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摘!要!高原反应是指短时间内由平原进入高原或者由低海拔区域上升到高海拔区域时#因对低压缺氧环境的适应能力不足或
者失调而出现的肺脑综合征#给人类身心健康造成了严重威胁% 本文就防治高原反应的西药和中药进行系统综述#以期为高原反
应的合理用药提供参考%
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!!高原反应是指人们进入高原地区’由于人体短时间内暴
露于低压缺氧环境而发生的一系列病理性反应’常见的症状
主要有头晕头痛(失眠(疲乏(恶心和呕吐等’若不及时处理’

严重者可发展成高原脑水肿和#或$高原肺水肿)$* & 文献总结
指出’肥胖和有潜在肺部疾病者容易发生高原反应’年轻人和
女性对该病的易感性也较大)"* & 高原反应的发生率与人们进
入高原地区的快慢(海拔高度(停留时间和个体体质等有关&
通常情况下’由于海拔升高过快’气压和氧分压迅速降低’人
体没有足够的时间去适应低压缺氧环境’从而发生不同程度
的急性高原反应& 因此’研究出安全有效的抗高原反应的药
物具有非常重要的意义&

5G西药
预防高原反应的最好措施是逐渐上升到高海拔区域’

但有时并不可行’比如部队在执行某项紧急任务时’往往
没有时间去逐步适应海拔高度的变化’因此’有效的药物
在高原反应的防治中发挥了重要作用& 对症防治高原反
应’西药的作用不可替代’现将有关防治高原反应的西药
述评如下&

5H5G乙酰唑胺
乙酰唑胺是一种碳酸酐酶抑制剂’可有效减轻失眠症状’

维持较高的血氧饱和度’是预防和治疗急性高原反应的首选
药物& 乙酰唑胺可增加重碳酸盐的排出’同时刺激呼吸道’升
高动脉氧分压而发挥作用& 预防急性高原反应’成人口服乙
酰唑胺 $次 $"H Y3’$天 "次’在进入高原前 "@ 6和进入高原
后 @A 6服用)"4D* & 乙酰唑胺也可以治疗中重度急性高原反应’
成人推荐剂量为 $次 "H# Y3’口服’$ 日 " 次)"* & 乙酰唑胺通
过增加副交感神经张力来增强适应高原环境的能力’改善睡
眠质量’提高动脉血氧饱和度’降低二氧化碳分压’从而达到
预防和治疗高原反应的目的)@* & 吸入布地奈德已作为急性高
原病的一种新的预防方法’但一项随机对照试验结果证明其
没有乙酰唑胺效果好’乙酰唑胺在快速上升到高海拔地区前
服用可预防严重的急性高原反应)H* & 对于有高原反应病史的
徒步旅行者’乙酰唑胺是非常有效的预防药物)F* & 对于高原
睡眠障碍的患者’乙酰唑胺相对比较安全’其可以减少周期性
呼吸’改善夜间氧合作用& 一项安慰剂对照研究结果表明’乙
酰唑胺在 "@ 6内可将症状的严重程度降低 =@f)=* & 但是’乙
酰唑胺的不良反应也较常见’主要包括四肢麻木(疲劳(体重
减轻和困倦等& 乙酰唑胺缓释胶囊可以有效减少不良反应’
$日 #LHg$L# 3’分 "次服用%在急速升高海拔的环境中’如救
援或军事作业’推荐使用高剂量 $L# 3%初次给药应在上山前
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"@g@A 6和持续处于高海拔环境 @A 6内或在山上更长时间而
需要控制高山症状时进行’疗效较好)A* &
5HIG地塞米松

地塞米松适用于对乙酰唑胺不能耐受或过敏的患者’其
抗高原反应的机制可能是降低脑容量’抑制血管内皮生长因
子和脂质过氧化& 预防急性高原反应’成人推荐剂量为 " Y3’
口服’$日 D次%治疗中重度急性高原反应’可口服地塞米松
$次 @ Y3’$日 D次)D’C* & 地塞米松是一种长效糖皮质激素’可
减轻肾上腺皮质功能障碍的影响’增强毛细血管和细胞膜的
韧性’提高机体抵抗缺氧的能力& 同时’地塞米松具有抗炎作
用’能有效减少和预防组织炎症’在预防高原反应方面效果显
著’其疗效与海拔上升高度和剂量有关)$#* & 地塞米松可降低
细胞和毛细血管壁的通透性’抑制组胺形成’实验结果也表明
其可减轻高原反应症状)$$* &
5HJG呋塞米

