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摘要：温胆汤是中医经典化痰名方，现代医学研究发现其具有降脂、降血压、抗炎等作用，因此临
床上常用于治疗冠心病、心律失常、高血压、失眠等疾病。本文通过论述温胆汤的化学成分、药理
作用、治疗心系疾病的研究，并基于 Q-Marker五大原则，揭示了柚皮苷、橙皮苷、甘草苷、6-
姜酚、甘草酸、川陈皮素、新橙皮苷、柚皮素、橙皮素作为其质量标志物，但仍需后续实验验证其
真实性，以期为温胆汤的质量评价提供依据。
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studies have demonstrated that it exerts a variety of pharmacological 
effects, including lipid-lowering, antihypertensive and 
anti-inflammatory activities. Accordingly, it is widely applied in 
clinical practice for the treatment of coronary heart disease, 
arrhythmia, hypertension, insomnia and other disorders. This paper 
elaborates on the chemical constituents and pharmacological effects of 
Wendan Decoction, as well as the research advances in its treatment of 
cardiac diseases. Based on the five principles of Quality Marker 
(Q-Marker), this study identifies naringin, hesperidin, liquiritin, 
6-gingerol, glycyrrhizic acid, nobiletin, neohesperidin, naringenin and 
hesperetin as the quality markers of Wendan Decoction. Nevertheless, 
subsequent experimental verification is still required to confirm their 
authenticity, so as to provide a theoretical basis for the quality 
evaluation of Wendan Decoction.
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有研究表明，温胆汤最早记载于南北朝姚僧垣的《集验方》，但早已散佚，后被唐代孙思邈的《备
急千金要方》及王焘的《外台秘要》等著作收录[1]。《备急千金要方》记载“治大病后虚烦不得
眠，此胆寒故也，宜服之方。”[2]该方主治胆郁痰扰证，有理气化痰、和胃利胆之功。现代研究
表明，温胆汤具有很好的降脂、抗炎、抗抑郁、改善细胞内环境等药理作用，因此在临床上常被用
于治疗心绞痛、高脂血症、失眠等相关疾病[3]。
质量标志物（quality marker,Q-Marker）是 2016年刘昌孝院士提出的创新概念[4]，对中
药复方的研究涵盖“质量传递与溯源”、“成分特有性”、“成分有效性”、“成分可测性” 以
及“复方配伍环境”5个方面[5]。本文旨在探讨温胆汤的化学成分、药理作用及其在心系疾病方
面的研究进展，并对其质量标志物进行预测分析，为未来该方成方制剂的开发及研究提供参考信息。
1.温胆汤化学成分研究进展
温胆汤由 6味中药组成，其中单味中药含有多种化学成分，多味中药相互配伍后亦会有新的化学反
应产物诞生。因此，笔者将从单味中药化学成分和复方化学成分两方面进行分述。
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1.1单味中药化学成分研究
