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[摘要] 心力衰竭作为心系统疾病的终末阶段，其发病率和死亡率呈上升趋势，已经成为全球严重的公共卫

生问题。心衰的发病涉及多种机制，其中免疫系统激活是重要途径之一，贯穿疾病始终。“湿浊痰饮类病”理论，为

临床心衰的辨证论治提供了理论指导，湿、浊、痰、饮类阴邪是心衰发生发展的核心病理因素，在治疗上采用温阳

化湿类中药以求化湿泻浊，涤痰逐饮。而免疫机制失衡与湿浊痰饮的产生密切相关，“阳微阴弦”很好地揭示了免

疫机制与湿浊痰饮的关联，免疫机制失衡即为“阳微”，湿浊痰饮类阴邪产生即为“阴弦”。中医药在治疗心衰中，用

温阳益气类中药调节免疫失衡，以治疗“阳微”本虚；化湿逐瘀类中药治疗湿浊痰饮类邪，以化“阴弦”标实。文章基

于免疫机制在心衰发病中的作用，从“湿浊痰饮”理论探讨心衰发病的病机，并基于湿浊痰饮理论综述了温阳化湿

类中药如何通过调节免疫机制防治心衰，丰富湿浊痰饮类病理论，为临床心衰的中医诊疗提供更加坚实的科学

基础。
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[Abstract] As the terminal stage of cardiac diseases, heart failure has shown an increasing trend in morbidity

and mortality and has become a major global public health problem. The pathogenesis of heart failure involves

multiple mechanisms, among which immune system activation is one critical pathway throughout the course of the

disease. The theory of "damp-turbidity-phlegm-rheum type diseases" provides theoretical guidance for syndrome

differentiation and treatment of heart failure in clinical practice. Yin pathogens including dampness, turbidity,

phlegm, and rheum are the core pathological factors in the occurrence and progression of heart failure. Inthetreatment,

traditional Chinese medicines (TCM) with the actions of warmingYang and resolving dampness are applied to

eliminate dampness and turbidity, as well as resolve phlegm and rheum. The imbalance of immune mechanisms

is closely associated with the formation of damp-turbidity-phlegm-rheum. "Yang Wei Yin Xian" well illustrates

the relationship between immune mechanisms and damp -turbidity -phlegm -rheum. The imbalance of immune

mechanisms corresponds to "YangWei", while the production ofYin pathogens such as damp-turbidity-phlegm-

rheum corresponds to "Yin Xian". In the treatment of heart failure with TCM, herbs that warmYang and tonifyQi

are used to regulate immune imbalance, targeting the root deficiency of "Yang Wei". Herbs that resolve dampness

引 用 ： 崔 瀚 文 ， 贾 福 运 ， 张 茜 ， 马 轶 楠 ， 张 正 威 ， 徐 强 .基 于 “ 湿 浊 痰 饮 ” 理 论 探 讨 中 医 药 调 节 免 疫 机 制 治 疗 慢 性 心 衰 的

