG=?NP INDL^

=645I@W,46DLN6L=@(ND@D?4@6 @6 I4DN_4?L G4?L@>N64D

P4N?746PCDNP DL@GNG4?L4=5453'40E\R YLNMHNP(!"!#(!#

&/').#-0

3#"41张丽霞(余燕琼(王海燕0中药熏洗加茵陈蒿汤治疗

急性黄疸型肝炎的疗效3'40国际护理学杂志(!"!!(

/#&!')!-/ 7!-$0

3##41李兆龙(周海生(海晓宇0茵陈蒿汤加味治疗胆石症

临床研究3'40河南中医(!"!#(/#&#!')#+#% 7#+#+0

3#!41马晓霞(丁焕云0中药茵陈蒿汤治疗妊娠期肝内胆汁

淤积症的效果评析3'40系统医学(!"!#(-&#+')/ 7

$0

3#.41朱蓉蓉0茵陈蒿汤加减治疗妊娠期肝内胆汁淤积症

疗效观察 3'40实用妇科内分泌电子杂志(!"!#(+

&/')!& 7.#0

3#/41易亚雄0基于转运子与代谢酶的茵陈蒿汤促进胆红

素代谢的作用机制研究3(40上海)上海中医药大学(

!"#&0

3#%41*;KABJ()J9AB9J(B<K,'(N?=G09DG464D=G=6P

=64I=GN\RNM4IN6?46?N>M=?NP RG=?W@MIW@M5I=GG7I@GN̂

DCGN5DMNN646>MNUN=G5R@?N6?4=G?=M>N?5@W]4@=D?4UND@Î

R@C6P5WM@I=LNM]=GRMN5DM4R?4@6 ]=5NP @6 ?LN?LNM=RNC^

?4DNWW4D=DV@W,46DLN6L=@Y=6>W@M3=C6P4DN5V6PM@IN

3'40E6>46NNM46>(!"!#($&&')#!&. 7#."%0

3#-41)J9AB',(:;<*g(e<'8(N?=G09]4@46W@MI=?4D5

46UN5?4>=?4@6 46?@?LNRL=MI=D@G@>4D=GINDL=645I5@W?LN

NWWND?@W?LN,46DLN6L=@(ND@D?4@6 @6 LNR=?4?45T]=5NP

@6 6N?_@M̀ RL=MI=D@G@>V3'40ZHTT@IRGNIN6?HNP Ŷ

LNM(!"!"(!"&#')%"0

3#$41崔霞(徐晓梅0茵陈蒿汤治疗慢性乙型病毒性肝炎的

研究进展3'40中国中医药现代远程教育(!"!!(!"

&-')!"- 7!"+0

3#+41O<A''(J9AY(,9ABY(N?=G0;6?NMRMN?46>?LNI@GND̂

CG=MINDL=645I5@W,46DLN6L=@(ND@D?4@6 @6 LNR=?@DNĜ

GCG=MD=MD46@I=?LM@C>L =]5@M]NP D@IR@6N6?5]=5NP @6

6N?_@M̀ RL=MI=D@G@>V3'40Z4@INP 8N5;6?( !"!#( &-

&#!')--# 7-$+0

3#&41侯杰(张茜(张照兰0茵陈蒿汤加减辅助治疗肝硬化

伴自发细菌性腹膜炎临床观察 3'40北京中医药(

!"!#(/"&.')!&- 7!&&0

3!"41陈文增(熊智慧(洪秋慧(等0加味茵陈蒿汤联合 O 7

腺苷蛋氨酸对;TQ的临床疗效及血清 YZ90;:7#$0

YBa7

#

水平的影响3'40浙江医学(!"!"(/!&!!')

!/.& 7!//!0

3!#41马国斌(赵晓宏(赵鹏(等0自身免疫性肝炎患者肝组

织;:7.% 表达和外周血髓样抑制细胞百分比变化临

*&+&*
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床意义探讨 3'40实用肝脏病杂志(!"!!(!% &!')

