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从血管稳态失衡论高血压病病机及和血法论治的内涵

王新东#

"

!

$祁晓霞#

$方祝元#

摘要$本文认为血压与中医学的#血气$名有异而意相近"提出血压的升高是气%阳&机逆乱'血%阴&循

紊乱导致的阴阳失衡的结果"与血管稳态失衡机制有相通之处( 高血压病的防治以调和脏腑气血阴阳为旨

的和血法为总则"以体现治法阴阳属性的潜%泻&'育%补&为纲"潜阳育阴"并提出和血六法(

关键词$高血压病) 血管稳态失衡) 血气) 和血法
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$$高血压病是以血管功能调节失衡及损伤修复引起

的血管重构为病理基础)以体循环动脉血压升高为主

要表现的临床综合征* 目前认为高血压病属于机体内

环境稳态失衡类疾病"其治疗重点开始从单纯降低升

高的血压向多靶点综合防治转变* 笔者融合中医学阴

阳平衡理论和现代医学神经+激素调控的血管+血液

内环境稳态失衡理论"提出高血压病的病机理论假说

及和血法论治体系"论述如下*

#

$从血管+血液内环境稳态观与中医学阴阳平

衡的似同性认识高血压病

#

!

#

$从血管稳态失衡认识高血压病$稳态指正

常机体在神经+体液以及免疫系统的调控下"各个器

官)系统的协调活动"共同维持内环境的相对稳定状

态* 血管可感知内环境变化并经由细胞间对话将信号

整合"通过局部活性物质的产生使血管自身发生结构

与功能的改变* 各种致病因素可造成血管稳态失衡"

引起血管功能或结构的改变及损伤修复异常"导致一

系列以血管病变为病理基础的相关疾病"如动脉粥样

硬化)高血压病)冠心病)脑卒中)肾脏疾病)肺动脉高

压等,

#

-

* 目前认为"高血压病是在遗传基础上衰老)

烟草使用)不健康饮食和肥胖)缺乏身体活动)过大的

压力等外环境引起的内环境稳态失衡的结果* 因此"

高血压病的防治不仅仅在于将血压降至目标范围内"

更重要的在于如何恢复血管及内环境稳态的失衡*

#

!

!

$从中医学'气( '血( '脉(的功能认识血压

与高血压病$中医学虽无血压之名"但却有血压之识"

血压的对血液的推动作用中医学以'气(来描述"气为

血之帅"气能行血"血液循行的动力是气的推动".素

问!五脏生成论/谓'气行乃血流(

,

!

-

".血证论!阴阳

水火气血论/亦谓'运血者即是气(

,

%

-

* 气的行血功能

具体体现在心气的推动"肺气的敷布"肝气的疏泄等方
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面* 而气的功能紊乱"如气虚)气滞可引起血行不利甚

至血瘀&气逆可导致血涌于上甚至血液妄行血液运行

的异常"继之产生出血)血压升高等病理现象* 可见"

现代医学所论之血压与中医学的'血气(大致相通"名

有异而意相近"血压是血气推动血液在脉中运行而产

生的*

从中医学的角度来看"血压的升高是气)血)脉功

能失调的结果"而气是根本* 其中肝气的作用最大"若

肝气疏泄不及"则肝气郁结"导致气滞血瘀或气郁化

火"肝火妄动&若肝气升泄太过"导致肝阳上亢或肝气

上逆"血随气逆"气血逆乱* 故而高血压病病位主要在

肝"涉及心)脾)肾* 气为阳"血为阴"血压的异常不仅

与气有关"亦与血关联* 取类比象"血如江水"涌动汹

涌则对脉的冲击和压力犹如江水之于岸堤* 因此"血

液循行异常亦会导致高血压病* 血液的主要成分是脾

胃化生的水谷精微津液"水和津液是精微的载体* 脾

胃升清泌浊转输功能失司)肾之蒸腾气化失职"均可导

致水液代谢异常"导致血液循行异常"血压升高* 总

之"从中医学角度理解血压升高"其根本原因是气机逆

乱"血液循行异常"阴阳失衡* 这一过程涉及到肝心脾

肾脉脏腑功能的失调*

#

!

%

$稳态观与中医阴阳平衡理论的似同性$中

医学对高血压病的认识是阴虚阳亢)阴阳失衡的结果*

中医学虽然无直接用内环境稳态这一术语"但其阴阳

平衡理论蕴含了中医的稳态观"阴阳平衡与内环境稳

态不仅具有相通的临床意义"还具有类似的特征)特性

和相似的调节机制* 阴阳失去平衡或内环境失去稳

态"机体将不可避免发生机能异常,

8

-

"具体表现在血

压调节上"阴阳和稳态的失衡就会导致高血压病*

!