研 究 进 展 [J].中 医 药 导 报 ， 2025

*基金项目：国家自然科学基金项目（82374195）;天津市教委科研计划项目（2024KJ044，2025KJ123）

通信作者：徐强，男，主任医师，研究方向为中医药治疗心脑血管疾病



心 力 衰 竭 （ heart failure ， HF） 是 一 种 由 于 缺 血 性 或 非 缺 血

性 原 因 导 致 的 心 脏 功 能 和 /或 结 构 异 常 的 临 床 综 合 征 ， 由 呼 吸

困 难 等 症 状 组 成 [1]。 作 为 一 种 全 球 性 流 行 病 ， HF影 响 着 全 球 至

少 2 600 万 人 ， 并 且 其 患 病 率 将 随 着 人 口 老 龄 化 而 持 续 升 高 [2]。

HF的 卫 生 经 济 负 提 极 为 沉 重 ， 大 幅 增 加 了 医 疗 保 健 资 源 的 消

耗 [3]， 受 高 患 病 率 、 高 死 亡 率 和 治 疗 费 用 昂 贵 等 因 素 影 响 ， HF

已 成 为 全 球 性 重 大 公 共 卫 生 问 题 [4]。 在 我 国 ， HF标 准 化 患 病 率

为 1.1% ， 并 且 由 于 人 口 老 龄 化 ， 以 及 缺 血 性 心 脏 病 的 治 疗 和

生 存 得 到 改 善 ， 有 效 延 长 患 者 的 生 存 时 间 ， HF 的 患 病 率 呈 持

续 上 升 趋 势 [5]。

HF 在 中 医 归 属 于 “ 心 水 ” “ 心 胀 ” 范 畴 [6]。 早 在 《 黄 帝 内 经 》

中 就 有 对 该 病 症 状 的 描 述 ， 其 载 “ 夫 心 胀 者 ， 烦 心 短 气 ， 卧 不

安 ” [7]。 张 仲 景 在 《 金 匮 要 略 》 中 有 言 “ 心 水 者 ， 其 身 重 而 少 气 ，

不 得 卧 ， 烦 而 躁 ， 其 人 阴 肿 ” [8]。 现 代 研 究 证 实 ， 中 医 药 治 疗 HF

具 有 整 体 调 节 、 多 靶 点 治 疗 、 副 作 用 小 等 优 势 [9]， 不 仅 可 以 改

善 喘 憋 等 症 状 ， 还 能 提 高 患 者 生 活 质 量 、 增 加 活 动 耐 量 、 改 善

心 功 能 等 [10]。 “ 湿 浊 痰 饮 类 病 ” 理 论 由 国 医 大 师 张 伯 礼 教 授 提

出 ， 其 将 所 有 津 液 异 化 类 疾 病 分 为 四 类 ， 指 出 津 液 弥 漫 汽 化

者 为 湿 ， 聚 则 生 浊 ， 热 煎 黏 稠 则 为 痰 ， 寒 凝 清 稀 者 为 饮 ， 四 者

同 属 阴 邪 ， 具 有 重 浊 黏 腻 、 充 斥 三 焦 、 弥 漫 流 溢 等 共 性 [11]。 《 金

匮 要 略 》 中 以 “ 阳 微 阴 弦 ” [8]高 度 概 括 了 胸 痹 的 病 机 ， 这 亦 可 概

括 心 衰 的 病 机 ， 阳 微 是 指 心 、 脾 、 肺 、 肾 之 本 虚 ， 阴 弦 即 指 湿 、

浊 、 痰 、 饮 以 及 瘀 血 之 标 实 ， 因 此 在 防 治 心 衰 的 过 程 中 ， 应 重

视 祛 除 阴 邪 、 固 护 阳 气 ， 积 极 祛 除 湿 浊 痰 饮 类 阴 邪 ， 截 断 “ 阳

微 阴 弦 ” 之 势 [12]。 本 文 将 基 于 “ 湿 浊 痰 饮 ” 理 论 结 合 免 疫 机 制 探

讨 心 衰 的 发 病 病 机 以 及 中 药 治 疗 原 则 ， 以 期 为 临 床 诊 疗 提 供

更 多 理 论 支 持 。

1 基于免疫机制探讨心衰的发病

HF的 发 生 和 发 展 是 一 个 复 杂 的 生 物 过 程 ， 涉 及 多 种 机 制 ，

目 前 被 发 现 包 括 但 不 限 于 心 肌 重 构 、 神 经 元 体 液 系 统 的 激 活 、

免 疫 系 统 的 激 活 、 铁 死 亡 、 代 谢 异 常 和 氧 化 应 激 [13]。 研 究 发 现 ，

HF患 者 的 血 浆 细 胞 因 子 水 平 升 高 [14]， 表 明 免 疫 系 统 激 活 是 HF

疾 病 发 生 发 展 的 重 要 途 径 [15]。 免 疫 机 制 在 维 持 心 脏 稳 态 、 应 对

损 伤 和 调 节 炎 症 反 应 方 面 发 挥 着 重 要 的 作 用 ， 进 而 影 响 HF发

展 过 程 中 的 心 脏 组 织 修 复 和 重 塑 [16]。 然 而 ， 这 种 作 用 是 双 重

的 ， 一 方 面 ， 适 度 的 免 疫 反 应 无 疑 有 助 于 损 伤 后 心 脏 组 织 的

修 复 [17]； 另 一 方 面 ， 过 度 、 失 调 的 免 疫 反 应 可 能 导 致 进 一 步 的

心 脏 损 伤 并 加 速 HF的 进 展 [18]。