#&& 7!"!0

3!!41常燕(韩建军(崔胜利(等0茵陈蒿汤加减治疗乳腺癌

化疗肝损伤的临床研究3'40中国中医急症(!"!!(.#

&!')!.$ 7!/#0

3!.41何守敏(傅军(王
#

(等0茵陈蒿汤对梗阻性黄疸肝胆

湿热证术后;:7- 及免疫功能的调控作用分析3'40

中国现代医生(!"!!(-"&#/')#/. 7#/%(#/&0

3!/41朱海珍(荀圳(邓日林(等0乙型肝炎病毒促进肝细胞

Q(7:# 蛋白表达机理3'40湖南大学学报&自然科学

版'(!"!#(/+&#!')#-- 7#$.0

3!%41李梦缘(刘汶0慢性乙型肝炎治疗中的常用角药分析

3'40中西医结合肝病杂志(!"!#(.#&#"')&%& 7&-"0

3!-41黄勇(陈玲(饶娟(等0加味茵陈蒿汤联合西药治疗对

慢性乙型肝炎胆湿热证患者肝功能的影响3'40当代

医学(!"!#(!$&!!')#/. 7#/%0

3!$41邱庐山(邹天柱(陈小明0加味茵陈蒿汤联合恩替卡

韦治疗重症化趋势乙型病毒性肝炎患者炎症指标及

氧化应激水平影响 3'40中医临床研究(!"#&(##

&##')#! 7#%0

3!+41a<8<g9e9J(,9H9AEA(Y9H<89Y(N?=G0;64?4=G

DG464D=GN\RNM4N6DN@W?LNLNM]=GINP4D46N46DL46`@?@W@M

MNWM=D?@MVLVRNM]4G4MC]46NI4=W@GG@_46>@RN6 7LN=M?5CM̂

>NMV3'40gV@]C BǸ='R6 'YL@M=DOCM>(!"#&($!&#.')

#"/& 7#"%!0

3!&41赖江云0茵陈蒿汤联合恩替卡韦治疗重症化趋势乙

型病毒性肝炎临床观察3'40中国中医药现代远程教

育(!"!"(#+&/')!$$ 7!$+0

3."41徐静(章述军(黄文祥0非酒精性脂肪性肝病与aBa!#

的研究进展 3'40检验医学与临床(!"!#(#+ &!!')

../# 7..//0

3.#41钟培玲(刘林华(贺劲松0针灸治疗非酒精性脂肪性

肝病的研究进展3'40广州中医药大学学报(!"!!(.&

&.')$!$ 7$./0

3.!41覃映霖(胡振斌(陈彩凤(等0非酒精性脂肪肝证候分

布规律探析3'40中国中医药现代远程教育(!"!#(#&

&#$')/% 7/+0

3..41罗华兵(何文忠(李东生(等0加味茵陈蒿汤治疗非酒

精性脂肪肝的临床疗效及对肠道菌群影响3'40世界

中西医结合杂志(!"!#(#-&&')#$/- 7#$%"0

3./41刘馨烛0基于 a*8探讨茵陈蒿汤调控非酒精性脂肪

性肝病合并胆汁淤积小鼠胆汁酸和脂肪代谢效应机

制研究3(40上海)上海中医药大学(!"#&0

3.%41宋丽(石蕊(赵香君0手足十二针联合加味茵陈蒿汤

治疗非酒精性脂肪肝及对患者肠道菌群的影响3'40

陕西中医(!"!!(/.&!')!%! 7!%-0

3.-41顾文0茵陈蒿汤联合肠道益生菌治疗非酒精性脂肪

性肝病的疗效探讨3'40中国中西医结合消化杂志(

!"!#(!&&#"')$/% 7$/+0

3.$41李(李广明(高鹏(等0茵陈蒿汤治疗非酒精性脂肪

肝临床效果观察3'40河南医学高等专科学校学报(

!"!"(.!&%')%#- 7%#&0

3.+41赵明权0苓桂术甘汤合茵陈蒿汤加减治疗非酒精性

脂肪性肝炎 %. 例 3'40光明中医(!"!"(.% &#.')

#&-- 7#&-+0

3.&41陈帅杰(常学辉(王冬莲0+伤寒杂病论,眩晕证治探

析3'40国医论坛(!"!#(.-&-')# 7/0

3/"41贾蓓蕾0茵陈蒿汤加减结合蓝光治疗新生儿高胆红

素血症 3'40实用中医药杂志(!"!!(.+ &.')/#% 7

/#-0

3/#41陈帅(刘军舰(尚海涛(等0基于网络药理学0分子对

接及实验探讨茵陈蒿汤调节阻塞性黄疸氧化应激的

作用机制 3'40天津医科大学学报(!"!#(!$ &-')

%&% 7-"!0

3/!41王育(王薇0茵陈蒿汤药浴治疗新生儿黄疸的临床效

果3'40内蒙古中医药(!"!!(/#&#')#!+ 7#!&0

3/.41周娅微(董晓斐(彭研献(等0茵陈蒿汤外洗联合布拉

氏酵母菌散和光疗治疗新生儿高胆红素血症的临床

研究3'40现代生物医学进展(!"!!(!! &.')%"- 7

%"&0

3//41李沐珍(黄俊花0茵陈蒿汤加减药浴治疗新生儿黄疸

湿热内蕴证的疗效观察3'40内蒙古中医药(!"!!(/#

&#')&! 7&.0

3/%41李梦雅(冯丹平(杨宝顺(等0茵陈蒿汤加减药浴防治

新生儿黄疸临床研究 3'40新中医(!"!#(%. &#$')

#+/ 7#+$0

3/-41高创0自拟茵陈蒿汤泡浴在新生儿 9ZK溶血性黄疸

中的应用3'40四川中医(!"!#(.&&.')#$$ 7#$&0

3/$41李锐芳0探讨茵陈蒿汤联合布拉酵母菌散治疗母乳

性黄疸的临床疗效 3'40甘肃科技(!"!"(.- &-')