半夏是温胆汤的君药，具有燥湿化痰、降逆止呕、消痞散结之功。其主要化学成分包括生物碱类、
有机酸类、氨基酸类、挥发油类等。王静等[6]采用高分辨质谱分析半夏成分，结果检测出生物碱
类 37个、氨基酸及其衍生物 20个、黄酮类 17个、萜类 12个、有机酸及其衍生物 6个、苯丙素
类 5个与其他类化合物 14个。
竹茹是温胆汤的臣药，有清胆和胃、清热化痰、除烦止呕的功效。其主要化学成分包括有机酸类、
核苷类、黄酮类、多糖类等。周冰倩等[7]建立竹茹的指纹图谱，指认出尿苷、腺苷、鸟苷、对羟
基苯甲酸、对香豆酸 5个成分。
枳实是温胆汤的佐药，具有破气消积、化痰散痞的作用。其主要化学成分包括黄酮类、香豆素、生
物碱和挥发油等。张硕等[8]发现芹菜素、山柰酚在“瓤”中含量更高，而 5个多甲氧基黄酮在
“肉”中显著富集。
陈皮是温胆汤的佐药，具有理气健脾、燥湿化痰的功效。其主要化学成分为萜与挥发油类、黄酮类、
生物碱类、多糖类等。徐健等[9]对陈皮的挥发油和橙皮苷进行检测，共统计出 α-蒎烯、β-月桂
烯、D-柠檬烯、γ-萜品烯、γ-榄香烯、α-金合欢烯 6种成分，其中 D-柠檬烯含量最高，达到了
94.15%。
甘草是温胆汤的使药，有补脾益气、缓急止痛、清热解毒、祛痰止咳、调和诸药的功效。其主要化
学成分包括三萜类、黄酮类、多糖类、香豆素类等。陈琴等[10]以 47批甘草药材为对象，共鉴定
出 17个皂苷类、６个黄酮类、８个黄烷酮类、４个查尔酮类、12个异黄酮类、９个其他类化合物。
生姜是温胆汤的使药，具有解表散寒、温中止呕、化痰止咳、解鱼蟹毒的功效。其主要化学成分挥
发油类、姜辣素类、黄酮类、有机酸类等。杨秀娟等[11]指认出 6-姜酚、8-姜酚、10-姜酚、6-
姜烯酚、姜酮 5种核心成分，但生姜中 6-姜烯酚、姜酮含量极低，经炮制后其含量显著升高。
1.2复方化学成分研究进展
温胆汤中不同中药配伍后，多种活性成分相互协同，产生相应的药理作用。其主要化学成分为黄酮
类、有机酸类、三萜皂苷类等。张奎斌等[12]对温胆汤的化学成分进行快速识别和鉴定，共鉴定
出 121个化学成分，其中 15个成分通过对照品直接确认，如橙皮苷、甘草酸、辛弗林等。潘龙祥
等[13]鉴定出有机酸类成分 23种、黄酮类成分 69种、氨基酸类成分 4种、香豆素类成分 5种、
三萜皂苷类成分 6种和其他成分 14种。
2.温胆汤药理作用研究进展
温胆汤是治痰名方，现代医学对其药理作用开展广泛研究，认为其有降脂、降血压、抗炎的作用。
笔者将从上述 3个方面对温胆汤药理学作用进行论述。　
2.1降脂
脂肪代谢功能异常会引起高脂血症，常见原因有饮食失调、遗传疾病和肥胖等，导致血液中脂质或
脂蛋白水平异常升高。邱婷婷等[14]实验研究发现温胆汤能通过上调脂联素
（adiponection，APN)改善血管内皮功能、抑制炎症反应，从而调节脂质代谢，最终减轻 AS病
变。
2.2降血压
    高血压是临床常见的慢性疾病，是心脑血管疾病的重要危险因素因素之一。李人亮等[15]发
现温胆汤中的化学成分能作用于信号转导与转录激活因子 3（signal transducer and 
activator of transcription 3，STAT3）、Jun原癌基因、白细胞介
素-6（interleukin-6，IL6）等靶点。可能通过调控晚期糖基化终产物-晚期糖基化终产物受
体、流体剪应力与动脉粥样硬化、肿瘤坏死因子（tumor necrosis factor，TNF）等信号通
路从而发挥降压作用。
2.3抗炎
炎症是机体组织针对损伤、感染、刺激等外、内源性因素引发的复杂防御性应答，其核心宗旨在于
清除异常有害因子、修复受损组织结构。喻松仁等[16]通过实验发现温胆汤通过调控肾周脂肪细
胞自噬活性，改善肥胖痰湿证大鼠的慢性炎症状态。该团队为探究温胆汤改善炎症状态的具体机制，
进行进一步实验，结果显示，温胆汤能抑制脂肪细胞过度自噬，减轻肥胖痰湿证大鼠的炎症反应
[17]。
3.温胆汤治疗心系疾病研究进展
温胆汤在现代医学中对于心系疾病的治疗应用广泛，常用于治疗冠心病、心律失常、高血压、失眠、
双心疾病等，笔者将对温胆汤在上述 5种疾病应用的研究进展展开论述。
3.1冠心病
冠心病相关胸痛可归于中医“胸痹”等范畴，认为其为本虚标实之证。杨娜等[18]研究报道温胆
