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(57) 摘要

一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中

药组合物，由下述原料组分及重量配比制成：山

楂 6-9 份、丹参 3-4 份、水蛭 2.5-3.5 份、石决明

4-6 份、白芍 4-6 份、菊花 3-5 份、夏枯草 3-5 份、

桑叶 2.5-3.5份、决明子 3-5份、红花 2-3份、钩藤

2.5-3.5 份、车前子 0.5-1.5 份、绿茶 2-4 份。分

别制成丸剂或胶囊。本发明具有疗效显著、毒副作

用低、无药物依赖性、可长期服用、标本兼治、经济

有效的特点，尤其适宜在基层医院中推广应用的

治疗高血脂症、高血压病、冠心病的中成药。
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1.一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物，其特征在于由下述原料组分

及重量配比制成：

山  楂  6-9份、丹参  3-4份、    水  蛭  2.5-3.5份、

石决明  4-6份、白芍  4-6份、    菊  花  3-5份、

夏枯草  3-5份、桑叶  2.5-3.5份、决明子  3-5份、

红  花  2-3份、钩藤  2.5-3.5份、车前子  0.5-1.5份、

绿  茶  2-4份；

制备方法如下：

将山楂、丹参、白芍、菊花、夏枯草、桑叶、决明子、绿茶 8 味原料药粉碎成细粉，加四倍

量水浸煮 2 次，第一次 3 小时，第二次 2 小时，合并浸煮液，静置 24 小时，取上清液，浓缩至

流浸膏；将水蛭、石决明、钩藤、红花、车前子粉碎并过四号筛后与上述流浸膏混合均匀，机

制泛丸，打光，制成丸剂。

2.根据权利要求 1所述的一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物，其特

征在于所述原料的重量配比为：

山  楂  8份、  丹参  3.5份、水  蛭  3份、

石决明  5份、  白芍  5份、  菊  花  4份、

夏枯草  4份、  桑叶  3份、  决明子  4份、

红  花  2.5份、钩藤  3份、  车前子  1份、

绿  茶  4份。

3.一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物，其特征在于由下述原料组分

及重量配比制成：

山  楂  6-9份、丹参  3-4份、    水  蛭  2.5-3.5份、

石决明  4-6份、白芍  4-6份、    菊  花  3-5份、

夏枯草  3-5份、桑叶  2.5-3.5份、决明子  3-5份、

红  花  2-3份、钩藤  2.5-3.5份、车前子  0.5-1.5份、

绿  茶  2-4份；

制备方法如下：

精选各种原料，粉碎后，过四号筛，混合均匀，灭菌，装入 0号胶囊，制成胶囊。

权  利  要  求  书
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一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物