$从阴阳稳态失衡认识高血压病病机

中医学对本病的认识基于血压升高产生的头痛)

眩晕等临床症状* 中医学记载的头痛)眩晕)肝阳)肝

风)肝火)中风)厥证等病证与高血压病关系密切"是发

掘)研究其证治规律的基石* 但这些病证并不能完全

等同现代的高血压病"中医学亦应与时俱进"有必要吸

收现代医学的研究成果融合到自身的理论体系中重新

深入地理解高血压病的病机*

如前所述"从中医学的角度认识血压的产生是脏

腑调控气血在奇恒之腑脉中运行的结果"因此高血压

病的血压异常是五脏之心肝脾肾)奇恒之腑之脉以及

气$阳%血$阴%功能失调的结果"是外环境作用于人体

导致气血)脏腑)阴阳的稳态失去平衡的结果"其病机

核心从阳来说即血气逆乱"从阴来说即血液循行异常*

具体来说"过食肥甘厚味)久坐少动则伤脾"情志不遂

则伤肝"先天禀赋不足或房劳过度可伤肾"心志不宁则

伤心"凡此种种"皆可致脏腑功能失调"阴阳失去平衡"

阳亢则化火)动风)升阳)动痰"阴虚则生热)脉道艰涩

而易化生瘀血&阳亢又可鼓动气血妄行"溢于脉外而致

出血性中风)眼底出血&气虚运血无力"瘀血内阻而致

缺血性中风)冠心病&肾阴肾阳为人阴阳之根本"故肾

之阴阳失调每可致血压升高"而长期高血压病亦常导

致肾阴阳失衡"而成高血压病肾损害* 如此种种"变证

丛生*

%

$高血压病防治的新思路#和血为宗"潜$泻%)

育$补%为纲

目前高血压病中西医结合诊治中存在一味关注降

压的误区"而缺乏认识到中医药对血管及内环境稳态

调节作用的优势* 现代医学对高血压病的控制主要是

通过对血管张力)心率)血容量等血压调节环节的干预

而使血压下降"虽然对血压可产生直接的下降作用"但

由于西药作用靶点的单一"对于恢复引起高血压病的

根本原因血管稳态的失衡却缺乏效力"并无从调节人

体整体机能层面上消除血压失稳的病理因素* 而中医

学的特点和优势在于整体)多靶点的调控作用"因此中

医论治高血压病不应局限于单纯的降压"盲目的罗列

一派有降压功效的中药"而应着眼于血管稳态和阴阳

的平衡及气血的顺和"阴阳平)气血和则血压自平*

治疗上"以平复脏腑阴阳)调和气血为旨的和血法

为宗"以体现治法阴阳属性的潜$泻%)育$补%为纲"

'育(者补肝肾)健脾胃)益心气)育心阴"'潜(者平肝

阳)熄肝风)清肝火)利水湿)祛瘀血)化痰浊"通过'潜

阳育阴(调节阴阳的平衡,

:

-

* 具体可通过以下六法达

到'和(脏腑阴阳"'和(气血)复枢利的功效*

%

!

#

$利水渗湿$血水同源"血不利则为水"变生

水肿)喘证等病证* 高血压病水湿壅盛的成因有三#一

是久坐少动)安逸少劳则气机呆钝"饮食不节损伤脾

胃"水湿代谢异常&二是年老体衰"肾元减亏"蒸腾气化

失职&三与降压西药有关"部分降压西药可引起水湿潴

留"出现踝部水肿,

9

-

* 高血压病患者多有水湿过剩"

因此利其水)渗其湿是治标之法* 临证可选用泽泻)茯

苓等*

%

!

!

$化痰散瘀$脾胃运化失常"一可致水液运

化失司&二可痰湿内生"阻遏清阳"壅塞气血"而致头昏

头晕或胸闷"或痰随气血逆行而生变证&三者"痰邪内

蕴日久"阻遏气机"瘀血内生* 临证多见体肥多痰之人

血压高"治可健脾益气"配合利水化痰)祛湿降浊* 临

证可选用半夏)白术)陈皮)苍术)薏苡仁等*

%

!

%

$平肝清肝$肝以血为体"以气为用"体阴而
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用阳"集阴阳气血于一身"成为阴阳统一之体"故其病

理变化复杂多端"每易形成肝气抑郁)郁久化火"肝阳

上亢"肝风内动等肝气)肝火)肝阳)肝风之变"且肝之

阴血又易于亏损"任何一个环节的紊乱都可导致气血

阴阳逆乱)血压失稳"因此成为高血压病防治的重点*

治当补肝阴)养肝体)平肝阳)疏肝气)清肝火"临证可

选用夏枯草)草决明)菊花)蝉衣)玄参)丹皮)桑叶)鬼

针草)谷精草等清肝热"天麻)钩藤等平肝阳"石决明)

珍珠母重镇潜阳"或柴胡类方疏肝郁*

%

!

