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【摘  要】：目的：探究在高血压患者中采用中草药敷贴联合川芎泽泻汤治疗的临床效果。方法：选取 2021 年 9 月至

2023 年 9 月期间，我院收治的 72 例高血压患者为研究对象，采用数字随机表法，分为对照组 36 例与实验组 36 例，对照

组采用川芎泽泻汤治疗，实验组采用中草药敷贴与川芎泽泻汤联合治疗，对比两组临床治疗效果。结果：实验组治疗有效

率 97.22%（35/36），显著高于对照组 75.00%（27/36）（P<0.05）；治疗前，两组血压指标水平对比差异具有同质性（P>0.05），
治疗后，两组血压水平均有所降低，相对而言实验组降低水平更加明显（P<0.05）；两组在用药治疗期间，均未出现明显

不良反应情况（P>0.05）。结论：在高血压患者中运用中草药敷贴联合川芎泽泻汤降压效果更加突出，能有效降低患者血压，

改善头晕、心悸等不适症状，值得临床推广。
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当今社会，高血压已成为临床多发性慢性基础疾病，

发病趋势逐年升高，并且有中老年人群向青年发展趋势，

为各类心脑血管疾病的发生埋下了重大的身心健康隐患 [1]。

该病以体循环动脉血压显著增高为典型特征，早期病症隐

匿，病程发展漫长，随着血压的持续升高，对机体脏器器

官的损害也愈加严重，使患者生活质量与生命安全大受影

响。鉴于此，尽早预防和控制高血压对提高患者生命质量

具有关键性意义 [2]。目前临床治疗高血压多以西药降压药

为主，由于高血压发病群体多为中老年群体，患者身体器

官功能减退，多合并其他基础疾病，长期使用西药治疗容

易产生耐药性，出现药物毒副作用。祖国中医药近年来得

到蓬勃发展，并且在治疗高血压等慢性疾病方面具有特有

的优势，逐渐在临床中得到普及，受到广大医患者的认可
[3]。为研究中草药敷贴联合川芎泽泻汤治疗高血压临床效

果，本次选取我院收治的 72 例高血压患者为研究对象进行

探讨，报道汇报如下。

11资料与方法资料与方法

1.1 一般资料

选取我院收治的高血压患者 72 例为研究对象（2021
年 9 月至 2023 年 9 月），采用数字随机表法，将其分为对

照组与实验组，每组纳入 36 例。其中对照组男女比例为

21:15，年龄 42-83 岁，平均（63.74±7.46）岁，病程 2-13 年，

均值（6.37±2.62）年。实验组男女比例为20:16，年龄41-81岁，

平均（63.63±7.31）岁，病程 1-12 年，均值（6.41±2.45）
年。两组上述基础资料对比差异具有同质性，存在可比价

值（P>0.05）。本研究征得我院医学伦理委员会审批，患

者均知情同意。纳入标准：（1）符合高血压防治指南诊断

规范以及中医诊断标准；（2）临床资料齐全；（3）精神、

认知功能正常者。排除标准：（1）近期接受降压治疗者；

（2）对本次研究药物过敏者；（3）合并严重心肝肾重要

器官病变者或恶性肿瘤患者；（4）妊娠及哺乳期女性；（5）
配合度较差者。

1.2 方法

对照组采用川芎泽泻汤治疗。口服中药汤剂川芎泽泻

汤，中药组方包括川芎、杜仲、炒白术、石决明、泽泻、

桑寄生、黄柏、炙甘草、牡丹皮、鸡血藤、肉桂、珍珠母、

山药、钩藤、丹参、陈皮、茯苓、天麻及半夏。用水煎煮后，

每天在早、晚饭后 1 个小时温服，用药剂量为 150mL/ 次。

连续治疗 30d。
实验组采用中草药敷贴联合川芎泽泻汤治疗。川芎泽

泻汤治疗方法同上，同时给予中草药敷贴治疗。治疗方法

如下：中草药敷贴药物组方为马钱子、蓖麻仁各 10g，生姜、

吴茱萸、附子、冰片、白丑、黑丑各 5g，把药物研磨为细末，

生姜捣烂成泥状，药末中加入鸡蛋清，充分混合制备成中

药膏，并放置在棕色玻璃瓶中。在使用前，患者将双脚清

洗擦干，浸泡在温盐水中约 10min，将脚擦干后，用热水

浸泡 15 min，水温以 45-50℃ 为宜，再次擦拭后于足心或

涌泉穴，敷贴备制好的膏药，在睡前敷贴，1 次 / 晚，连续

治疗 30d。
1.3 临床评价

对两组临床治疗效果、治疗前后血压变化以及不良反

应发生情况进行分析比较。治疗效果测评标准：①经过治疗，

舒张压降至正常水平或下降超过 20mmHg，临床表现全部

消失视为显效；②经过治疗，舒张压降低 10-20mmHg 或降

