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【【摘 要摘 要】】高血压作为心脑血管病中最常见、最主要的危险因素，因其患病人数多、并发症广、涉及身体多个器官、需要长

期甚至终身服用药物治疗，已经成为我国所面临的重大公共卫生问题。我国在基层高血压病防治方面，不断建立完善高血压病

防治管理体系，制定了相应的高血压病防治管理的指南。文章系统总结近 15 年我国基层高血压病防治管理指南指导意见的更新

与变化，以便明确我国高血压病治疗与管理的走势，把握高血压病在我国的治疗优势与短板，为中医药参与高血压病的防治提

供有效的理论依据。总结发现，《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》首次增加了中医药在高血压病防治领域应用的相关内

容，应用中医药整体调节高血压病，强调整体观的辨治理念在我国基层高血压病防治中的应用。遵循中医“未病先防、既病防

变、已变防衰”的治未病思想，将高血压病的中医辨证论治，以及中药和中医特色适宜技术、传统运动方式、中医综合调理等

治疗方法纳入高血压病的防治中，具有应用性强、操作简单方便、普及面广等优势，方便在基层高血压病防治中的推广与应用，

既有利于丰富中医药防治高血压病的临床经验，也为心血管疾病研究与临床治疗提供更加多元的思路借鉴。

【【关键词关键词】】高血压病；中医防治；基层管理指南  

H【Abstract】ypertension is the most common and major risk factor for cardiovascular and cerebrovascular diseases. Because 
of its large number of patients, extensive complications, involving many organs of the body, which requires long-term or even 
lifelong medication, it has become a major public health problem faced by our country. In the prevention and control of hyper-

tension at the grass-roots level, our country has constantly established and improved the management system of hypertension prevention and 
control, and formulated the corresponding management guidelines of hypertension prevention and control. The paper systematically summarizes 
the changes of the guidelines for the prevention and management of hypertension in the grass-roots units in our country in the past 15 years, in 
order to make clear the trend of the treatment and management of hypertension in our country and grasp the advantages and disadvantages of the 
treatment of hypertension in our country, so as to provide an effective theoretical basis for TCM to participate in the prevention and treatment of 
hypertension. It is concluded that National Basic Hypertension Prevention and Management (2020 Edition) has added the relevant contents 
of the application of traditional Chinese medicine in the prevention and treatment of hypertension for the first time, the application of tradi-
tional Chinese medicine in the overall regulation of hypertension, and emphasizes the application of the holistic concept of management in 
the prevention and treatment of basic hypertension in China. According to the prevention thought of “Prevention before disease, prevention 
of changes after disease, and prevention of deterioration after change” in TCM, the treatment of hypertension based on TCM syndrome dif-
ferentiation, TCM medicine and TCM characteristic appropriate technology, traditional exercise mode, TCM comprehensive conditioning 
and other treatment methods are included in the prevention and treatment of hypertension, which has the advantages of strong application, 
simple and convenient operation, wide popularity and so on. It is convenient to popularize and apply in the prevention and treatment of hy-
pertension at the grassroots level, which is conducive to enrich the clinical experience of TCM prevention and treatment of hypertension. It 
also provides more diversified ideas for cardiovascular disease research and clinical treatment.
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高血压病是心脑血管疾病中最常见、最主要的

危险因素，随着我国人口老龄化的加剧和居民生活

方式的改变，高血压病患病人数逐年增加，由高血

压因素导致残疾和死亡的人数占比较高，高血压病
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现已成为重要的公共卫生问题 [1]。《中国心血管健康