1.1 先天免疫 在 慢 性 心 力 衰 竭 （ chronic heart failure， CHF）

的 早 期 病 因 中 ， 例 如 在 心 肌 梗 死 （ myocardial infarct， MI） 的 情

况 下 ， 缺 血 性 微 环 境 和 坏 死 的 心 肌 细 胞 触 发 白 细 胞 浸 润 ， 激

活 的 免 疫 反 应 启 动 了 再 生 过 程 ， 去 除 了 受 损 或 坏 死 细 胞 ， 并

通 过 形 成 疤 痕 来 修 复 梗 死 区 域 [19]， 这 种 先 天 免 疫 反 应 主 要 由

浸 润 的 单 核 细 胞 /巨 噬 细 胞 和 中 性 粒 细 胞 介 导 [20]。 先 天 免 疫 系

统 的 早 期 激 活 对 于 MI 后 的 组 织 修 复 和 伤 口 愈 合 至 关 重 要 ， 而

不 平 衡 的 炎 症 反 应 和 炎 症 消 退 缺 陷 被 认 为 是 MI 后 左 心 室 不

良 重 塑 的 主 要 驱 动 因 素 [21]。

1.1.1 单 核 细 胞 心 肌 梗 死 小 鼠 模 型 的 研 究 表 明 ， MI 后 单 核

细 胞 出 现 时 间 双 相 反 应 。 在 早 期 高 表 达 淋 巴 细 胞 抗 原 6 复 合

体 C 链 （ lymphocyte antigen 6 complex high ， Ly-6Chi） 单 核 细

胞 占 主 导 地 位 ， 并 表 现 出 吞 噬 、 蛋 白 水 解 和 炎 症 功 能 ， 表 达 肿

瘤 坏 死 因 子 -琢（ tumor necrosis factor 琢， TNF-琢） 、 白 细 胞 介 素 -

1茁（ interleukin-1茁 ， IL-1茁） 、 髓 过 氧 化 物 酶 （ myeloperoxidase ，

MPO） 、 基 质 金 属 蛋 白 酶 （ matrix metalloproteinase， MMP） 、 组

织 蛋 白 酶 （ cathepsins） 和 纤 溶 酶 原 激 活 剂 尿 激 酶 （ urokinase-

type plasminogen activator， uPA） 的 促 炎 性 Ly-6Chi单 核 细 胞 主

要 被 募 集 到 受 伤 的 心 肌 中 ， 以 响 应 单 核 细 胞 趋 化 蛋 白 1（ Monocyte

Chemotactic Protein 1， MCP-1） /C-C基 序 趋 化 因 子 配 体 2 （ C-C

motif chemokine ligand 2 ， CCL2） 的 增 加 并 促 进 坏 死 碎 片 的

清 除 ； 后 期 低 表 达 淋 巴 细 胞 抗 原 6 复 合 体 C 链 （ Lymphocyte

antigen 6 complex low， Ly-6Clo） 单 核 细 胞 占 主 导 地 位 ， 具 有

减 弱 的 炎 症 特 性 ， Ly-6Clo 越 来 越 多 地 募 集 到 表 达 修 复 因 子 ，

包 括 白 介 素 -10（ interleukin-10 ， IL-10） 、 转 化 生 长 因 子 茁

（ transforming growth factor 茁 ， TGF-茁） 和 血 管 内 皮 生 长 因 子

（ vascular endothelial growth factor， VEGF） 到 受 损 心 肌 中 ， 这

强 调 了 心 肌 受 损 后 免 疫 反 应 平 衡 与 协 调 的 重 要 性 [22]。

1.1.2 巨 噬 细 胞 与 单 核 细 胞 类 似 ， 巨 噬 细 胞 的 极 化 亦 有 时

间 依 赖 性 ， 促 炎 的 M1 巨 噬 细 胞 和 促 进 修 复 的 M2 巨 噬 细 胞 之

间 的 平 衡 失 控 可 能 导 致 不 受 控 制 的 炎 症 ， 并 导 致 不 良 的 左 心

室 重 塑 和 HF[23]。 巨 噬 细 胞 根 据 微 环 境 极 化 为 M1 、 M2 两 个 亚

群 [24]， 受 促 炎 信 号 刺 激 ， 如 脂 多 糖 （ lipopolysaccharide ， LPS） 和

酌干 扰 素 （ interferon-酌， IFN-酌） ， 介 导 激 活 M1 巨 噬 细 胞 ， 通 过 释

放 细 胞 因 子 [ 包 括 ： 白 细 胞 介 素 -12（ interleukin-12， IL-12） 、 白

细 胞 介 素 -23（ interleukin-23， IL-23） 、 白 细 胞 介 素 -27（ inter原
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leukin-27 ， IL-27） 、 TNF-琢]、 趋 化 因 子 [ 包 括 ： C-X-C 基 序 趋 化