汤加减用于痰热郁结型冠心病的临床观察，认为使用温胆汤加减配合西医常规治疗，相较于西药常
规治疗+氟哌噻吨美利曲辛片有更好的治疗效果，且患者的治疗满意程度更佳。但症状或满意度改
善不能替代主要不良心血管事件等客观结局，亦不能据此确认长期预后获益，后续可完善相关指标
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的排查，以明确联合治疗的疗效。
3.2心律失常
心律失常归属于中医“心悸”、“怔忡”等范畴，病理性质为本虚标实。郑文艳等[19]研究发现
温胆汤联合酒石酸美托洛尔片应用于心悸伴焦虑症患者，治疗有效率显著高于单纯应用酒石酸美托
洛尔片，且心律失常次数更少，证明其在临床中有较高的应用价值。但未明确心电图诊断、心律失
常类型及动态监测结局，其结果仅能支持心悸症状干预的探索。后续应区分主观心悸、情绪量表与
客观心律指标，避免以症状缓解代替抗心律失常疗效。
3.3高血压
    高血压是一种常见的心血管疾病，发病机制复杂，且难以根治，指南推荐阶梯式西药控制血
压，但单药药效一般且不良反应较多[20]。在中医学中根据相关症状可从中医“头痛”、“眩
晕”等病证辨治。笔者在文章中已论述了温胆汤有降血压这一作用，并对其药理机制进行论述。赵
伯一等[21]研究通过温胆汤合半夏白术天麻汤加减与硝苯地平缓释片对比，结果发现治疗后温胆
汤组收缩压、舒张压均低于硝苯地平组，神疲乏力、头痛等中医证候评分更低，用药安全性更高。
上述结果涉及合方的联合干预，不能归因于温胆汤单方；还需结合对照用药、动态血压和长期靶器
官结局评价其临床意义。
3.4失眠
    失眠归属于中医“不寐”范畴，顾鑫等[22]通过建立睡眠剥夺大鼠模型研究发现温胆汤能够
显著缩短睡眠潜伏时间、延长睡眠持续时间，改善抑郁焦虑，其中高剂量温胆汤的改善效果与西药
艾司西酞普兰相当，表明温胆汤可改善睡眠剥夺大鼠的睡眠及情绪。尚未进行临床实验验证，后续
可补充相关临床实验明确疗效。
3.5双心疾病（心理心脏病学）
双心疾病关注心血管疾病与焦虑、抑郁等同时存在的心理问题。冯敏瑶等[23]在 120例冠心病经
皮冠状动脉介入术后伴焦虑抑郁状态患者中开展随机分组观察；两组接受术后二级预防及氟哌噻吨
美利曲辛治疗，观察组加用温胆汤加减，结果发现温胆汤可以上调冠心病经皮冠状动脉介入治疗
(percutaneous coronary intervention,PCI)术后合并焦虑抑郁状态患者血清中脑源性神
经营养因子(brain-derived neurotrophic factor,BDNF）、5-羟色胺
(5-hydroxytryptamine,5-HT)水平，改善患者焦虑抑郁状态及心绞痛症状，提高患者的临床
疗效。后续应同时评价心理症状、心绞痛或生活质量以及长期心血管结局，区分情绪改善与心血管
预后获益。
综合现有研究，处方、证候及基础治疗的差异限制了结果合并。已见化裁方向包括加黄连、合半夏
白术天麻汤及合酸枣仁汤，但尚不能由少量研究确定通用的加减规律，应进一步归纳药味、剂量、
炮制及加减触发条件。
研究质量方面，现有样本规模和观察时间尚不足以评价长期预后或低发生率不良事件，即使报告随
机分组，仍需核实分配隐藏、盲法及脱落处理。
4.温胆汤质量标志物（Q-Marker）预测
根据刘昌孝院士首次提出的 Q-Marker5原则，建立温胆汤质量标志物研究路径如下，见图 1 温
胆汤质量标志物研究路径。
图 1 温胆汤质量标志物研究路径
4.1基于质量传递与溯源预测分析
通过 TCMSP数据库（ https://www.tcmsp-e.com/tcmsp.php）分别检索“半夏”、“竹
茹”、“枳实”、“陈皮”、“甘草”、“生姜”，结果显示半夏有 116个化学成分，枳实有 65
个化学成分，陈皮有 63个化学成分，甘草有 280个化学成分，生姜有 265个化学成分。以药物口
服生物利用度（oral bioavaulability,OB）≥30％和类药性（drug 
likeliss，DL）≥0.18为条件筛选出半夏 13个活性成分，枳实 22个活性成分，陈皮 5个活性
成分，甘草 92个活性成分，生姜 5个活性成分。TCMSP数据库库并未涉及中药竹茹的活性成分，