##% 7##-(###0

3/+41马辉(李铮(张莹雯(等0茵陈蒿汤合龙胆泻肝汤辅助

治疗急性胰腺炎&肝胆湿热证'的疗效观察3'40中国

中医急症(!"!#(."&-')#".$ 7#".&0

3/&41项红(胡凤林(陶旭锋(等0茵陈蒿汤调控 G6D8A9

QbY#2I48A97."=7%R信号通路对重症急性胰腺炎

大鼠模型的保护作用3'40临床肝胆病杂志(!"!#(.$

&#')#/$ 7#%!0

3%"41刘晓冬0四君子汤联合茵陈蒿汤及针刺治疗慢性胰

腺炎临床观察 3'40光明中医(!"!"(.% &#')#"# 7

#".0

3%#41马中华(施力光(符清瑶(等0大黄素对免疫应激仔猪

*"&&*
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回肠黏膜形态0抗氧化能力0紧密连接蛋白及炎性因

子I8A9表达的影响3'40饲料工业(!"!#(/!&!!')

#& 7!-0

3%!41张新恒(马蓉0加味茵陈蒿汤联合常规治疗对慢性持

续期湿热型支气管哮喘患者的临床疗效3'40中成

药(!"!"(/!&.')-/" 7-//0

3%.41史冬丽(王丽娜0支气管哮喘慢性持续期湿热证应用

茵陈蒿汤加味的临床研究 3'40智慧健康(!"!#($

&!$')#/% 7#/$0

3%/41李成刚0儿童湿热哮喘临床指标相关性及加味茵陈

蒿汤对湿热哮喘模型鼠 YL#$ 细胞影响的研究3(40

济南)山东中医药大学(!"!"0

3%%41李凯杰0茵陈蒿汤及舒适护理在哮喘急性期患儿中

的应用 3'40中国中医药现代远程教育(!"#&(#$

&#$')#"$ 7#"&0

3%-41洪礼虎0加味茵陈蒿汤对慢性持续期支气管哮喘疗

效及炎症因子的影响3'40中医临床研究(!"!!(#/

&#/')#!- 7#!+0

3%$41高立伟(申昆玲0儿童反复呼吸道病毒感染3'40中华

实用儿科临床杂志(!"!#(.-&!/')#+%! 7#+%-0

3%+41刘艳杰(丁殿帅(李静0反复呼吸道感染儿童维生素9

缺乏状况与炎症因子0免疫功能指标相关性分析

3'40陕西医学杂志(!"!#(%"&$')+%+ 7+-"0

3%&41王晓梦(耿立东(范玉0中药联合耳穴压豆治疗胃肠

湿热型痤疮疗效观察3'40临床医药文献电子杂志(

!"#&(-&$$')#$.0

3-"41张静(王建锋(张虹亚0张虹亚治疗脾胃湿热型痤疮

经验3'40云南中医中药杂志(!"!#(/!&$')# 7/0

3-#41张静0加味茵陈蒿汤联合复合酸治疗脾胃湿热型痤

疮临床研究3(40合肥)安徽中医药大学(!"!#0

3-!41苏碧凤0加味茵陈蒿汤联合刺络拔罐及蓝光治疗肺

胃湿热型痤疮的疗效分析3'40九江学院学报&自然

科学版'(!"!"(.%&/')+& 7&!0

3-.41陈柴棋0清热除湿法治疗胃肠湿热型痤疮的疗效观

察及其对患者生活质量的影响3(40杭州)浙江中医

药大学(!"#&0

3-/41邵海峰(杨妞妞(刘延庆0基于数据挖掘的中医治疗

湿疹用药规律分析3'40实用临床医药杂志(!"!#(!%

&!/')+. 7+-(&-0

3-%41耿光庆(王成良(王小芳0西替利嗪糖浆联合除湿止

痒汤治疗小儿湿疹的疗效及其对炎性因子和免疫球

蛋白的影响3'40世界中西医结合杂志(!"!#(#-&%')

&.! 7&.%(&/"0

3--41谢玉华(徐晶(谭磊(等0壮医脐环穴针刺法对慢性湿

疹患者的疗效及血清炎症因子表达的影响3'40湖南

中医杂志(!"!#(.$&#"')$$ 7$&0

3-$41谢鑫(李海雄(燕婷(等0茵陈蒿汤合五苓散治疗湿疹

的临床疗效及影响疗效的多因素分析3'40智慧健

康(!"!!(+&/')#.& 7#/#0

3-+41刘欢0基于体内过程的茵陈蒿汤和祛湿化瘀方治疗

肝病药效物质研究 3(40北京)中国科学院大学(

!"!"0

3-&41王莉兰(周春祥(马俊杰0从+伤寒论,-证.内涵和中

药配伍运用的多维性探讨-方证相应. 3'40中医杂

志(!"!#(-!&#+')#%-% 7#%-+0

3$"41刘梦凡(王晶(董慧杰(等0茵陈蒿汤加减治疗内科杂

病体会3'40国医论坛(!"!#(.-&/')% 7$0

收稿日期"!"!. 7"! 7#$

作者简介"袁颢宸&!""# 7'(女(山东济南人(在校学生/
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