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中药白芍复方薇茶对高血压影响研究
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摘　要：本研究基于中医药理论与现代药理学研究，探讨白芍薇茶（白芍 5g、白薇 3g、绿茶 3g）对高血压的干预作用及其潜在机制。

通过整合临床观察、动物实验与网络药理学分析，发现该茶饮通过多成分、多靶点、多通路协同作用，展现出显著的降压效应。

研究结果表明，其核心机制涉及抑制肾素 - 血管紧张素系统、调控血管平滑肌舒缩、抗氧化应激及维持血管内皮稳态，为中

医药防治高血压提供了科学依据与应用范式。
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引　言 ：

高血压作为全球范围内最常见的慢性心血管疾病，据《中国高血压防治指南（2024 年修订版）》数据显示，我国

18 岁及以上居民高血压患病率达 27.5%，其引发的心脑血管事件已成为我国居民首要死亡原因。当前西医治疗以

降压药物为主，但长期使用存在药物依赖、不良反应及经济负担等问题。中医药凭借多系统调节、副作用小的优势，

在高血压防治中逐渐凸显独特价值。

白芍薇茶源于民间经验方，以白芍为君药，配伍白薇、绿茶。中医理论认为，高血压属 “眩晕”“头痛”范畴，

阴虚血热、肝阳上亢为重要病机。白芍性微寒，味苦、酸，归肝、脾经，具养血调经、敛阴止汗、柔肝止痛之功效；

白薇清虚热、凉血止血；绿茶清热利尿、抗氧化。三药合用，共奏养阴血、清肝热之效，适用于阴虚血热型高血压。

现代药理学研究表明，白芍含白芍总苷、槲皮素等成分，在降压、抗炎、抗氧化等方面表现出显著活性，但其作

用机制尚未完全阐明。

1 白芍薇茶的物质基础分析

1.1 有效成分筛选

基于中药系统药理学数据库（TCMSP），对白

芍、白薇、绿茶的化学成分进行检索，以口服生物

利 用 度（OB ≥ 30%） 和 类 药 性（DL ≥ 0.18） 为 筛

选条件，共获得白芍有效成分 13 个，包括白芍总苷

（paeoniflorin）、槲皮素（quercetin）、β- 谷甾

醇（beta-sitosterol）等；白薇有效成分 8 个，主要

为白薇素（cynanchol）、挥发油等；绿茶有效成分11个，

包括儿茶素（catechin）、咖啡因（caffeine）、茶多

糖等。其中，白芍总苷、槲皮素、β- 谷甾醇、儿茶素

等被证实与心血管保护作用密切相关。

1.2 关键成分的药理学活性

1.2.1 白芍总苷，研究表明，白芍总苷对代谢综

合征 - 高血压模型大鼠具有显著降压作用，可降低血

浆肾素、血管紧张素Ⅱ水平，其机制可能与抑制肾素 -

血管紧张素系统（RAS）、拮抗炎症介质（如 TNF-α、

IL-6）及增强血管扩张作用有关。

1.2.2槲皮素，通过调控ROS-PI3K/AKT信号通路，

抑制血管平滑肌细胞增殖与迁移，减轻动脉粥样硬化程

度；同时激活内皮型一氧化氮合酶（eNOS），促进NO生成，

舒张血管。

1.2.3 β- 谷甾醇与豆甾醇，具有抗炎、调节血脂

作用，可减少炎症因子对血管内皮的损伤，改善血管顺

应性。

1.2.4 儿茶素，通过抗氧化损伤、抑制血小板聚集

及调节血管内皮功能，维持血压稳态。

2 白芍薇茶降压作用的实验研究

2.1 动物实验：对寒凝经脉型高血压模型大鼠的干

预

2.1.1 模型构建与分组

采用寒冷刺激联合肾上腺素注射法建立寒凝经脉

型高血压大鼠模型。将 60 只 SPF 级 SD 大鼠随机分为

正常对照组、模型组、葛根汤组（阳性对照，含葛根
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45g、桂枝 30g、白芍 30g）、白芍薇茶低剂量组（白

