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当归四逆汤出自张仲景的《伤寒论》，“手足厥寒，

脉细欲绝者，当归四逆汤主之”［1］，由当归、桂枝、白芍、

细辛、通草、大枣、甘草组方。现收录于《古代经典名方

目录（第一批）》［2］，方中当归养血和血，为君药；桂枝温

通血脉，芍药可破阴凝［3］，二者联用破结通脉、温阳散

寒，为臣药；细辛祛风散寒、可助白芍破血中之结，桂枝

温经散寒，通草活血行水，为佐药；大枣与甘草合用，补

中益气，可增当归养血之功，大枣减毒之效，减细辛之毒，

为使药［4］。本方温通血脉、散寒止痛效果显著，最早用于

止痛，凡属血虚寒凝之证［5］皆可治之，应用广泛。基于

此，采用计算机检索中国知网（CNKI）数据库中 1999年
至 2021年关于当归四逆汤的研究，总结其化学成分、潜

在药效物质基础、药理作用、临床应用，并补充其最新

研究进展，为其后续研究提供参考。

1 化学成分及潜在药效物质基础

当归四逆汤的化学成分主要为有机酸阿魏酸、山

楂酸等，挥发性成分桂皮醛、月桂烯等，皂苷类甘草苷

等，酚类甲基丁香酚等，单萜类芍药苷等，黄酮类甘草
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摘要：目的 为当归四逆汤的合理应用提供参考。方法 采用计算机检索中国知网数据库中 1999年至 2021年当归四逆汤有关的综

述及研究文献，梳理其化学成分及潜在药效物质基础、药理作用、临床应用研究的最新进展，并总结当前研究的不足。结果 当归四逆

汤的化学成分主要为有机酸、挥发性成分、皂苷类、酚类、单萜类、黄酮类，其中阿魏酸、藁本内酯、桂皮醛、芍药苷、甲基丁香酚、细辛脂

素、甘草酸等为当归四逆汤的潜在药效物质基础。当归四逆汤具有抗炎、镇痛，解痉，抗凝血，免疫调节，改善末梢血液循环，提高神经

传导速度等药理作用，临床应用广泛，疗效确切，可通过加减化裁治疗内科、外科、妇科、骨科、皮肤科、男科疾病。存在的问题主要有相

关化学成分研究不足，临床研究样本少，煎煮方法不统一，毒性成分安全性评价未探索等。结论 当归四逆汤的药效明确，应用广泛，

但应针对存在的问题进行多组学研究，进一步探索其药效的作用分子机制及复方配伍规律。
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AbstractAbstract：：Objective To provide a reference for the rational application of Danggui Sini Decoction. Methods Reviews and studies
related to Danggui Sini Decoction in the CNKI database from 1999 to 2021 were searched，the latest progress in the chemical
components，potential therapeutic material bases，pharmacological effects and clinical application of Danggui Sini Decoction were
sorted out，and the shortcomings of the current research of Danggui Sini Decoction were summarized. Results The main chemical
components of Danggui Sini Decoction were organic acids，volatile components，saponins，phenols，monoterpenes and flavonoids，of
which ferulic acid，ligustilide，cinnamaldehyde，paeoniflorin，methyleugenol，asarinin and glycyrrhizic acid were potential therapeutic
material bases of Danggui Sini Decoction. Danggui Sini Decoction had anti - inflammatory，analgesic，antispasmodic and anticoagulant
functions，and it could also regulate immune function，improve peripheral blood circulation and nerve conduction velocity （NCV）.
Danggui Sini Decoction had a wide application in the clinic and clear efficacy，which could be in the treatment of many diseases
in departments of internal medicine，surgery，gynecology，orthopedics，dermatology and andrology through the modification. However，
Danggui Sini Decoction also had shortcomings such as insufficient research on relevant chemical components，few samples in
clinical research，inconsistent decocting methods and unexplored safety evaluation of toxic components. Conclusion Danggui Sini
Decoction has clear efficacy and wide application. However，it is necessary to carry out muti - omics studies on the existing
problems to further explore the molecular mechanism of efficacy and the law of compound compatibility of Danggui Sini Decoction.
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黄酮等［6］。目前，关于当归四逆汤单味药化学成分的研