因 子 9（ C-X-C motif chemokine ligand ， CXCL9） 、 C-X-C 基 序

趋 化 因 子 10 （ C-X-C motif chemokine ligand 10 ， CXCL10） 、

C-X-C 基 序 趋 化 因 子 11（ C-X-C motif chemokine ligand 11 ，

CXCL11） ] 和 MMP发 挥 促 炎 以 及 吞 噬 作 用 。 而 抗 炎 细 胞 因 子

[ 如 ： 白 细 胞 介 素 -4（ interleukin-4， IL-4） 、 白 细 胞 介 素 -13（ in原

terleukin-13 ， IL-13） ] 介 导 激 活 M2 巨 噬 细 胞 释 放 白 细 胞 介 素 -

10（ interleukin-10， IL-10） 和 生 长 因 子 （ growth factor， GF） ， 促

进 成 纤 维 细 胞 介 导 的 细 胞 外 基 质 产 生 、 细 胞 增 殖 和 血 管 生

成 ， 从 而 促 进 组 织 重 塑 和 修 复 [25]。

1.1.3 中 性 粒 细 胞 在 心 脏 缺 血 性 损 伤 或 压 力 超 负 荷 后 ， 中

性 粒 细 胞 是 第 一 个 大 量 募 集 的 先 天 免 疫 细 胞 [26]。 心 肌 细 胞 缺

血 后 的 最 初 几 个 小 时 内 ， 由 于 细 胞 碎 片 和 炎 症 信 号 的 吸 引 ，

中 性 粒 细 胞 大 量 浸 润 梗 死 区 域 [27]， 在 MI后 清 除 病 原 体 或 碎 片 、

炎 症 消 退 和 恢 复 组 织 稳 态 方 面 起 着 关 键 作 用 [28]。 此 外 ， 中 性 粒

细 胞 也 会 发 生 极 化 ， N1 极 化 促 炎 中 性 粒 细 胞 在 缺 血 损 伤 后 早

期 浸 润 ， 而 在 后 期 ， 极 化 转 向 N2 抗 炎 中 性 粒 细 胞 ， 促 进 组 织 修

复 [29]。 由 此 可 知 ， 中 性 粒 细 胞 在 心 脏 损 伤 和 修 复 中 起 到 双 重 作

用 ， 发 挥 促 炎 作 用 ， 导 致 组 织 损 伤 和 抗 炎 ， 以 及 促 血 管 生 成 和

促 修 复 作 用 [30]。

1.2 适应性免疫 在 CHF中 ， 随 着 促 炎 细 胞 因 子 [31]的 释 放 ， 适

应 性 免 疫 系 统 [32]被 激 活 。 辅 助 性 T 细 胞 ， 尤 其 是 辅 助 性 T 细 胞 1

型 （ helper T cell type 1， Th1） 和 辅 助 性 T细 胞 17 型 （ helper T

cell type 17， Th17） ， 与 HF 炎 症 和 组 织 损 伤 增 加 有 关 ， 并 产 生

细 胞 因 子 ， 如 IFN-酌和 白 细 胞 介 素 -17（ interleukin-17， IL-17） ，

增 强 巨 噬 反 应 以 及 炎 症 激 活 、 促 进 心 肌 纤 维 化 和 不 良 重 塑 [33]。

调 节 性 T 细 胞 通 常 在 HF 中 充 当 免 疫 激 活 和 炎 症 的 下 调 剂 ， 研

究 发 现 ， 细 胞 毒 性 T细 胞 ， 如 分 化 簇 8 T细 胞 CD8可 能 通 过 诱 导

心 脏 组 织 中 的 细 胞 死 亡 、 加 剧 炎 症 环 境 和 HF进 展 而 导 致 心 肌

损 伤 [34]。

研 究 表 明 ， 与 健 康 对 照 组 相 比 ， 终 末 期 CHF患 者 的 心 肌 组

织 中 CD3+T细 胞 数 量 增 加 [35]。 此 外 ， CHF患 者 外 周 血 的 T细 胞 显

示 出 包 括 CD69 和 CD25 在 内 的 活 化 标 志 物 增 强 表 面 表 达 [36]。 并

且 在 慢 性 缺 血 性 心 肌 病 患 者 的 淋 巴 器 官 、 外 周 血 和 衰 竭 心 肌

中 观 察 到 （ cluster of differentiation 4 ， CD4+） 和 CD8+T 细 胞 以

及 CD4+Th1 、 辅 助 性 T 细 胞 2 型 （ helper T cell type 2 ， Th2） 、

Th17 和 Treg亚 群 的 全 身 扩 增 [37]。

1.3 炎症反应是心衰免疫机制中的重要环节 炎 症 在 许 多

涉 及 先 天 性 和 适 应 性 免 疫 反 应 的 心 血 管 疾 病 的 初 始 发 展 和

进 展 中 至 关 重 要 [38]。 HF 主 要 由 直 接 的 心 血 管 损 伤 驱 动 ， 该 损

伤 会 激 活 心 脏 修 复 或 重 塑 的 免 疫 反 应 ， 然 后 导 致 持 续 的 炎 症

和 疾 病 进 展 [39]。 先 天 免 疫 系 统 和 适 应 性 免 疫 系 统 在 HF 中 都 起

着 促 炎 作 用 [32]。 研 究 表 明 ， 在 衰 竭 的 心 脏 中 ， 促 炎 细 胞 因 子 持

续 表 达 ， 慢 性 炎 症 反 应 持 续 存 在 [40]。 心 肌 受 损 后 ， 大 量 的 免 疫

细 胞 浸 润 ， 包 括 中 性 粒 细 胞 、 单 核 细 胞 、 巨 噬 细 胞 等 等 ， 释 放