到正常血压水平，临床症状有所缓解视为有效；③上述标

准均未达到，甚至血压水平持续上升视为无效 [4]。治疗有

效率 =（36- 无效例数）/36×100%。测量并记录两组干预前

后的血压水平，包括收缩压和舒张压。观察两组在用药期

间的不良反应，主要包括头晕、恶心、皮肤红肿等。

1.4 统计学方法

数据处理：SPSS24.0 统计学软件；资料描述：计数资

料为 (n,%)，计量资料为 ( x ±s)；差异检验：计数资料为
χ2，计量资料为 t；统计学意义判定标准：P ＜ 0.05。

22 结果结果

2.1 两组治疗效果对比

对 照 组 治 疗 有 效 率（75.00%） 明 显 低 于 实 验 组

（97.22%），差异有统计学意义（P<0.05），详见表 1。

表 1 两组治疗效果对比 (n,%)



21

临床医学研究：2023 年 5 卷 12期 
ISSN: 2705-0939(Print); 2705-0475 (Online)

组别 例数（n） 显效 有效 无效 治疗有效率（%）

对照组 36 14（38.89） 13（36.11） 9（25.00） 27（75.00）

实验组 36 21（58.33） 14（38.89） 1（2.78） 35（97.22）

χ2 值 5.690

P 值 0.017

2.2 两组血压水平变化对比

治疗前，两组的血压水平对比差异不大（P>0.05），

治疗后，实验组血压水平明显低于对照组（P<0.05），详

见表 2。

表 2 两组血压水平变化对比 ( x ±s,mmHg)

组别 例数（n） 治疗前收缩压 治疗后收缩压 治疗前舒张压 治疗后舒张压

对照组 36 155.35±7.42 141.42±6.72 103.51±7.41 94.41±6.26

实验组 36 154.78±7.37 130.57±6.25 103.52±7.33 85.37±6.32

t 值 0.327 7.094 0.006 6.097
P 值 0.745 0.000 0.995 0.000

2.3 两组不良反应情况对比

治疗期间，两组只偶尔出现轻微的恶心、皮肤红肿瘙

痒等不良反应，在用药几天后自行缓解，均未出现严重不

良反应（P>0.05）。

33 讨论讨论

高血压是临床发病率较高、危害性较大的慢性心血管

疾病，以收缩压或舒张压显著高于正常水平（≥140/90mmHg）
为基本特征 [5]，同时可能伴随心、肾、脑等重要器官功能

器质性损害，主要临床表现为头晕头痛、心律失常、耳鸣

心悸、烦躁不安等症状。近些年受我国社会环境的变化、

生活工作节奏的加快、饮食结构的改变等因素的影响，罹

患高血压人数也日益庞大。中医学中高血压并无统一名称，

而是将其归为头晕、眩晕、肝阳及肝风等证候表现，认为

高血压发病的根本原因是由于内脏阴阳失调、气血津液运

行不畅，肝、脾、肾三脏虚衰等多因素导致，气血津液不畅，

会引发气滞血瘀，表现出心烦气躁、头晕等症状，阴阳失

调可引发阴虚或阳亢，阴虚则表现为头晕、耳鸣、手足发

热，阳亢则表现为头痛、上火，肝主疏泄，肾为先天之本，

脾主吸收消化，当三脏虚衰，就容易气血不足，肝气郁结，

引发高血压。因此中医治疗高血压以整体治疗，辨证施治

为主。川芎泽泻汤是治疗高血压的经典中药方剂，其中川

芎极富营养价值，有祛风止痛、活血行气之功效；杜仲微辛，

有补肝益肾、降压之效；石决明有清热安神、降压之功效；

石决有利水渗湿之功效；炙甘草有补阴血之效，诸药配伍

使用，互为补充，能起到调节阴阳，补肝益肾的作用，在

补气补血的同时降低血压、益肝益肾。本次研究结果显示：

实验组治疗有效率 97.22% 高于对照组 75.00%，收缩压和

舒张压水平低于对照组（P<0.05）；两组均未见显著不良

反应（P>0.05）。说明在川芎泽泻汤治疗的同时联合中草

药敷贴治疗效果更优。中草药敷贴是中药治疗方式之一，

研究使用的中药敷贴中，马钱子有消肿散结、通络止痛之效；

蓖麻仁有消肿拔毒、泻下导滞之效；生姜有发汗解表、温

肺之效，通过足心或涌泉穴贴敷药物，有助于药效通过皮

肤腠理、穴位、经络入血，刺激穴位，和谐阴阳，畅通经络，

起到降压效果。联合内服外敷，可增加临床效果，显著降

低血压。

综上所述，中草药敷贴联合川芎泽泻汤治疗高血压安

全可行，值得临床参考借鉴。
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