8

$潜阳益肾$气血的运行受肝脏的调节"肝

肾同源"肾阴不足可致肝阴不足"水不涵木"肝阳上亢&

肝阴不足"虚火内生&或肝郁而化火* 年岁日长"天癸

减衰"肾元减亏"故高血压病多发于中老年* 临证可潜

阳益肾"或养阴柔肝"或滋肾温肾* 多选用杜仲)桑寄

生)制何首乌)山茱萸)生地)墨旱莲等*

%

!

:

$养心安神$血压的产生与心关系密切" .素

问!阴阳应象大论/谓'心生血(

,

!

-

* 心有血肉之心和

神明之心双重含义#血肉之心"即指实质性的心脏"参

与气血的化生)调节脉管的充盈)产生血压&而神明之

心是指脑进行的精神意识思维活动"亦参与了血压的

调节* 故而"心的这两个功能任何一个异常都会引起

血压的紊乱* 心神不宁临床多表现为失眠"失眠与血

压增高互为因果"多与心火内炽)心肝火旺)阴虚火旺)

痰火扰心)心神失养有关* 临证或养心安神"可选用酸

枣仁)柏子仁)夜交藤)珍珠粉)琥珀等&或黄连)莲子

心)淡竹叶等清心安神*

%

!

9

$活血通络$久病入络)久病多瘀* 瘀血的

形成"一则长期的血压高对脉管的损伤造成脉管不利"

二则可因肝肾阴虚)日久生热)炼血为瘀"三则肝气郁

结)疏泄失司)运血不利* 因此"临证常需兼活血之法"

药可选用牛膝)三七)丹参)川芎)益母草)水蛭等*

以上六法相和为用* '和(法是通过和解)调和或

缓和等作用治疗疾病的方法".医学心悟/谓#'有清而

和者"有温而和者"有消而和者"有补而和者"有燥而和

者"有润而和者"有兼表而和者"有兼攻而和者"和之义

则一"而和之法变化无穷焉(

,

$

-

"此与高血压病气血阴

阳稳态失衡的病机理论及论治思路颇为案合* 笔者认

为"高血压病稳态失衡状态的调治可用'和血(概之"

这一治法针对高血压病非激化的性质相反的虚实夹杂

证候造成气血阴阳失衡的这一病机"有侧重地运用兼

顾矛盾双方)协调枢机且相对平缓的方法恢复血压稳

态的失衡"很好的切合了高血压病虚实夹杂)性质相

反)枢机不利)病势平缓的疾病特点* 吾师方氏认为高

血压病患者多肝火上炎)肝阳偏亢)肝郁血瘀等阳常有

余而肝肾阴常不足"以此和血法为指导思想"宗上述六

法拟'潜阳育阴颗粒(方"以鬼针草)玄参清肝凉血散

瘀"牛膝补肝肾)引血下行"泽泻利水损盈"制何首乌)

山茱萸补肝益肾"诸药合用调和阴阳"'潜阳$此'阳(

不单纯喻指肝阳"包括肝火等属'阳(病理因素%育

阴("平调血压"临床收到了很好的疗效,

:

-

*

8

$结语

高血压病涉及的病理机制复杂"影响因素众多*

.素问!阴阳离合/谓'阴阳者数之可十"推之可百"数

之可千"推之可万"万之大不可胜数"然其要一也*(

,

!

-

因此"在疾病的发病机制错综复杂或不明确时"阴阳平

衡)内环境稳态的角度是一个理想的切入点* 从这个

角度来看"高血压病发病的根本病因病机是饮食不节)

情志不遂)先天禀赋不足等导致脏腑阴阳稳态偏颇"气

血脉功能失调* 而中医药防治高血压病不应局限着眼

于降压"应从整体观)阴阳平衡的角度"调'和(脏腑阴

阳"调'和(气血枢机"此即为'和血(之内涵"其意颇案

合唐容川所谓'人之一身"不外阴阳"而阴阳二字"即

是水火"水火二字"即是气血(

,

%

-

* 再者"中医药防治

高血压病疗效评价亦不应以单纯的降压为指标"其增

效)减
H

撤西药)平稳血压)改善症状)改善预后等皆应

纳入评价体系* 因此中医药在高血压病防治上大有

可为*
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