炎 症 因 子 ， 调 节 心 脏 的 炎 症 反 应 [41]。 而 持 续 的 、 全 身 性 的 炎 症

状 态 ， 又 会 促 进 先 天 性 和 适 应 性 免 疫 细 胞 向 心 脏 的 募 集 ， 共

同 导 致 了 HF的 发 生 和 进 展 [42]。

综 上 ， 心 肌 损 伤 后 ， 先 天 免 疫 系 统 被 激 活 ， 免 疫 细 胞 （ 单

核 细 胞 、 巨 噬 细 胞 、 中 性 粒 细 胞 ） 浸 润 其 中 ， 其 亚 型 （ 如 ：

Ly-6Chi/Ly-6Clo 单 核 细 胞 、 M1/M2 巨 噬 细 胞 、 N1/N2 中 性 粒 细

胞 ） 均 呈 现 双 相 极 化 ， 对 于 维 持 免 疫 动 态 平 衡 起 到 重 要 作 用 。

随 后 适 应 性 免 疫 系 统 激 活 ， Th1、 Th17、 CD8+T细 胞 释 放 IFN-酌、

IL-17 等 炎 性 因 子 ， 加 剧 炎 症 与 心 肌 纤 维 化 。 在 心 衰 疾 病 进 程

中 ， 免 疫 激 活 与 炎 症 反 应 互 相 促 进 ， 共 同 驱 动 心 肌 纤 维 化 的

进 展 。

2 从“湿浊痰饮”理论探讨心衰的免疫失衡机制

2.1 “湿浊痰饮”理论渊源 张 伯 礼 院 士 根 据 多 年 临 床 经 验 ，

创 立 了 “ 湿 浊 痰 饮 类 病 ” 学 说 ， 将 津 液 异 化 类 疾 病 分 为 了 湿 、

浊 、 痰 、 饮 四 类 ， 津 液 弥 漫 汽 化 为 湿 ， 聚 而 生 浊 ， 热 煎 稠 浊 者 为

痰 ， 寒 凝 清 稀 者 为 饮 [11]。 《 素 问 · 经 脉 别 论 篇 》 言 ： “ 饮 入 于 胃 ， 游

溢 精 气 ， 上 输 于 脾 ， 脾 气 散 精 ， 上 归 于 肺 ， 通 调 水 道 ， 下 输 膀

胱 ， 水 精 四 布 ， 五 经 并 行 。 ” [43] 水 谷 津 液 入 胃 ， 正 常 运 化 需 依 赖

脾 土 运 化 ， 肺 金 宣 肃 ， 肝 木 疏 泄 ， 三 焦 决 渎 ， 以 及 肾 和 膀 胱 的

温 煦 气 化 之 功 ， 正 化 则 为 津 液 ， 反 之 则 生 湿 浊 痰 饮 之 阴 邪 。 此

类 阴 邪 致 病 具 有 共 性 ， 首 先 是 发 病 隐 匿 ， 起 病 和 缓 ， 积 而 成

疾 ； 其 次 ， 湿 邪 类 病 非 阳 不 运 、 非 阳 不 化 ， 易 伤 阳 气 。 此 外 ， 此

四 类 阴 邪 胶 着 黏 结 ， 易 阻 滞 气 机 ， 壅 塞 血 脉 ； 湿 邪 类 病 ， 流 窜

无 形 ， 停 聚 成 积 ， 又 易 与 他 邪 兼 夹 致 病 [11]。

张 伯 礼 院 士 提 出 湿 浊 痰 饮 类 病 虽 同 源 ， 但 病 有 层 次 ， 湿

为 类 病 之 端 ， 是 水 液 之 “ 汽 态 ” ， 弥 漫 三 焦 ， 故 致 病 广 泛 ， 发 病

隐 匿 ， 多 作 为 疾 病 早 期 或 亚 临 床 阶 段 的 主 要 病 理 因 素 ； 浊 为

类 病 之 张 ， 湿 邪 蓄 积 日 久 而 成 浊 ， 深 入 血 脉 、 经 络 、 脏 腑 ， 此 时

疾 病 从 功 能 失 调 转 变 为 器 质 损 害 ； 痰 乃 类 病 之 进 ， 更 易 阻 滞

气 机 ， 瘀 塞 血 脉 经 络 ， 与 瘀 成 窠 囊 之 患 ； 饮 为 类 病 之 重 ， 其 性

坠 积 ， 得 温 则 行 ， 此 类 病 以 阳 虚 阴 盛 为 本 ， 水 饮 内 停 为 标 ， 常

见 于 心 力 衰 竭 、 慢 性 支 气 管 炎 、 慢 性 阻 塞 性 肺 疾 病 、 肝 硬 化 腹

水 、 慢 性 肾 病 等 多 种 慢 病 后 期 或 病 重 阶 段 [11]。

2.2 基于“湿浊痰饮”理论探讨心衰病机 《 金 匮 要 略 · 胸 痹

心 痛 短 气 病 脉 证 治 》 有 言 ： “ 夫 脉 当 取 太 过 不 及 ， 阳 微 阴 弦 ， 即

胸 痹 而 痛 ， 所 以 然 者 ， 责 其 极 虚 也 。 ” [8] 论 述 了 胸 痹 的 病 机 ， 而

“ 阳 微 阴 弦 ” 亦 高 度 概 括 了 心 衰 的 病 机 。 “ 阳 微 ” 即 中 上 二 焦 阳

气 亏 虚 ， “ 阴 弦 ” 指 痰 饮 、 瘀 血 等 阴 邪 上 乘 阳 位 ， 阻 滞 气 机 。 《 素

问 · 阴 阳 应 象 大 论 篇 》 曰 ：“ 阳 化 气 ， 阴 成 形 。 ” [43]心 脾 阳 气 亏 虚 ，

则 温 煦 气 化 失 司 ， 水 液 不 得 布 散 ， 停 聚 而 生 湿 、 浊 、 痰 、 饮 等 阴

邪 。 《 温 热 论 》 有 言 ： “ 湿 胜 则 阳 微 。 ” [44]四 类 阴 邪 又 会 进 一 步 损

伤 阳 气 ， 阻 滞 气 机 ， 加 重 疾 病 进 展 。 此 外 ， 血 水 同 源 而 生 [45]， 病

理 情 况 下 二 者 相 互 影 响 ， 瘀 血 、 痰 饮 等 病 理 产 物 胶 着 凝 结 [46]，

正 如 《 丹 溪 心 法 》 所 言 ：“ 痰 挟 瘀 血 ， 遂 成 囊 。 ” [47]