[0001] 所属领域

[0002] 本发明涉及一种以纯中药为原料治疗高血脂症、高血压病、冠心病的中药制剂，具

体说是一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物。

背景技术

[0003] 高血脂症是动脉粥样硬化、冠状动脉硬化性心脏病、高血压病的主要危险因素之

一。根据疾病谱的改变，高血脂症、高血压病、冠心病等多种疾病呈上升趋势，高血脂症导致

多种并发症的发生，如高血压病、冠状动脉硬化性心脏病、脑动脉硬化、脑血栓形成、脑出血

等，严重制约着我国老龄人口的身心健康，占死亡的首位，且发病年龄逐渐年轻化，严重影

响患者的学习、工作及生活质量。本病分为原发性和继发性两种，原发性者病因不甚清楚，

可能与先天性基因缺陷或肝脏脂肪、胆固醇代谢紊乱而在体内和血液中过剩有关。继发性

者，病因分为①高胆固醇血症：多见于粘液性水肿、肾病综合症、糖尿病、柯兴氏综合症；②

高甘油三酯血症：多见于尿毒症、脂肪肝、痛风、脂血症和肥胖病；③高异常脂蛋白血症：多

见于脑动脉硬化、胆汁瘀滞性肝胆病、胰腺炎。目前，对于高血脂症、高血压病、冠心病，西药

采用胆酸螯合剂、他汀类药物、贝特类药物和高血压阶梯治疗药物，中药采用脂必妥片、血

脂宁丸、益心酮片、复方丹参片、益心通脉颗粒等治疗，存在疗效不理想、对症单一、疗程长

甚至终身服药、毒副作用大、价格昂贵等缺点。

发明内容

[0004] 本发明的目的在于提供一种疗效显著、毒副作用低、无药物依赖性、可长期服用、

标本兼治、经济有效的治疗高血脂症、高血压病、冠心病的中成药。

[0005] 本发明的目的是由下述技术方案实现的：

[0006] 一种用于治疗高血脂症、高血压、冠心病的中药组合物，其特征在于由下述原料组

分及重量配比制成：

[0007] 山楂 6-9份、  丹参 3-4份、    水蛭 2.5-3.5份、

[0008] 石决明 4-6份、白芍 4-6份、    菊花 3-5份、

[0009] 夏枯草 3-5份、桑叶 2.5-3.5份、决明子 3-5份、

[0010] 红花 2-3份、  钩藤 2.5-3.5份、车前子 0.5-1.5份、

[0011] 绿茶 2-4份。

[0012] 制备方法如下：

[0013] 将山楂、丹参、白芍、菊花、夏枯草、桑叶、决明子、绿茶 8 味原料药粉碎成细粉，加

四倍量水浸煮 2次，第一次 3小时，第二次 2小时，合并浸煮液，静置 24小时，取上清液，浓缩

至流浸膏；将水蛭、石决明、钩藤、红花、车前子粉碎并过四号筛后与上述流浸膏混合均匀，

机制泛丸，打光，制成丸剂。

[0014] 上述原料及配比的另一种制备方法为：精选各种原料，粉碎后，过四号筛，混合均

匀，灭菌，装入 0号胶囊，制成胶囊。
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[0015] 上述原料组分的优选重量配比为：

[0016] 山楂 8份、    丹参 3.5份、  水蛭 3份、

[0017] 石决明 5份、  白芍 5份、    菊花 4份、

[0018] 夏枯草 4份、  桑叶 3份、    决明子 4份、

[0019] 红花 2.5份、  钩藤 3份、    车前子 1份、

[0020] 绿茶 4份。

[0021] 本发明的用法和疗程：

[0022] 胶囊剂每次 6-8粒，一日三次，四周为一疗程。丸剂每次 10-12粒，一日三次，四周

为一疗程。

[0023] 本发明的解决方案是基于祖国传统医学对高血脂症、高血压病、冠心病发病机理

的认识和治疗原则。中医将本病分属“眩晕”、“头痛”、“肝阳”、“胸痹”、“癥积”等范畴。本

发明人认为，本类病主要为气血、阴阳失调，痰、湿、瘀相互为患，属本虚标实之症。采用平衡

脏腑、调和阴阳、行气通脉、活血化瘀为治疗原则，标本兼治。

[0024] 方中山楂行气散瘀、宣通血脉，增强心肌收缩力，增加心输出量，扩张冠脉动脉，改

善心肌供血，增加冠状动脉血流量，改善冠脉循环，降低血脂；丹参祛瘀止痛，活血通经，扩

张冠状动脉，增加冠状动脉血流量，抗动脉粥样硬化，保护心肌，调节组织修复和再生，改善

微循环；二药为方中君药。石决明、菊花清肝明目，舒肝平肝；白芍平肝养血、敛阴；桑叶和

决明子清热养肝；车前子渗湿燥湿除浊，为臣药；水蛭破血、逐瘀、通经；红花活血化瘀；钩

藤平肝、熄风；夏枯草清肝火、化痰利水；绿茶抗氧化，降低胆固醇为佐使药。诸药相伍，共

奏行气活血、降脂祛瘀、化滞通络的功能。

[0025] 本药物临床应用 319例，男 161例，女 158例，年龄为 35～ 69岁，病程 (3.8±3.5)