究较多，但对其整体化学成分的研究相对薄弱，且多集

中于高效液相色谱（HPLC）法，系统性研究较少。许金

国等［7］建立了当归四逆汤的HPLC指纹图谱，确认了其

中芍药内酯苷、阿魏酸、芍药苷、甘草苷、肉桂酸、邻甲

氧基桂皮醛、甘草酸、藁本内酯、细辛脂素 9种活性成

分。秦霞等［8］通过谱效分析，于 254 nm波长处确认了阿

魏酸、肉桂酸、芍药苷、甘草酸、甘草苷、异甘草苷 6种有

效成分，作为当归四逆汤抗凝血的功效成分。苗家燕

等［9］建立了基于HPLC法的特征图谱，确认了芍药苷、

阿魏酸、甘草苷、甘草酸铵、细辛脂素、桂皮醛和藁本内

酯 7种成分，并测定了除阿魏酸、甘草苷外成分的含量，

可有效反映当归四逆汤的物质基础。另外，分子对接结

果表明，槲皮素可能为当归四逆汤治疗原发性痛经

（PD）的药效物质基础［10］。谷艳［11］以阿魏酸、芍药苷、肉

桂酸、甘草酸为指标，成功建立了当归四逆汤的质量控

制方法。

当归四逆汤的单味药研究表明，其抗炎，镇痛，解痉，

抗凝血、抗血栓，免疫调节，改善末梢血液循环，提高神经

传导速度等药理作用可能与阿魏酸、藁本内酯、丁烯基呋

内酯（当归）［12］，桂皮醛（桂枝）［13 - 14］，芍药苷、芍药内酯苷

（白芍）［15］，甲基丁香酚、细辛脂素（细辛）［16 - 17］，甘草酸

（甘草）［18］有关。其中，多种成分均具有抗炎作用，但目

前并无大枣与通草的活性成分研究。以上研究为当归

四逆汤物质基础的质量控制、药效物质基础研究及复

方制剂的开发提供了科学依据。

2 药理作用

2. 1 抗炎、镇痛

当归四逆汤对各种刺激诱发的致痛反应均有抑制

作用，具有镇痛功效，且呈时效 -量效关系［19 - 20］，可缓

解由慢性缩窄性损伤和糖尿病导致的神经源性疼

痛［21］。N -甲基 - D -天冬氨酸受体 2B亚基（NR2B）具

有神经保护作用［22］，在治疗慢性周围神经病变的研究

中，通过影响NR2B水平［23］而发挥镇痛功效。

在类风湿关节炎的研究［24 - 25］中，连续给予当归四

逆汤 3周，可有效抑制炎性症状，保护组织免受损伤，从

而达到治疗目的。魏慧玲等［26］的研究表明，当归四逆汤

也可改善硬皮病的皮肤组织病理损伤程度。窦昌贵

等［19］通过动物实验发现，当归四逆汤具有抗炎消肿作

用。许金国等［7］通过网络药理学预测当归四逆汤通过调

节癌症信号、丝裂原活化蛋白激酶信号、磷脂酰肌醇 -
3 -羟激酶 -蛋白激B信号、瞬时受体电位通道的炎性

介质等通路发挥抗炎作用。

2. 2 解痉

阮叶萍等［20］的研究发现，当归四逆汤可抑制醋酸

刺激腹膜肌痉挛所致疼痛，表明当归四逆汤具有一定

解痉作用。周帅琪等［27］的研究发现，当归四逆汤可有效

缓解肌肉痉挛。齐峰等［28］的研究发现，在 PD模型大鼠

的治疗中，当归四逆汤通过降低大鼠子宫内膜中内源

性前列腺素 F2α含量，并促进前列腺素 E2的合成，抑制

子宫过度收缩，而缓解PD引起的疼痛。

2. 3 抗凝血、抗血栓

当归四逆汤对延长凝血系统中凝血、凝血酶时间

有积极作用［29］，产生上述抗凝血作用的有效成分为藁

本内酯、当归内酯、氧化芍药苷等 17种［30］。此外，其有

效成分阿魏酸可改善血液流变学指标，提示当归四逆

汤可延缓血栓形成［31］。
2. 4 免疫调节作用

免疫系统作为机体重要的防护屏障，有多种物质

参与。当归四逆汤调节炎性反应中免疫因子表达与免

疫系统中细胞活性而发挥免疫调节作用，改善疾病症

状［32］。王振亮等［33］以当归四逆汤干预硬皮病模型小

鼠，发现小鼠 T淋巴细胞亚群CD4 +和CD8 +水平明显升

高，吞噬细胞活力增强。齐峰等［28］的研究发现，当归四

逆汤除可调节前列腺素的合成外，也对自然杀伤细胞

的活性具有增强作用。自然杀伤细胞可产生多种细胞

因子，并参与免疫调节，是当归四逆汤免疫调节作用的

进一步验证。

2. 5 改善末梢血液循环

血液循环受阻会造成多种血管疾病，当归四逆汤

的温经养血功效对多种神经血管和血液循环障碍性疾

病作用良好［34］，可促进糖尿病周围神经病变良好恢

复［35］，而对缺氧诱导的胰岛内皮细胞损伤的保护作用

更是为缺氧条件下改善胰岛微血管和微循环障碍提供

了借鉴［36］。徐东华等［37］的研究发现，当归四逆汤可改

善糖尿病周围神经病变病状，证实了其扩张末梢血管、

改善血液循环的功效。

2. 6 提高神经传导速度

神经功能障碍是糖尿病周围神经病变的主要症

状 ，血 糖 过 高 时 糖 基 化 终 末 产 物（AGEs）与 受 体

（RAGE）的结合可干扰正常神经元，造成神经损伤。周

晓晶等［38］的研究发现，以当归四逆汤干预糖尿病模型大

鼠，8周后可明显提升坐骨神经传导速度，并下调AGEs /
RAGE水平，保护受损神经。孙晶［39］的研究表明，当归

四逆汤与甲钴胺联用能提高神经传导速度。

3 临床应用

3. 1 妇科疾病

PD：指盆腔无任何明显病理改变的痛经［40］，目前

西医尚未明确统一的发病机制，认为其影响因素较多，

不仅与机体前列腺素、雌激素、加压素等激素的变化有
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关［41］，也与外部环境、饮食习惯、情绪等有关，临床多以