故 心 脾 阳 虚 为 本 ， 湿 、 浊 、 痰 、 饮 与 瘀 血 阴 邪 互 结 为 标 ， 共

同 导 致 了 心 衰 的 发 生 发 展 。 湿 浊 痰 饮 类 邪 弥 漫 周 身 ， 流 窜 三

焦 ， 湿 蒙 清 窍 则 见 头 晕 ， 浊 阻 中 焦 则 见 纳 呆 ， 痰 瘀 交 阻 则 见 胸

痹 心 痛 ， 饮 溢 肌 肤 则 见 水 肿 ， 饮 留 胸 中 则 见 心 悸 喘 息 。

2.3 免疫机制与“湿浊痰饮”理论相关 近 年 来 研 究 发 现 湿

浊 痰 饮 类 病 多 与 免 疫 调 节 以 及 炎 症 反 应 相 关 [48]， 津 液 运 化 失

常 ， 生 成 湿 浊 痰 饮 等 阴 邪 ， 与 炎 症 渗 出 表 现 类 似 [49]。

研 究 发 现 ， 痰 湿 体 质 的 高 尿 酸 血 症 患 者 Th1 细 胞 比 例 、

Th17/Treg 比 值 、 Th1/Th2 比 值 均 明 显 高 于 平 和 体 质 健 康 组 ，



Treg 细 胞 比 例 明 显 低 于 平 和 体 质 健 康 组 ， 表 明 了 痰 湿 体 质 患

者 存 在 明 显 的 免 疫 失 衡 现 象 ， 以 Th1 和 Th17 细 胞 介 导 的 免 疫

反 应 增 强 为 主 [50]。 易 依 柳 [51]构 建 痰 湿 壅 盛 型 高 血 压 大 鼠 模 型 ，

发 现 加 味 半 夏 白 术 天 麻 汤 干 预 可 以 通 过 干 预 TGF-茁 蛋 白 表

达 ， 明 显 下 调 蛋 白 HMGB1 、 TLR4 等 促 炎 信 号 通 路 以 达 到 抑 制

心 肌 纤 维 化 的 作 用 。 刘 彩 玲 [52]通 过 高 脂 饲 料 喂 养 ， 构 建 肥 胖 痰

湿 证 大 鼠 模 型 ， 发 现 痰 湿 证 大 鼠 体 内 炎 症 细 胞 因 子 表 达 升 高 ，

而 温 胆 汤 可 以 调 节 PI3K-Akt-mTOR 信 号 通 路 ， 改 善 机 体 的 慢

性 炎 症 状 态 ， 降 低 炎 症 细 胞 因 子 表 达 ， 验 证 了 燥 湿 化 痰 类 中

药 组 合 治 疗 痰 湿 证 的 机 制 ， 即 是 调 节 机 体 免 疫 反 应 。

综 上 可 知 ， 痰 湿 证 患 者 体 内 免 疫 机 制 失 衡 ， 而 燥 湿 化 痰

类 中 药 则 可 以 通 过 调 节 机 制 靶 点 或 免 疫 细 胞 ， 调 控 失 衡 的 免

疫 反 应 来 治 疗 痰 湿 证 [53]。 推 测 由 于 机 体 异 常 的 免 疫 反 应 ， 进 而

产 生 了 湿 浊 痰 饮 类 病 理 产 物 ， 外 在 表 现 为 炎 性 分 泌 物 渗 出 、

肌 肤 水 肿 、 胃 肠 道 瘀 血 、 舌 苔 厚 腻 或 水 滑 ， 故 辨 证 患 者 属 痰 湿

证 或 痰 浊 证 或 水 饮 证 。 使 用 温 阳 益 气 或 是 化 湿 逐 瘀 等 方 药 ，

通 过 调 节 失 衡 的 免 疫 反 应 ， 以 温 化 湿 浊 痰 饮 类 阴 邪 ， 改 善 痰

湿 症 状 。 可 以 推 断 免 疫 机 制 失 衡 与 炎 症 反 应 可 能 是 “ 湿 浊 痰

饮 ” 产 生 的 内 在 机 制 之 一 。

免 疫 反 应 类 似 于 中 医 中 阳 气 的 存 在 ， 正 所 谓 “ 阴 平 阳 秘 ，

精 神 乃 治 ” [43]， 人 体 阴 阳 平 衡 ， 脏 腑 功 能 则 正 常 运 行 。 免 疫 调 节

亦 是 如 此 ， 处 于 协 调 状 态 ， 机 体 功 能 正 常 ， 如 果 免 疫 反 应 下

降 ， 则 心 肌 细 胞 修 复 功 能 下 降 ， 心 功 能 减 弱 ， 正 是 “ 阳 化 气 ” 不

足 ， 导 致 “ 阴 成 形 ” 太 过 ， 湿 、 浊 、 痰 、 饮 由 此 而 生 。 反 之 ， 免 疫 细

胞 过 度 激 活 ， 失 衡 的 炎 症 反 应 会 导 致 从 宿 主 防 御 转 变 为 损 伤 [54]，

正 如 《 黄 帝 内 经 》 所 言 “ 少 火 生 气 ， 壮 火 食 气 ” [43]， 阳 偏 盛 反 而 损

伤 正 气 ， 过 度 的 免 疫 激 活 ， 促 进 炎 症 反 应 ， 亦 会 产 生 湿 浊 痰 饮

等 病 理 产 物 。 因 此 失 调 的 免 疫 反 应 导 致 了 “ 湿 浊 痰 饮 ” 的 产

生 。

3 基于免疫机制以及“湿浊痰饮”学说探讨中医药论治心衰

中 药 治 疗 心 衰 ， 多 采 用 温 阳 益 气 ， 化 湿 逐 瘀 之 品 。 研 究 表

明 多 种 温 阳 化 湿 类 中 药 复 方 ， 例 如 芪 参 颗 粒 、 暖 心 康 、 麝 香 通

心 滴 丸 、 脑 心 通 、 参 附 注 射 液 、 芪 参 益 气 丸 、 防 己 茯 苓 汤 等 ， 可

以 通 过 改 变 M1 、 M2 巨 噬 细 胞 极 化 ， 改 善 心 脏 免 疫 调 节 失 衡 以

防 治 心 衰 [55]。“ 阳 微 阴 弦 ” 是 心 衰 的 核 心 病 机 ， 其 本 质 即 是 本 虚

标 实 ， 中 上 二 焦 阳 气 亏 虚 为 本 ， 生 成 湿 浊 痰 饮 类 邪 为 标 ， 以 温

阳 益 气 之 品 温 补 心 脾 肺 ， 以 化 湿 逐 瘀 之 品 祛 湿 、 浊 、 痰 、 饮 等

阴 邪 。 温 阳 益 气 ， 化 湿 逐 瘀 类 中 药 皆 可 通 过 免 疫 调 节 机 制 防

治 心 衰 。

3.1 温阳祛湿以调控免疫失衡 中 上 焦 阳 虚 是 心 衰 的 发 病

之 本 ， 贯 穿 疾 病 发 生 发 展 的 始 终 ， “ 阳 化 气 ” 不 足 ， 必 然 导 致

“ 阴 成 形 ” 太 过 ， 阳 气 虚 损 则 实 邪 停 滞 ， 湿 浊 痰 饮 等 阴 邪 聚 于

体 内 ， 又 进 一 步 损 耗 阳 气 ， 形 成 恶 性 循 环 ， 这 与 免 疫 激 活 过 程

高 度 契 合 [56]。

正 所 谓 “ 大 气 一 转 ， 其 气 乃 散 ” [8]， 以 温 阳 祛 湿 之 药 恢 复 阳

气 ， 温 化 阴 邪 ， 使 人 体 正 气 周 流 ， 阴 阳 平 衡 。 振 奋 阳 气 以 抗 邪 ，

类 似 于 身 体 的 免 疫 机 制 启 动 ， 而 温 阳 化 湿 类 方 药 正 是 调 节 人

体 免 疫 系 统 ， 通 过 中 药 来 调 控 炎 症 与 免 疫 机 制 ， 以 达 到 治 疗

心 衰 的 目 的 。 有 研 究 [57]发 现 ， 芪 参 益 气 滴 丸 可 能 通 过 调 节 胰 岛

素 （ insulin ， INS） 、 IL-6、 肿 瘤 坏 死 因 子 （ tumor necrosis factor，

TNF） 、 白 蛋 白 （ albumin， ALB） 、 IL-1茁 、 过 氧 化 物 酶 体 增 生 激 活

受 体 酌（ peroxisome proliferative activated receptor gamma ，

PPARG） 、 CCL2 和 胰 岛 素 样 生 长 因 子 -玉（ insulin-like growth

factor 玉， IGF-玉） 等 靶 点 ， 参 与 晚 期 糖 基 化 终 产 物 - 晚 期 糖 基

化 终 末 产 物 受 体 （ advanced glycationendproducts-receptor of

advanced glycationendproducts， AGE-RAGE） 信 号 传 导 、 血 脂

异 常 、 动 脉 硬 化 、 缺 氧 诱 导 因 子 -1（ hypoxia-inducible factor-1，

HIF-1） 信 号 通 路 和 TNF 信 号 通 路 等 ， 调 节 炎 症 和 免 疫 反 应 等

来 有 效 治 疗 糖 尿 病 相 关 心 衰 （ diabetes mellitus-related heart

failure ， DM-HF） 。 GUO Y H 等 [58]使 用 10耀40 mg/kg 复 心 汤 剂 治

疗 阿 霉 素 诱 导 的 心 力 衰 竭 大 鼠 ， 并 检 测 氧 化 应 激 相 关 生 物 标

志 物 和 炎 性 细 胞 因 子 的 循 环 水 平 ， 发 现 复 心 治 疗 组 大 鼠 体 内

淋 巴 小 结 数 量 增 加 且 淋 巴 细 胞 增 殖 活 跃 ， 表 明 复 心 汤 剂 具 有

潜 在 的 免 疫 调 节 功 能 。 由 此 可 见 ， 温 阳 祛 湿 类 汤 剂 以 及 注 射

液 可 以 通 过 细 胞 因 子 ， 调 节 免 疫 机 制 来 防 治 心 衰 。 吴 昱 杰 等 [59]