与疾病报告 2021》显示，目前中国已有 2.45 亿高血

压病患者，血压正常高值人群人数也在不断增加，

给居民和社会带来的经济负担日渐加重 [2]。随着医学

的进步与医疗条件的改善，早期预防能够明显减少

高血压疾病的发生率，早期控制能够有效减少高血

压病患者的身心痛苦与相关并发症。研究表明，收

缩压每降低 10 mm Hg（1 mm Hg ≈ 0.133 kPa），或

舒张压每降低 5 mm Hg，死亡风险降低 10% ～ 15%，

脑卒中风险降低 35%，冠状动脉粥样硬化性心脏病

风险降低 20%，心力衰竭风险降低 40%[3]。由此可

知，预防和控制是降低高血压病病死率和心力衰竭

风险的主要手段。近年来，随着中医药事业的发展，

中医药在高血压病防治中成效显著。我国发布的

《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》，首次将中

医药诊疗纳入高血压病防治管理指南，更加注重通

过中医药诊疗方案管理血压、减少患病风险、提高

治疗效果。

1  近近 15 年我国基层高血压病防治指南指导意年我国基层高血压病防治指南指导意

见的更新与变化见的更新与变化

随着医学对高血压病认识的深化，高血压病治

疗水平显著提升。我国基层高血压病防治管理指南

对高血压病治疗和管理的指导性意见随着医学的进

步不断发生新的变化，对基层防治高血压病的重点

工作与中心任务提出了思想指导和治疗导向。梳理

我国基层高血压病防治管理指南指导性意见的更新

与变化，可以明确我国高血压病治疗与管理的走势，

把握高血压病在我国的治疗优势与短板，为中医药

参与高血压病的防治提供理论基础。

《高血压防治指南（2009 年基层版）》[4]估计我

国高血压病患者达到 2 亿人，高血压病与心脏病、

脑血管病、肾脏病等相关性大，提出降压治疗可明

显减少高血压病患者脑卒中风险，提高知晓率、治

疗率、控制率是防治高血压的首要任务。这一阶段，

高血压病在我国心脑血管病治疗中的重要性凸显，

但高血压相关防治知识普及率低，仍然以普及教育、

合理膳食、情绪调节等长期性治疗为主。

《中国高血压防治指南 2010》[5] 修订了 2005 年

中国高血压病防治指南，提出“坚持预防为主，防

治结合”的方针，对高血压病的防治从控制危险因

素、早期诊断与治疗、规范管理三个方面做出明确

规定。比较鲜明的特点是，此版指南增加了儿童和

青少年、继发性高血压病等较为特殊群体高血压病

防治相关内容。这一阶段，高血压病防治与管理仍

然突显“防治”的重要性，相应措施更加明确，并

且关注到特殊群体高血压病防治的重要性。

《中国高血压基层管理指南（2014 年修订版）》[6]

修订了 2009 年我国高血压病防治指南。在“防控”

阶段，突出加强血压测量、家庭血压自测、患者自

我管理、健康教育、合理饮食；在“治疗”阶段，突

出分级治疗、危险因素干预、长效降压药、联合治

疗、复方制剂等；在“管理”阶段，突出因地制宜、

随机走访、社会管理等。这一时期，我国高血压病

防治强调遵循证据与实践相结合的原则，普及率高、

应用性强、可操作性强。

《国家基层高血压防治管理指南（2017 版）》[7]

是在 2014年我国高血压病防治指南的基础上修订的，

以基层“可实施、可追踪、可考评、可负担”为原

则，强调基层医疗卫生机构是高血压病管理的“主

战场”，突出我国高血压病防治的“基层性”和“管

理性”，从家庭医生制度建设、社区规范服务、医疗

机构保障等方面凸显高血压病在“基层”医疗发展中

的重要性，从管理要求、诊疗方案、医疗队伍等方面

凸显“管理”在高血压病防治中的特殊性。这一阶

段，我国高血压病患者达 2.7 亿，高血压病防治普及

率显著提高，防治手段标准化、同质化、多样化。

《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》[8]坚

持以高血压病防治的可操作性为主，兼顾管理效果

的可追踪、可考核，推动基层医疗单位原发性高血

压病在用药与防治上与上级医疗机构实现同质性，

为确保其可实施性，以直接的操作推荐为主，从基

本要求、管理流程、诊断方法、治疗方案及长期管

理等方面对基层高血压病管理提出要求与规定，为

基层医务人员提供可掌握的简单实用的治疗方案。

本版指南突出高血压病基层管理与治疗在统一要求、

管理方案、诊断方法、治疗过程等方面实现基层与

上层医疗机构同步发展。比较鲜明的特点是，本版

指南加入了高血压病与中医药章节，特别突出中医

药在高血压病防治中的重要性，为中医药参与高血

压病的治疗提供依据与指导。这一时期，我国高血

压病防治突显全面性与协调性，强调高血压病防治

在全社会范围内的普适性、实用性，为基层医疗人

员提供更加全面的防治指导。

2 中医药防治高血压病的病理特征与相关性 中医药防治高血压病的病理特征与相关性

分析分析

中医药在辨证论治、药食配合、情志调节等方
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面对高血压病防治具有独特优势，在基层高血压病