芍 5g、白薇 3g、绿茶 3g，按大鼠体重折算）、中剂量

组（10g、6g、6g）、高剂量组（15g、9g、9g），每组

10 只。

2.1.2 给药与检测指标

连续给药4周，每周测量大鼠尾动脉收缩压（SBP）。

末次给药后，处死大鼠，采集血清与胸主动脉组织，检

测以下指标：

（1）血清指标，肾素（Renin）、血管紧张素Ⅱ

（Ang Ⅱ）、一氧化氮（NO）、超氧化物歧化酶（SOD）、

丙二醛（MDA）。

（2）组织形态学，胸主动脉 HE 染色观察血管壁

结构变化；免疫组化法检测内皮型一氧化氮合酶（eNOS）、

诱导型一氧化氮合酶（iNOS）、肿瘤坏死因子 -α

（TNF-α）表达。

2.1.3 实验结果

在血压变化方面，模型组大鼠相较于正常对照组，

收缩压（SBP）显著升高，差异具有高度统计学意义

（P<0.01），表明寒凝经脉型高血压模型构建成功。给

予白芍薇茶干预后，各剂量组及葛根汤组大鼠的 SBP 均

较模型组显著降低（P<0.05 或 P<0.01），且呈现明显

的剂量依赖性特征。其中，白芍薇茶中剂量组的降压效

果较为突出，其降压幅度接近阳性对照葛根汤组，显示

出该茶饮在一定剂量范围内具有良好的降压潜力。

血清生化指标检测结果显示，模型组血清中肾素

（Renin）、血管紧张素 Ⅱ（Ang Ⅱ）和丙二醛（MDA）

水平显著高于正常对照组，而一氧化氮（NO）和超氧

化物歧化酶（SOD）水平显著降低（P<0.01），反映出

模型组存在肾素 - 血管紧张素系统激活、氧化应激增

强及血管内皮功能损伤。白芍薇茶各剂量组均能对上

述指标产生调节作用，可显著降低血清 Renin、Ang Ⅱ 

和 MDA 水平，同时升高 NO 和 SOD 水平（P<0.05 或 

P<0.01），其中中剂量组的综合调节效果最佳，提示该

剂量可能是平衡药效与安全性的较优选择。

组织形态学与免疫组化结果显示，模型组胸主动

脉出现管壁增厚、内膜不光滑、中膜平滑肌细胞排列紊

乱等病理改变，且肿瘤坏死因子 -α（TNF-α）表达显

著增强，内皮型一氧化氮合酶（eNOS）表达减弱。白芍

薇茶中剂量组可明显改善胸主动脉的组织结构，使平滑

肌细胞排列趋于规整，同时显著减少 TNF-α 表达，增

强 eNOS 表达，表明该茶饮能够通过抑制炎症反应、改

善血管内皮功能和调节血管平滑肌结构，发挥抗高血压

血管重塑的作用。

2.2 网络药理学分析：作用靶点与通路预测

2.2.1 靶点筛选

通过 TCMSP 数据库获取白芍薇茶有效成分对应的

作用靶点 138 个，利用 GeneCards 数据库检索高血压相

关靶点1324个，取交集得到62个药物-疾病共同靶点，

包括 VEGFA、MAPK1、TP53、NOS3、PPARG 等关键基因。

2.2.2 蛋白相互作用（PPI）网络构建

将交集靶点导入 STRING 数据库，构建 PPI 网络，

发现 VEGFA、MAPK1、NOS3 等节点自由度（degree）、

介数（betweenness）和中心性（closeness）均显著高

于平均值，提示其在药物作用中起核心作用。

2.2.3 基因本体（GO）与通路富集分析

GO 功能分析显示，白芍薇茶主要通过腺苷酸环化

酶激活肾上腺素能受体信号通路、氧化还原过程、细胞

信号转导等生物过程发挥作用。KEGG 通路分析表明，

其作用涉及肿瘤坏死因子（TNF）信号通路、钙信号通路、

血管内皮生长因子（VEGF）信号通路、缺氧诱导因子 1

（HIF-1）信号通路、环磷酸腺苷（cAMP）信号通路等。

3 讨论

3.1 对肾素 -血管紧张素系统的调控

RAS 过度激活是高血压发生发展的关键机制之一。

本研究表明，白芍薇茶可显著降低高血压大鼠血清 

Renin、Ang Ⅱ水平，提示其通过抑制 RAS 活性发挥降

压作用。白芍总苷可能通过抑制肾素分泌及血管紧张素

转换酶活性，阻断 Ang Ⅱ生成，从而减轻血管收缩与重

构。

3.2 血管内皮功能保护

血管内皮稳态失衡是高血压的重要病理基础。研

究发现，白芍薇茶可升高血清 NO 水平，增强血管内皮

细胞 eNOS 表达，促进 NO 合成与释放。NO 作为重要的

血管舒张因子，可通过激活 cGMP-PKG 信号通路，诱导

血管平滑肌舒张，同时抑制血小板聚集与白细胞黏附，

减轻内皮炎症反应。此外，槲皮素、儿茶素等抗氧化成
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分可降低 MDA 含量，增强 SOD 活性，清除氧自由基，减

少氧化应激对血管内皮的损伤。

3.3 抗炎与抗血管平滑肌增殖

炎症反应在高血压血管重塑中起关键作用。TNF-α

等炎症因子可诱导血管内皮细胞凋亡，促进血管平滑肌

细胞增殖与迁移。本研究显示，白芍薇茶可显著下调胸

主动脉组织 TNF-α 表达，抑制炎症级联反应。同时，

通过调控 VEGF 信号通路与钙信号通路，抑制血管平滑

肌细胞内钙超载，减少 MMPs 等基质金属蛋白酶表达，

从而延缓血管壁增厚与硬化。

3.4 多成分协同作用机制

白芍薇茶的降压效应并非单一成分作用的结果，

而是多成分协同的体现。白芍总苷与槲皮素通过抑制 

RAS、抗炎、抗氧化发挥核心作用；β- 谷甾醇、豆甾

醇调节脂质代谢，减轻动脉粥样硬化；儿茶素与绿茶多

糖增强血管弹性，改善微循环；白薇中的白薇素可能通

过中枢抑制作用降低交感神经活性，辅助降压。

结　语：

本研究通过动物实验与网络药理学分析，系统阐

明了白芍薇茶治疗高血压的作用机制。该茶饮通过抑制

肾素 - 血管紧张素系统、保护血管内皮功能、抗炎抗

氧化及调控血管平滑肌舒缩等多途径协同作用，展现出

显著的降压效果。其核心成分白芍总苷、槲皮素、β-

谷甾醇等通过作用于 VEGFA、NOS3、MAPK1 等关键

靶点，影响 TNF、VEGF、cAMP 等信号通路，体现了

中医药“整体调节、多靶协同”的优势。本研究为白芍

薇茶在高血压防治中的临床应用提供了科学依据，但其

长期疗效与安全性仍需进一步临床研究验证。未来可结

合代谢组学、蛋白组学等技术，深入挖掘其潜在作用机

制，为开发新型降压中药提供理论支持。
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