通 过 采 用 水 平 台 慢 性 睡 眠 剥 夺 复 合 左 前 降 支 冠 状 动 脉 结 扎

构 建 大 鼠 CHF模 型 ， 发 现 复 方 人 参 补 气 颗 粒 可 以 通 过 UniProt ID

蛋 白 通 路 ， 调 节 免 疫 功 能 ， 逆 转 具 有 免 疫 球 蛋 白 （ immunoglobulin ，

Ig） 结 构 域 的 免 疫 蛋 白 等 的 差 异 表 达 ， 参 与 信 号 传 导 和 细 胞 凋

亡 来 抑 制 大 鼠 CHF 气 虚 血 瘀 证 ， 并 通 过 蛋 白 组 学 发 现 复 方 人

参 补 气 颗 粒 调 节 的 蛋 白 均 聚 焦 在 免 疫 相 关 通 路 上 。 CHEN L

D 等 [60] 研 究 发 现 ， 养 心 氏 片 的 活 性 化 合 物 可 以 与 促 分 裂 原 活

化 的 蛋 白 质 激 酶 （ mitogen-activated protein kinase ， MAPK） 、

过 氧 化 物 酶 体 增 殖 物 激 活 受 体 （ peroxisome proliferator-activat原

ed recep-tor， PPAR酌） 、 血 管 紧 张 素 转 换 酶 （ angiotensin-con原

verting enzyme ， ACE） 、 3- 羟 基 -3- 甲 基 戊 二 酸 还 原 酶 （ 3-hy原

droxy-3-methylglutaryl-Coenzyme A reductase ， HMGCR） 等 多

种 蛋 白 质 相 互 作 用 ， 升 高 CD4、 SOD 等 ， 通 过 调 节 免 疫 系 统 以

发 挥 抗 心 力 衰 竭 作 用 。 综 上 ， 温 阳 祛 湿 类 中 药 亦 可 通 过 蛋 白

通 路 以 及 蛋 白 相 互 作 用 等 机 制 ， 调 节 免 疫 蛋 白 发 挥 抗 心 衰 的

作 用 。 （ 见 图 1）

图 1 温阳益气类中药治疗心衰的免疫机制

3.2 祛湿逐瘀以温化湿浊类邪 湿 浊 痰 饮 类 阴 邪 作 为 标 实 ，

加 快 了 心 衰 的 发 展 进 程 。 张 伯 礼 院 士 提 出 ， 此 类 邪 的 治 疗 应

遵 循 ： 治 湿 为 首 务 ， 宣 畅 气 机 ， 燥 化 中 焦 ； 治 浊 早 务 尽 ， 芳 香 化

浊 ， 用 药 需 恒 ； 治 痰 辨 兼 夹 ， 多 法 并 治 ， 化 瘀 当 早 ； 治 饮 需 温

化 ， 固 护 阳 气 ， 贵 在 及 时 [11]。 利 湿 化 痰 ， 逐 饮 通 瘀 类 中 药 治 疗 湿

浊 痰 饮 之 邪 ， 以 化 心 衰 之 “ 阴 弦 ” ， 亦 是 通 过 调 节 免 疫 机 制 与

炎 症 反 应 。



在 疾 病 早 期 ， 因 阳 气 亏 虚 ， 运 化 失 司 ， 水 液 停 聚 ， 湿 邪 弥

漫 ， 经 久 不 化 聚 而 生 浊 ， 湿 浊 阻 滞 气 机 ， 患 者 多 表 现 为 乏 力 短

气 ， 头 晕 纳 呆 等 症 状 ， 此 时 治 疗 应 以 燥 湿 化 浊 为 主 。 此 外 ， 湿

浊 易 困 阻 脾 阳 ， 且 湿 土 之 气 同 类 相 召 ， 终 归 治 在 脾 胃 [11]， 治 疗

时 应 辅 以 温 阳 健 脾 。 临 床 多 使 用 苓 桂 术 甘 汤 加 减 [61]， 方 中 以 茯

苓 为 君 ， 利 水 化 湿 ， 辅 以 桂 枝 温 阳 化 气 ， 以 助 茯 苓 气 化 水 湿 ，

白 术 健 脾 燥 湿 ， 稳 固 中 焦 运 化 。 LV J Y 等 [62]研 究 发 现 ， 苓 桂 术

甘 汤 可 以 通 过 调 节 多 种 炎 症 信 号 通 路 和 免 疫 细 胞 的 活 性 来

改 善 右 心 纤 维 化 和 功 能 障 碍 ， 包 括 减 少 整 合 素 茁2（ integrin

beta ， ITGB2） 、 整 合 素 琢-L（ integrin alpha-L， ITGAL） 和 C-X-C

基 序 趋 化 因 子 受 体 4（ C-X-C subfamily receptor4 ， CXCR4） 等

炎 症 分 子 的 表 达 ， 减 少 M2 巨 噬 细 胞 浸 润 并 下 调 脂 质 过 氧 化 相

关 血 红 素 加 氧 酶 1（ hemeoxygenase 1， HMOX1） 、 尼 克 酰 胺 腺

嘌 呤 二 核 苷 酸 磷 酸 氧 化 酶 4（ Recombinant NADPH Oxidase 4 ，

NOX4） 、 4- 羟 基 壬 烯 醛 （ 4-Hydroxynonenal， 4-HNE） 等 代 谢 相

关 信 号 。 LIU M[63]研 究 发 现 ， 祛 风 除 湿 类 中 药 雷 公 藤 的 有 效 成

分 雷 公 藤 内 酯 （ triptolide， TPL） 具 有 强 大 的 免 疫 抑 制 和 抗 炎 特

性 ， 通 过 下 调 p38 丝 裂 原 激 活 的 蛋 白 激 酶 （ p38 mitogen-acti原

vated protein kinase ， p38 MAPK） 和 转 化 生 长 因 子 -茁1

（ transforming growth factor 茁1 ， TGF -茁1） /Smad 同 源 物 3

（ SMAD family member 3 ， Smad3） 信 号 通 路 来 抑 制 大 鼠 的 心

肌 重 塑 。 湿 浊 郁 久 化 热 ， 出 现 心 烦 口 干 、 口 舌 生 疮 者 ， 加 以 黄

芩 。 XIAO Y C 等 [64]通 过 腹 主 动 脉 收 缩 （ abdominal aortic con原

striction ， AAC） 后 心 脏 纤 维 化 大 鼠 模 型 ， 发 现 黄 芩 苷 可 抑 制 血

管 紧 张 素 域（ angiotensin 域 ， Ang 域） 诱 导 的 心 脏 成 纤 维 细 胞

增 殖 、 胶 原 合 成 、 纤 连 蛋 白 和 结 缔 组 织 生 长 因 子 （ connective

tissue growth factor， CTGF） 蛋 白 的 表 达 ， 并 通 过 激 活 AMPK 通

路 ， 抑 制 TGF-茁/Smads信 号 通 路 并 减 弱 了 Ang 域诱 导 的 Smad3

核 易 位 ， 以 及 与 转 录 共 激 活 因 子 p300 的 相 互 作 用 ， 促 进 p300