预防、治疗和管理中普及面广、应用率高。分析中

医药与高血压病防治的相关性、探究中医药防治高

血压病的病理特征，有利于弘扬中医药文化、推进

中医药在基层医疗事业中的普及与应用。

2.1 辨治理念：以整体观控制高血压病多种危险因素

高血压病是心血管病的主要病症，在我国中老

年人口中占据比例大。中医药将高血压病的主要病因

归结于“情志不遂、饮食不节、年高肾亏、病后体

虚、跌仆损伤”等，由此可知，诱发高血压病的病

因是多元的。抓住诱发高血压病的主要病因并从整体辨

证论治，才能达到有效控制和诊疗高血压病的目的。推

进高血压病防治向日常防治和全面防治发展，是我

国近年来在高血压病防治中的整体趋势。中医药整

体论治是一种群体化治疗手段，适应高血压病多靶

向防治需求，既讲究从多角度、多层面出发控制高

血压病发生的条件和因素，也主张从临床病症出发

“求本”“求因”，强化高血压病预防和治疗的效果。

坚持从整体论治和辨证论治相结合，即是从破除唯

血压高低的单一标准，由内而外，内外兼顾，从五

脏综合分析判断，扶正祛邪、平衡阴阳。

2.2 病理基础：肝肾同源、其病在肝、其本在肾

《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》[8] 指出，

高血压病病理因素多为风、火、痰、瘀、虚。因风

而病多为情志因素引起的肝气郁结、风阳上亢；因火

而病为烦劳过甚引起的气郁化火、心肾不交；因痰而

病多为饮食不节引起的气不化津、津聚为痰；因瘀而

病为久治不愈引起的气血不足、头晕目眩；因虚而病

多为年岁增长引起的肾精亏损、心肾不交。风阳上

亢、气血失调、痰浊内蕴为标，肝肾亏虚为本。清

代著名医家叶桂（字天士）：“肝为风木之脏，因有

相火内寄，体阴用阳。其性刚，主动主升，全赖肾

水以涵之，血液以濡之，肺金清肃下降之令以平之，

中宫敦阜之土气以培之，则刚劲之质，得柔和之体，

遂其条达畅茂之性，何病之有？”从肝肾阴阳平衡

与五脏相互协调来看，高血压病病根在肝肾，肝藏

血，肾藏精，肾水生肝木，精血互化，精血不足则

病生。补养肝肾、平衡阴阳、协调内脏是中医药论

治高血压病的重要原则和依据。

2.3 防治策略：未病先防、既病防变、已变防衰

高血压病属于慢性疾病，致病因素多、发病缓

慢、病程周期长，中医辨证论治讲究养生调节与医药

治疗相结合。遵循“未病先防、既病防变、已变防衰”

原则，就要把握高血压病在不同时段的发病规律和特

点，在高血压病预防、治疗、康复等不同阶段综合养

生、医疗和药物治疗等多种方式，控制高血压病的多

种危险因素，从而降低心血管事件总体风险 [9]。“未病

先防”强调高血压病发生之前要注重预防。“既病防

变”强调控制高血压病情发展及并发症发生。高血

压病从发生、发展到传变是有时程、有规律的，既

要及时遏制高血压病的发展势态，也要注意“先安

未受邪之地”，防止心脑肾病变及动脉血管粥样硬化

等并发症发生。“已变防衰”强调已经发生病变就要

防止器官功能衰退。高血压病患者如果出现心脑肾

病变，就是及时防止肾功能衰竭、心功能衰竭、脑

出血、脑卒中等功能性损伤。

3  基层高血压病防治的中医特色治疗技术与方法基层高血压病防治的中医特色治疗技术与方法

中医对高血压病的防治注重养生、药物、饮食、

情志、运动等方式的综合调理，通过外部干预和内

部调养相结合的方式达到人与外部环境、人与自身

的和谐状态。在基层高血压病防治中，中医治疗技

术临床经验丰富、适用范围广、简便易操作，适应

当前基层高血压病防治和管理精细化的发展要求。

3.1 中医辨证论治

《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》[8] 指出，

本病总体上以阴虚阳亢、水不涵木最多见，潜阳育

阴治则应用最广泛。遵照这一原则，高血压病聚集

于“平抑肝阳”“滋水涵木”，根据防治特点与临床

表现，高血压病主要分为“风阳上亢、肝肾阴虚”