非甾体抗炎药、口服避孕药快速缓急止痛，但其副作用

也不容忽视［42］。中医认为，当归四逆汤对寒瘀引起的痛

经作用良好。王素丽［43］以当归四逆汤治疗 47例寒湿凝

滞型痛经，总有效率可达 91. 49%，可显著改善患者的

疼痛症状，且疗效稳定，复发率低，安全性好［44］。网络药

理学研究表明，当归四逆汤治疗 PD主要涉及花生四烯

酸代谢、促分裂素原活化蛋白激酶、核苷酸结合寡聚化

结构域样受体信号等炎性信号通路［10］。
子宫内膜异位症：是妇女盆腔疼痛和不孕的主导

因素［45 - 46］，发病率占育龄妇女的 10%，中医多以活血

化瘀治之，口服当归四逆汤能有效降低疼痛感，总有效

率可达91. 54%［47］。
慢性盆腔炎：常表现为月经紊乱、腰腹疼痛，甚至

不孕［48］。中医认为，慢性盆腔炎最终会形成血瘀寒凝之

证［49］，临床以当归四逆汤加减治之，病症大减，且无明

显不适［50］，作用机制与调节粘连相关免疫分子细胞间

黏附分子1、成纤维细胞生长因子2的表达有关［51］。
3. 2 外科疾病

血栓闭塞性脉管炎主要以间歇性跛行、持续性刺

痛、灼热感为特点，严重可致残疾。目前，西医治疗效果

不佳，中医认为其为正气不足，寒湿侵犯脉络，导致四

肢缺失气血荣养。当归四逆汤主治特点与其发病机制

相吻合，当归四逆汤与常规西药合用可显著改善脉络

寒凝症状，提高临床疗效［52］。
3. 3 内科疾病

糖尿病周围神经病变：是糖尿病患者神经营养血

管损伤，诱发多元醇通路异常及神经纤维、自由基损伤

导致的并发症［53］，主要特征为感觉异常及运动障碍。刘

辉等［54］将其与鼠神经生长因子联用治疗糖尿病周围神

经病变，疗效显著。

癌症化疗：奥沙利铂作为化疗常用药物，能有效杀

伤肿瘤细胞，但外周神经毒性反应显著。有研究以当归

四逆汤治之，可预防术后外周神经毒性反应的发生，减

轻患者化疗痛苦，提高生活质量［55 - 56］。同时，一项Meta
分析［57］证实了当归四逆汤的有效性与安全性。

心脏疾病：研究表明，当归四逆汤对多种类型的心

脏病及心力衰竭均有疗效。冠状动脉粥样硬化性心脏

病（简称冠心病）是脂代谢异常导致的心功能减退，中

医常以“通络止痛”原则治之。当归四逆汤与常规西药

合用治疗冠心病心绞痛，临床疗效显著，经济安全［58］。
陈安凤等［59］的研究表明，加味当归四逆汤治疗肺心病

疗效良好，未发生药品不良反应，且可明显改善心力衰

竭患者的心功能与供血指标［60］。
白血病微小残留病：杨秀鹏等［61］观察了 60例急性

白血病微小残留病（MRD）患者口服加减当归四逆汤后

血常规指标的变化，发现MRD转阴率由 48%上升至

73%，急性白血病相关特异性基因（AML1 - ETO）表达

转阴，且体内白细胞、血红蛋白计数均明显提高。表明

当归四逆汤对MRD的良好作用，可改善白血病患者的

生存质量。

3. 4 骨科疾病

断指再植患者血管危象是其术后患指恢复的关