年，有 3例因并发其他疾病等中途退出试验，参与统计的为 316例。符合 1997年卫生部新药

评审办公室制定的《中药新药临床研究指导原则》规定，血脂水平总胆固醇 (TC)≥ 6.0mol/

L或甘油三酯 (TG)≥ 1.58mmol/L和 (或 )高密度脂蛋白 (HDL-ch)值男性≤ 1.04mmol/L，

女性≤ 1.17mmol/L，并有下列情形之一者除外：①半年内曾患急性心肌梗死、脑血管意外、

严重创伤或重大手术；②孕妇及哺乳期妇女；③肾病综合症、甲状腺机能减退、急性或慢性

肝胆系统疾病及糖尿病患者；④正在使用肝素、甲状腺素治疗和其他影响血脂代谢药物的

患者；⑤近期曾采取其他降血脂措施的患者。疗效评定标准根据《中药新药临床研究指导原

则》的疗效标准制定。①显效：达以下任何一项者：TC下降≥ 20％，TG下降≥ 40％，HDL-ch

上升≥ 0.26mmol/L。②有效：达以下任何一项者：TC 下降在 20％以内，TG 下降在 40％以

内，HDL-ch上升，但未达到 0.26mmol/L。③无效：未达到有效指标。④恶化：达以下任何一

项者：TC 上升≥ 10％，TG 上升≥ 10％，HDL-ch 下降≥ 0.104mmol/L。其中显效 217 例，有

效 76例，无效 23例，有效率 92.72％，疗程为 4周。

[0026] 安全性评价：用药后每次就诊或随诊时应评估病人的一般情况，同时用置疑法对

可能出现的不良反应逐项询问病人。随时记录研究中所发生的所有不良反应，并评估不良

反应的严重程度及其与药物的关系。

[0027] 本发明的有益效果在于：与目前应用的治疗高血脂症、高血压病、冠心病的化学药

物相比，具有疗效显著、毒副作用低、无药物依赖性、可长期服用、标本兼治、经济有效的特

点，尤其适宜在基层医院中推广应用。
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具体实施方式

[0028] 下面结合实施例对本发明进行进一步详细描述：

[0029] 实施例 1

[0030] 取山楂 80g、丹参 35g、水蛭 30g、石决明 50g、白芍 50g、菊花 40g、夏枯草 40g、桑叶

30g、决明子 40g、红花 25g、钩藤 30g车前子 10g、绿茶 40g。

[0031] 丸剂：将山楂、丹参、白芍、菊花、夏枯草、桑叶、钩藤、绿茶 8 味药粉碎成细粉，加四

倍量水浸煮 2 次，第一次 3 小时，第二次 2 小时，合并浸煮液，静置 24 小时，取上清液，浓缩

至流浸膏，将粉碎并过四号筛的水蛭、石决明、决明子、红花、车前子与上述药膏混合均匀，

机制泛丸，打光，检验合格后，分装，密封保存。每 10粒含原生药 3g，100粒 /瓶。

[0032] 胶囊剂：将方中诸药，精选，粉碎后，过四号筛，混合均匀，灭菌，装入 0 号胶囊，检

验合格后，分装，密封保存。每粒 0.45g，60粒 /瓶。

[0033] 实施例 2

[0034] 取山楂 60g、丹参 40g、水蛭 25g、石决明 40g、白芍 40g、菊花 30g、夏枯草 30g、桑叶

25g、决明子 30g、红花 20g、钩藤 35g、车前子 5g、绿茶 40g。

[0035] 制备方法同实施例 1。

[0036] 实施例 3

[0037] 山楂 90g、丹参 30g、水蛭 35g、石决明 60g、白芍 60g、菊花 50g、夏枯草 50g、桑叶

35g、决明子 50g、红花 30g、钩藤 25g、车前子 15g、绿茶 30g。

[0038] 制备方法同实施例 1。
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