两个证型。“风阳上亢证”以“肝火”和“易怒”为

主要临床表现，用药相应以平肝降火、清热凉血、

镇心安神药物为首要选择，譬如天麻钩藤颗粒、清

肝降压胶囊和松龄血脉康等 [10]。“肝肾阴虚证”以

“肾虚”和“心悸”为主要临床表现，治疗要以滋阴

补肾、疏肝理气、养肝明目、宁心安神为主，譬如

予杞菊地黄丸、杜仲平压片、杞菊地黄胶囊 [8]。以上

两种证型为高血压病的主要临床表现，同时，高血

压病受个人体质、病情程度和并发症等的影响，在

辨证论治的基础上，可综合考量心、脑、肾等器官

损伤程度和患者体质等酌情加减药物剂量。

3.2 适宜技术治疗

中医特色外用药物与中医特色适宜技术对于高

血压病防治功效显著，在基层高血压病防治中被广

泛使用，譬如针灸、推拿、耳穴贴压、穴位贴敷、

刮痧、中药足浴、中药代茶饮、体质调摄等。中医

适宜技术是中医治疗高血压病的重要组成部分，中

医适宜技术的研发、使用和推广对于基层高血压病
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防控、治疗和管理具有重要意义，深受社区居民和

农村村民的欢迎，加强基层高血压病和心脑血管病

防治要推进中医特色适宜技术发展。

3.3 传统功法辅助

传统功法是高血压病降压的重要方式，降压功

效已经得到了初步证实 [11]。传统功法通过呼吸与身

体运动配合、调动全身气血运行，从而达到培养正

气、适养五脏、调节情绪、缓解压力等功效。随着

基层医疗事业的发展与传统文化的普及，传统功法在

民间的推广与应用得到进一步发展，譬如太极拳、八

段锦、易筋经、五禽戏、六字诀等。传统功法对高血

压病治疗起辅助性作用，能够有效调节气血、协调五

脏、平衡阴阳等。传统功法练习注重精、气、神的统

一，要根据个人体质和高血压病发展情况循序渐进练

习，以身体舒适、内心平和即身心愉悦为主。

3.4 中医综合调理

中医治疗高血压病不以单一“降压”作为治疗

手段，也不以某一种治疗手段为唯一标准，而是强

调整体调节的重要性，突出治疗环境、治疗手段、

内部因素的相互配合，预防、治疗、管理的相互协

调。与此同时，药物治疗要同时配合生活方式的改

变。在饮食调理上，清淡饮食，少食多餐，遵循低

盐、低糖、低脂原则，通过合理膳食改善生活方式。

在运动调理上，以中低强度运动推动心脑血管和内分

泌功能改善，达到降低血压、改善症状的作用，运动

适宜于下午 4 时至 5 时、晚饭后一两个小时进行。在

生活调理上，创造良好的外部环境、保持良好的心理

状态、保证合理的睡眠质量，加强自我观察和自我管

理，通过内外兼修改善高血压病病症。

4 总 结 总 结

《国家基层高血压防治管理指南 2020 版》为中

医药防治高血压病提供了重要依据，中医药治疗高

血压病的方法手段还需要进一步探索和研究，尤其

是中医适宜技术与传统功法对于高血压病治疗的相

关循证依据需要进一步强化与论证。总体观之，中

医药防治高血压病通过传统中医理论辨证论治、因

人制宜，可以有效稳定血压、改善临床症状 [12]。坚

持辨证论治与整体观念相结合，全方面创造高血压病

防治的条件和基础，突出“未病先防”与养生观念在

基层高血压病防治中的重要性。在预防阶段，以养生

观念普及教育推进高血压病防治，提高基层民众对高

血压病防治知识与养生保健常识的认识水平。在治疗

阶段，要坚持整体调节，把高血压病临床症状的改善

和身体功能的改善结合起来，突出多种中医手段的协

调与综合治疗。在管理阶段，基层高血压病治疗要

坚持社区管理、随访管理、家庭管理、自我管理等，

将中医药防治高血压病的相关知识和中医特色适宜

技术贯穿于基层高血压病管理过程。
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