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黄连温胆汤加减治疗痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛 

合并慢性失眠的疗效观察 
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【摘要】目的 分析黄连温胆汤加减用于痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠治疗的实际作用。方

法 选取 2024 年 1 月至 2025 年 12 月我院门诊治疗的 84 例痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠患者，

借助随机数表法划分成两组，每组各 42 例。常规组采取常规西医治疗，实验组在常规治疗基础上应用黄连温胆汤

加减治疗，对比两组临床疗效以及心绞痛发作情况、睡眠质量评分。结果 实验组临床治疗有效率明显高于常规组，

心绞痛发作次数少于常规组、发作持续时间短于常规组，睡眠质量评分低于常规组（P＜0.05）。结论 黄连温胆汤

加减治疗痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠效果较好，能有效改善患者心绞痛症状与睡眠质量。 
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Observation on the efficacy of modified Huanglian Wendan Decoction in treating stable angina pectoris with 

Chronic insomnia of phlegm-heat disturbing internally type in coronary heart disease 
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【Abstract】Objective To analyze the practical effect of modified Huanglian Wendan decoction in the treatment of 
stable angina pectoris with chronic insomnia of phlegm-heat disturbing internally type in coronary heart disease. Methods 
A total of 84 patients with stable angina pectoris with chronic insomnia of phlegm-heat disturbing internally type treated 
in our hospital from January 2024 to December 2025 were selected and divided into two groups using the random table 
method, with 42 cases in each group. The routine group received routine Western medicine treatment, while the 
experimental group received modified Huanglian Wendan decoction treatment the basis of routine treatment. The clinical 
efficacy, angina attack conditions, and sleep quality scores were compared between the two groups. Results The clinical 
effective rate of the experimental group was signific higher than that of the routine group. The number of angina attacks 
and the duration of each attack were lower in the experimental group than in the routine group, and the sleep quality was 
lower in the experimental group than in the routine group (P<0.05). Conclusion Modified Huanglian Wendan decoction is 
effective in treating stable angina pectoris with chronic insomnia of phlegm-heat disturbing internally type in coronary 
heart disease, and can effectively improve patients’ angina symptoms and sleep quality. 
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in coronary heart disease; Chronic insomnia; Efficacy 

 

第一作者简介：耿瑶瑶（1992-）女，汉，山东济南人，硕士，主治医师，研究方向：从事工作：中医内科学、中医诊疗工作； 
*通讯作者：张东东 

https://ijcr.oajrc.org/


耿瑶瑶，张东东                           黄连温胆汤加减治疗痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠的疗效观察 

- 58 - 

冠心病稳定型心绞痛属于临床常见心血管疾病，

患病后患者易出现胸闷、胸痛等症状，而慢性失眠的存

在会进一步加重心肌耗氧量，影响病情控制，形成恶性

循环。临床中痰热内扰型患者占比不低，此类患者多因

痰湿内生、郁而化热，扰动心神引发失眠，同时痰热阻

滞气机导致心脉不畅，加重心绞痛症状[1-2]。目前西医

治疗多以抗心绞痛、镇静催眠药物为主，虽能暂时缓解

症状，但长期使用易产生依赖，且整体效果不够理想。

中医在辨证施治基础上治疗此类病症具有独特优势，

黄连温胆汤具有清热化痰、理气和胃、宁心安神的功效，

恰好契合痰热内扰型患者的病机特点[3]。基于此，本次

研究选取我院门诊治疗的此类患者作为研究对象，探

讨黄连温胆汤加减的治疗效果，为临床治疗提供实践

依据。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2024 年 1 月至 2025 年 12 月我院门诊治疗的

84 例痰热内扰型冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠患

者作为案例，以随机数表法分为两组。实验组入选患者

42 例，男女各 22 例、20 例，年龄 45~78（61.25±5.38）
岁。常规组入选患者 42 例，男女各 21 例、21 例，年

龄 46~79（61.73±5.29）岁。两组一般资料对比无统计

学意义，P＞0.05。纳入标准（1）符合痰热内扰型冠心

病稳定型心绞痛及慢性失眠的诊断标准；（2）年龄

45~80 岁；（3）自愿参与本次研究并签署知情同意书。

排除标准（1）合并严重肝肾功能不全者；（2）对本次

所用药物过敏者；（3）合并精神疾病或认知障碍者。 
1.2 方法 
常规组采取常规西医治疗，口服阿司匹林肠溶片，

每次 100mg，每日 1 次，睡前服用；硝酸异山梨酯片，

每次 10mg，每日 3 次，饭后服用；失眠严重者口服阿

普唑仑，每次 1 片，每晚 1 次，睡前 30 分钟服用，连

续治疗 4 周。 
实验组在常规组治疗基础上应用黄连温胆汤加减

治疗，基础方剂组成：黄连 6g、竹茹 12g、枳实 10g、
陈皮 10g、半夏 9g、茯苓 15g、甘草 6g、酸枣仁 18g、
夜交藤 20g。辨证加减：胸闷胸痛明显者加丹参 15g、

川芎 10g；口苦心烦重者加黄芩 9g、栀子 6g；失眠严重

者加柏子仁 12g、远志 9g。上述方剂加水 500mL，煎煮

至 200mL，每日 1 剂，分早晚两次温服，连续治疗 4 周。 
1.3 观察指标 
1.3.1 对比两组临床疗效 
显效为心绞痛症状基本消失，失眠症状完全缓解，