和 AMPK 的 相 互 作 用 ， 改 善 大 鼠 的 心 脏 纤 维 化 。 综 上 ， 祛 湿 逐

饮 类 方 药 可 通 过 调 节 炎 症 信 号 通 路 ， 调 控 免 疫 机 制 ， 达 到 改

善 心 肌 纤 维 化 的 作 用 。

HF患 者 晚 期 因 心 脏 结 构 改 变 ， 出 现 体 循 环 以 及 肺 循 环 瘀

血 甚 至 水 肿 ， 因 此 表 现 出 胸 闷 憋 喘 、 下 肢 水 肿 等 症 状 。 因 湿 浊

积 久 不 愈 ， 进 一 步 化 为 痰 饮 ， 痰 瘀 互 结 阻 于 心 脉 ， 则 见 胸 闷 ；

水 饮 凌 心 射 肺 则 见 憋 喘 、 水 肿 [50]。 此 时 治 疗 应 以 涤 痰 逐 瘀 ， 温

阳 化 饮 为 主 。 对 于 HF 后 期 阳 虚 水 泛 证 的 患 者 ， 多 予 以 中 成 药

芪 苈 强 心 胶 囊 进 行 治 疗 。 LIAO Y H 等 [65]发 现 ， 在 HF常 规 西 药

治 疗 的 基 础 上 ， 使 用 芪 苈 强 心 胶 囊 的 扩 张 型 心 肌 病 患 者 的

IFN-酌、 IL-17 、 TNF-琢和 IL-4 水 平 降 低 更 显 著 ， 而 IL-10 水 平 升

高 更 明 显 ， 说 明 药 物 可 通 过 调 节 炎 性 细 胞 因 子 的 失 衡 ， 发 挥

免 疫 调 节 作 用 ， 改 善 心 衰 。 对 于 憋 喘 明 显 的 心 衰 患 者 ， 临 床 可

用 泻 肺 逐 饮 的 小 青 龙 汤 来 治 疗 。 ZHOU G F 等 [66] 使 用 高 盐 饮

食 （ high-salt diet ， HSD） （ 8% NaCl 食 物 和 口 服 生 理 盐 水 ， 每

天 2 毫 升 ） 构 建 高 血 压 后 射 血 分 数 保 留 心 力 衰 竭 （ heart failure

with preserved ejection fraction ， HFpEF） 大 鼠 模 型 ， 发 现 小 青

龙 汤 可 通 过 逆 转 模 型 大 鼠 肠 道 菌 群 失 调 ， 并 降 低 血 清 内 毒 素

水 平 降 低 射 HFpEF 大 鼠 的 收 缩 压 、 减 轻 心 肌 细 胞 肥 大 、 抗 左

心 室 纤 维 化 ， 并 通 过 下 调 MCP-1 、 TNF-琢 和 IL-6 的 表 达 ， 发 挥

抗 炎 、 调 节 免 疫 系 统 稳 态 的 作 用 ， 预 防 高 血 压 大 鼠 HFpEF 的

发 展 。 综 上 ， 化 饮 逐 瘀 类 中 药 多 用 于 心 衰 晚 期 患 者 ， 可 以 通 过

降 低 IL 家 族 、 TNF 家 族 等 炎 性 细 胞 因 子 ， 调 节 免 疫 稳 态 ， 延 缓

心 衰 的 发 展 。 （ 见 图 2）

图 2 祛湿逐瘀类中药治疗心衰的免疫机制

4 小 结

心 衰 的 发 病 涉 及 多 种 机 制 ， 其 中 免 疫 反 应 失 衡 ， 在 疾 病

的 发 生 发 展 中 起 到 重 要 作 用 。 湿 浊 痰 饮 类 邪 贯 穿 心 衰 发 生 发

展 的 始 终 ， 且 与 免 疫 失 调 机 制 关 系 紧 密 。 《 金 匮 要 略 》 中 的 “ 阳

微 阴 弦 ” 一 词 不 仅 概 括 了 心 衰 的 病 机 ， 更 揭 示 了 免 疫 机 制 与

湿 浊 痰 饮 的 关 联 ， 免 疫 反 应 失 衡 即 为 “ 阳 微 ” ， 作 为 发 病 之 本 ，

而 “ 阳 化 气 ” 不 足 ， 导 致 “ 阴 成 形 ” 太 过 ， 湿 、 浊 、 痰 、 饮 、 瘀 等 阴

邪 由 此 生 成 。 中 医 药 通 过 多 机 制 多 靶 点 治 疗 心 衰 ， 临 床 上 取

得 良 好 的 疗 效 ， 其 中 包 括 调 节 免 疫 机 制 ， 以 化 湿 浊 痰 饮 等 阴

邪 。 温 阳 益 气 类 方 药 通 过 抑 制 巨 噬 细 胞 等 炎 性 细 胞 浸 润 ， 调

节 IL家 族 、 CXC 家 族 、 TNF等 炎 症 因 子 以 及 调 控 免 疫 蛋 白 通 路

等 机 制 调 节 失 衡 的 免 疫 反 应 ， 减 慢 心 衰 进 程 ， 以 治 疗 “ 阳 微 ”

本 虚 。 化 湿 逐 瘀 类 方 药 通 过 调 节 炎 症 信 号 通 路 ， 减 少 炎 性 细

胞 浸 润 ， 以 及 调 控 TGF-茁1/Smad3 、 AMPK 等 信 号 通 路 ， 参 与 免

疫 反 应 机 制 ， 改 善 心 肌 纤 维 化 以 及 心 肌 重 塑 ， 消 除 湿 浊 痰 饮

类 邪 。 在 西 医 常 规 治 疗 的 基 础 上 加 以 中 药 辅 助 治 疗 ， 可 以 作

为 新 的 治 疗 策 略 ， 为 心 衰 患 者 提 供 更 多 治 疗 选 择 。

然 而 ， 当 前 研 究 仍 存 在 一 些 问 题 有 待 突 破 ： （ 1） HF发 病 的

免 疫 机 制 较 为 复 杂 ， 目 前 已 发 现 与 IL、 CCL、 CXCL 等 炎 症 因 子

的 释 放 以 及 吞 噬 细 胞 、 单 核 细 胞 等 炎 症 细 胞 浸 润 相 关 ， 未 来

需 要 更 多 细 胞 实 验 、 动 物 实 验 探 索 其 发 病 机 制 ； （ 2） HF的 湿 浊

痰 饮 证 候 分 型 尚 未 完 全 明 确 ， 需 要 通 过 现 代 组 学 技 术 筛 选 差

异 代 谢 物 ， 为 湿 浊 痰 饮 类 病 分 型 提 供 分 子 级 证 据 ； （ 3） 中 医 药

治 疗 心 衰 的 免 疫 机 制 研 究 仍 较 少 ， 目 前 已 知 TGF、 AMPK 等 通

路 靶 点 ， 其 上 下 游 信 号 通 路 尚 不 明 确 ， 未 来 需 更 多 细 胞 实 验 、

网 络 药 理 学 、 蛋 白 组 学 等 前 沿 技 术 探 索 其 他 信 号 通 路 机 制 ，

以 便 辅 助 中 药 复 方 对 于 HF 治 疗 的 精 准 调 控 ； （ 4） 临 床 成 果 转

化 不 足 ， 亟 需 开 展 多 中 心 大 样 本 的 临 床 试 验 ， 验 证 中 医 药 治

疗 心 衰 的 科 学 有 效 性 ， 为 临 床 心 衰 的 中 医 治 疗 提 供 更 加 坚 实

的 科 学 基 础 。
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