键，一般常用抗凝、抗血栓药物预防。张来福等［62］以加

减当归四逆汤辅助治疗 48例断指再植，患者患处血运

状态及血管危象的发生率均显著降低，表明可提高再

植体的存活率。此外，当归四逆汤对颈椎病、膝骨关节

炎的改善作用显著［63 - 64］。
3. 5 皮肤科疾病

带状疱疹后遗神经痛：属神经损伤，痛感强烈，难

以忍受。目前，西医只能治疗疱疹暴发，对其后遗神经

痛束手无措。文献［65 - 66］的研究结果显示，以当归四

逆汤治疗后，患者疼痛好转，且病情未复发，为后遗神

经痛的治疗提供了新思路。

慢性荨麻疹：荨麻疹难以根除，较多见，中医属“瘾

疹”范畴，为体虚感受风邪所致。研究发现，患者口服当

归四逆汤 1周后，瘙痒等症状大减，且无反复［67］，与西

药咪唑斯汀联用，患者体内趋化因子及炎性因子水平

大幅降低［68］，疗效显著。当归四逆汤对硬皮病、冻疮、痤

疮等皮肤病也有良好的恢复作用［69 - 71］。
3. 6 男科疾病

经尿道前列腺电切除术常伴寒战等症状，属阳虚

寒盛的表现。以当归四逆汤治疗 31例经尿道前列腺电

切除术患者，通过监测术后核心体温、平均动脉压等指

标，发现寒战发生率显著降低，扩大了当归四逆汤的临

床应用范围［72］。
4 展望

当归四逆汤药理作用不断扩展，通过实验研究逐

步证实其抗炎、镇痛，解痉，抗凝血、抗血栓，免疫调节，

改善末梢血液循环，提高神经传导速度等药理作用，临

床应用范围也由妇科拓展至外科、内科、骨科、皮肤科、

男科。符合血虚寒凝之证者，皆可随证灵活运用配伍，

多有疗效，单用及与西药合用的药效均比单用西药有

优势。当归四逆汤相关化学成分研究较少，但现有研究

也可为当归四逆汤的潜在药效物质基础研究提供

参考。

目前，当归四逆汤的传统煎煮方法不统一，导致药

效不佳，应采取规范化煎药方法，以取得最佳临床治疗

效果。相关研究目前仍以小样本的临床观察为主，缺乏

大样本数据的支撑，且多集中于对疾病治疗的有效性，
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较少开展作用机制的深入挖掘。方中含有细辛，细辛中

的毒性成分在本方配伍环境下的安全性评价尚无相关

研究探索；目前的研究重点侧重于寻找新适应证，缺少

对当归四逆汤全成分表征及复方质量标准的建立，应

结合现代分析技术补足研究，提供实验证据，为开发出

简单、高效的新成分组方提供方向。此外，在此基础上可

利用中医方证代谢组学、蛋白组学等多组学研究技术进

一步研究当归四逆汤的药效物质基础、入血成分及体内

过程，揭示其药效的作用分子机制及复方配伍规律，归

纳中药 -方剂 -药理作用 -证候之间的内在联系，有益

于阐明本方“温经散寒，养血通脉”的现代科学内涵，也

为以当归四逆汤为原型的新药研究提供技术支持。
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