夜间睡眠时间≥7 小时；有效为心绞痛发作次数减少、

持续时间缩短，失眠症状改善，夜间睡眠时间 5~7 小

时；无效为心绞痛及失眠症状均未改善甚至加重。总有

效率=（显效例数+有效例数）/总例数×100%。 
1.3.2 对比两组心绞痛发作情况 
记录两组治疗后每周心绞痛发作次数以及每次发

作持续时间。 
1.3.3 对比两组睡眠质量 
以匹兹堡睡眠质量指数（PSQI）评估，评分范围

0~21 分，评分越高表示睡眠质量越差，治疗后测定两

组 PSQI 评分并进行对比。 
1.4 统计学方法 
运用 SPSS24.0 分析数据。计量数据以均数加减标

准差表示并且行 t 检验；计数数据百分比表示并且进行

χ2 检验。P＜0.05 为差异显著的代表。 
2 结果 
2.1 两组临床疗效比较 
实验组临床治疗总有效率明显高于常规组（P＜

0.05），详见表 1。 
2.2 两组心绞痛发作情况及 PSQI 评分比较 
治疗后实验组每周心绞痛发作次数少于常规组、

发作持续时间短于常规组，PSQI 评分低于常规组（P＜
0.05），详见表 2。 

3 讨论 
冠心病稳定型心绞痛合并慢性失眠在中医范畴中

归属于胸痹、不寐等范畴，痰热内扰型是临床常见证型，

其发病核心病机为饮食不节、情志失调导致痰湿内生，

郁而化热，痰热上扰心神则引发失眠，痰热阻滞心脉则

导致气血运行不畅，出现胸闷、胸痛等心绞痛症状。因

此治疗此类病症需遵循清热化痰、宁心安神、活血通脉

的原则[4-5]。 

表 1  两组临床疗效比较[n（%）] 

组别 显效 有效 无效 总有效率 

常规组（n=42） 12（28.57） 15（35.71） 15（35.72） 27（64.28） 

实验组（n=42） 23（54.76） 16（38.10） 3（7.14） 39（92.86） 

χ2    10.182 

P    0.001 
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表 2  两组心绞痛发作情况及 PSQI 评分比较（x̄±s） 

组别 每周发作次数（次） 每次发作持续时间（min） PSQI 评分（分） 

常规组（n=42） 3.52±1.06 5.89±1.23 12.35±2.17 

实验组（n=42） 1.25±0.48 2.36±0.89 5.78±1.34 

t 12.643 15.068 16.695 

P 0.000 0.000 0.000 

 
本次研究中实验组在常规西医治疗基础上应用黄

连温胆汤加减治疗，取得了较好的治疗效果，这是因为

黄连温胆汤中黄连苦寒，能清热燥湿、泻火解毒，可有

效清除体内痰热之邪，是方中的君药；竹茹清热化痰、

除烦止呕，枳实破气消积、化痰除痞，陈皮理气健脾、

燥湿化痰，半夏燥湿化痰、降逆止呕，四药合用作为臣

药，能增强君药清热化痰的功效，同时理气和胃，避免

痰湿内生；茯苓利水渗湿、健脾宁心，酸枣仁、夜交藤

养血安神，甘草益气补中、调和诸药，共同作为佐使药，

兼顾安神与调和药性。辨证加减则根据患者具体症状

针对性用药，胸闷胸痛明显者加丹参、川芎活血通脉，

进一步改善心脉瘀阻情况，减少心绞痛发作；口苦心烦

重者加黄芩、栀子增强清热泻火功效，缓解烦躁症状；

失眠严重者加柏子仁、远志安神助眠，提升睡眠质量[6]。 
从临床疗效来看，实验组总有效率达到 92.86%，

远高于常规组的 64.28%，充分说明黄连温胆汤加减能

有效改善患者心绞痛与失眠症状，提升治疗效果。在心

绞痛发作情况方面，实验组每周发作次数与每次发作

持续时间均明显优于常规组，这是因为黄连温胆汤加

减能清除痰热、活血通脉，改善心脉气血运行，减少心

肌缺血缺氧情况，从而减少心绞痛发作次数、缩短发作

持续时间。在睡眠质量方面，实验组 PSQI 评分明显低

于常规组，表明黄连温胆汤加减能有效清除痰热、宁心

安神，缓解心神不宁状态，延长睡眠时间、提升睡眠质

量[7]。常规西医治疗虽能通过抗血小板、扩张冠脉等作

用缓解心绞痛症状，借助镇静催眠药物改善失眠，但长

期使用镇静催眠药物易产生依赖，且无法从根本上解

决痰热内扰的病机问题，因此治疗效果有限。而黄连温

胆汤加减从辨证施治角度出发，针对痰热内扰型患者

的病机特点，标本兼顾，既能清除痰热、活血通脉以缓

解心绞痛，又能宁心安神以改善失眠，同时调理机体气

血，减少症状复发，整体治疗效果更为理想[8]。 
综上，黄连温胆汤加减治疗痰热内扰型冠心病稳

定型心绞痛合并慢性失眠效果较好，能有效提升临床

治疗有效率，减少心绞痛发作，改善患者睡眠质量，值

得在临床中推广应用。 
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