使用 TCMIP数据库（http://www.tcmip.cn/tcmip）检索“竹茹”结果显示其含有 5个活性
成分。
温胆汤化学成分十分复杂，但药物进入人体后，其活性成分吸收入血并对相关靶点产生作用，才能
发挥功效。马蕾等[24]对大鼠灌胃温胆汤后的入血成分进行分析鉴定，结果共鉴定出 11种血浆中
成分（甘草次酸、柚皮苷、阿魏酸、柚皮素、橙皮苷、咖啡酸、L-苯丙氨酸、7-羟基香豆素、橙
皮素、柠檬酸、黄柏酮），上述入血成分可作为温胆汤 Q-Marker候选物。
4.2 基于成分特有性的预测分析
成分特有性对单味中药质量控制发挥重要作用，按照《中华人民共和国药典》2020版[25]以及现
有参考文献对温胆汤的特有成分进行预测分析，见
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表 1。

表 1 温胆汤特有性成分
中药
化学成分
特有成分
参考文献
半夏
生物碱类、有机酸类、氨基酸类、挥发油类、甾醇类及蛋白质类等
葫芦巴碱、鸟苷、腺苷、尿苷、琥珀酸
[26,27]
竹茹
有机酸类、核苷类、黄酮类、多糖类、甾醇类等。
尿苷、腺苷、鸟苷、对羟基苯甲酸、对香豆酸
[6]
枳实

黄酮类、香豆素、生物碱和挥发油
柚皮苷、新橙皮苷、桔皮素
[28,29]
陈皮
萜与挥发油类、黄酮类、生物碱类、多糖类等
橙皮苷、川陈皮素、柚皮芸香苷、橘皮素、D-柠檬烯和 γ-萜品烯
[30,31]
甘草
三萜类、黄酮类、多糖类、香豆素类、生物碱类等
甘草苷、 异甘草苷、甘草素、甘草次酸、总黄酮
[10,32]
生姜
挥发油类、姜辣素类、黄酮类、有机酸类等
6-姜辣素、8-姜酚、10-姜酚、四氢姜黄素、姜烯
[33]

4.3基于成分有效性预测分析
研究温胆汤成分有效性同样有利于其质量标志物的预测，成分有效性应结合实验模型、给药条件和
结局评价，并区分单体活性与复方药效贡献。下文沿降脂、降压、抗炎及睡眠情绪调节四方面分析，
各候选的复方含量、体内暴露及药效关联仍需进一步验证。
4.3.1基于降脂有效预测分析
有研究表明[34]橙皮素能显著抑制泡沫细胞的产生，同时促进总胆固醇外流,逆转运至肝脏，发挥
降脂作用。赵润田[35]通过实验发现甘草酸能显著降低小鼠血清中甘油三酯、低密度脂蛋白和瘦
素(leptin,LEP)的含量,提高血清中高密度脂蛋白和 APN的含量。温胆汤中姜黄素通过提高肝酯
酶、脂蛋白脂肪酶的活性,进而使血中甘油三酯含量下降；而橙皮苷则可以减少甘油三酯合成，多
通路复合发挥调脂作用[36]。
4.3.2基于降血压有效预测分析
有研究发现，温胆汤中的黄酮类化合物能够保护内皮细胞，扩张血管，降低血管的脆性，改善血管
的通透性，从而达到降低血压的目的[37]、[15]。杨彬等[38]研究发现橙皮苷能够通过抑制炎症
及纤维化相关因子表达、减少氧化应激等机制，从而延缓高血压的发生、减轻由高血压引起的肾脏
和心脏组织纤维化等高血压靶器官的损害。
4.3.3基于抗炎有效预测分析
张文华等[39]通过对现有文献进行总结，发现温胆汤中的柚皮苷、橙皮苷能够抑制核苷酸结合寡
聚化结构域样受体热蛋白结构域 3 蛋白（nucleotide-binding oligomerization 
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domain-like receptor family pyrin domain-containing 3,NLRP3）炎症小体激活；
并且可以下调 IL-6等促炎因子表达，阻断炎症通路，发挥抗炎作用。刘翼骁等[40]通过研究发现，
甘草中的三萜类化合物能够促进髓系细胞触发受体 2（triggering receptor expressed on
myeloid cells 2,TREM2）转录，进而激活抗炎型小胶质细胞，促使其释放抗炎因子，同时减
少促炎细胞因子生成，以达到减轻神经炎症的目的。
   综上所述，温胆汤中的橙皮素、甘草酸、姜黄素、橙皮苷、柚皮苷、等成分的有效性已通过实
验验证，符合“成分有效性”原则，是温胆汤 Q-marker的核心候选。
4.4基于复方配伍环境预测分析
温胆汤化学成分复杂，不同药物间相互配伍会产生差异性影响，导致其发挥不同的药理作用。李浩
然等[41]研究发现生姜中的活性成分与半夏毒针晶中的半夏凝集素(pinellia ternata 
agglutinin，PTA)具有较强的结合力，并通过减轻相关炎症反应来发挥解毒作用，为生姜解半
夏毒提供科学依据。张科卫等[42]探究生姜、陈皮配伍后活性成分的变化，结果显示橙皮苷、6-
姜酚、8-姜酚、6-姜醇的含量明显高于两药单独煎煮。上述实验说明，温胆汤中的不同药物相互
配伍能够显著影响复方质量。
4.5基于成分可测性预测分析
依据《中华人民共和国药典》2020版[25]的规定，枳实含量测定指标为辛弗林；广陈皮含量测定
指标为橙皮苷、川陈皮素、橘皮素；甘草含量测定指标为甘草苷、甘草酸；生姜含量测定指标为
6-姜辣素、8-姜酚、10-姜酚。但未涉及半夏、竹茹的含量测定指标。李娜等[43]建立温胆汤物
质基准特征图谱，共标定 14个共有峰且指认出 6个特征峰，包括甘草苷、芸香柚皮苷、柚皮苷、
橙皮苷、新橙皮苷、甘草酸，指纹图谱相似度均>0.90，指标成分柚皮苷、橙皮苷的转移率分别为
15.61%~25.15%、5.45%~9.68%。
5.讨论
温胆汤是中医经典化痰名方，最早从南北朝应用至今，组方配伍精简严明，后世医家对其不断地临
床应用与科学研究也证明了科学性和有效性。笔者从温胆汤的单味药及复方化学成分研究、药理作
用、治疗心系疾病的研究进展几个方面进行叙述，并对其质量标志物做出预测，旨在为温胆汤的质
量控制提供理论依据。
根据温胆汤候选的基础信息及五原则证据对照进行候选成分验证，详见
表 2 温胆汤候选成分的五原则证据。经讨论，柚皮苷、橙皮苷、甘草苷、6-姜酚、甘草酸、川陈
皮素、新橙皮苷、柚皮素、橙皮素与温胆汤的功效关系密切，可作为温胆汤的质量标志物，见表 3
温胆汤质量标志物（Q-Marker）。上述成分基于国内外现有文献进行讨论，有一定的局限性，仍
需后续实验验证其真实性，以期为温胆汤的质量评价提供依据。

表 2 温胆汤候选成分的五原则证据
候选成分
质量传递与溯源
成分特有性
成分有效性
复方配伍环境
成分可测性
柚皮苷
基准样品转移率已测[43]
枳实等来源；柑橘类共有
已验证
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共煎比较的具体结果待核实[45]
有复方含量测定[45]
橙皮苷
基准样品转移率已测[43]
陈皮等来源；柑橘类共有
已验证
有共煎与单煎含量比较[45]
有复方含量测定[45]
甘草苷
复方已检出[43,44]
甘草来源；独有性未确立
已验证
有共煎与单煎含量比较[45]
有复方定量资料[45]
6-姜酚
汤剂有测定资料
[45]
生姜来源；受炮制影响[11]
已验证
有共煎与单煎含量比较[45]
有汤剂定量资
料[45]
甘草酸
复方已指认[43]
甘草来源；独有性未确立
已验证
未验证
有复方指纹指认[43]
川陈皮素
有复方分析资料[44]
陈皮等来源；非单药味独有
未验证
未验证
有复方分析资料[44]
芸香柚皮苷
复方已指认[43]
未验证
未验证
未验证
有复方指纹指认[43]
新橙皮苷
复方已指认[43]
枳实等来源；柑橘类共有
未验证
未验证
有复方指纹指认[43]
柚皮素
汤剂检出[24,44]
陈皮、枳实相关；需辨来源
未验证
未验证
有汤剂分析资料[44]
橙皮素
汤剂检出[24,44]
柑橘类相关；需辨原型来源
已验证
未验证
有汤剂分析资料[44]
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表 3 温胆汤质量标志物（Q-Marker）
成分名称
化学式
 化学文摘社登记号
来源
柚皮苷
C27H32O14
10236-47-2
枳实
橙皮苷
C28H34O15
520-26-3
陈皮
甘草苷
C21H22O9
551-15-5
甘草
6-姜酚
C17H26O4
23513-14-6
生姜
甘草酸
C H O₄₂ ₆₂ ₁₆
1405-86-3
甘草
川陈皮素
C21H22O8
478-01-3
陈皮
新橙皮苷
C H O₂₈ ₃₄ ₁₅
13241-33-3
陈皮、枳实
柚皮素
C15H12O5
480-41-1
陈皮、枳实
橙皮素
C16H14O6
520-33-2
陈皮、枳实
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