呋塞米是一种袢利尿剂’可抑制肾小管髓袢厚壁段对氯
化钠的主动重吸收’使水(;’O和8(G排泄增多%同时’促进;’O4
iO和;’O4̂O交换增加’使iO和^O排出也增多)$"* & 呋塞米具
有利尿(减少细胞外液等作用’现已被广泛用于急性高原反应
和高原脑水肿的治疗)D* & 据文献报道’呋塞米也可用于预防
和治疗高原肺水肿’且疗效显著)"* &
5HSG布洛芬

布洛芬为非甾体解热镇痛抗炎药’其作用机制是通过抑
制前列腺素的合成而发挥解热(镇痛(抗炎作用& 其缓释剂型
可使药物在体内缓慢释放’口服 $次’可持续 $" 6有效& 最近
的研究结果表明’布洛芬是一个很好的防治高原反应的替代
药物’可有效缓解高原性头痛& 一项研究结果显示’与安慰剂
相比’布洛芬疗效显著’当患者不能耐受乙酰唑胺和地塞米松
时’可以使用布洛芬#$ 日 $ A## Y3$治疗高原性头痛)$D* & 布
洛芬在预防急性高原反应方面略逊于乙酰唑胺’但布洛芬是
非处方药’不良反应少’故其已被广泛用于急性高原反应的预
防)$@* & 一项研究结果也证明’布洛芬组患者的高原反应发生
率明显低于安慰剂组’表明布洛芬可有效预防高原反应)$H* &
5HXG地西泮

地西泮是长效苯二氮艹卓类药物’可抑制中枢神经系统不
同部位’随着剂量增大’临床表现不同’由轻度的镇静到催眠
甚至发生昏迷& 因地西泮可抑制呼吸’一般不单独用于急性高
原反应患者’可与乙酰唑胺联合应用)D* & 在高原上出现失眠很
常见’地西泮可有效改善睡眠质量’且没有明显不良反应)"* &

IG中药
西药用于防治高原反应’作用迅速’但副作用相对较大’

一般用于急症的治疗& 中药具有疗效显著(不良反应少等优
势’已被广泛用于高原反应的防治& 中医理论认为’高原病症
候是因人体气虚血瘀(血虚和阴虚所致’因此’抗高原反应的
中药以补气药(活血药(补血药和补阴药为主’这与高原环境
下的低压缺氧和人体血液运行滞塞等病机有关& 在我国’一
些单味中药或复方制剂已作为防治急性高原反应的有效手
段’下面对其进行分类叙述&

IH5G单味中药
"L$L$!补气药"#$$人参& 人参性微温’味甘苦’其功效为大
补元气(补脾益肺(生津(安神益智和扶正祛邪& 早在+神农本
草经,中人参就被列为-上品.’金元时期医家李杲称其-补肺
中之气’肺气盛则四脏之气皆盛’肺主诸气故也. )$F* & 人参皂
苷是其主要生物活性成分& 现代药理研究结果认为’人参皂
苷具有抗应激(抗疲劳和抗缺氧等作用& V)等)$=*实验研究结
果表明’人参皂苷具有明显的抗氧化应激作用’可保护大脑皮
层神经元的超微结构& #"$黄芪& 黄芪性微温’味甘’具有补
气健脾(升阳举陷(益胃固表(利尿消肿(托毒生肌和扶正祛邪
的功效’可有效改善气虚所致各脏腑功能失调& 黄芪能够促
进机体新陈代谢(缓解疲劳(兴奋呼吸和调节机体免疫功能&
谢远志等)$A*的实验研究结果显示’与单独使用常规治疗相比’
在常规对症治疗高原反应的基础上联合应用黄芪注射液的疗
效显著’且可明显缩短高原反应的病程& #D$刺五加& 刺五加
性温’味微苦(辛’具有益气安神(补肾健脾和活血通络的功
效& 糖苷是其主要有效活性成分& 现代药理研究结果证明’
刺五加可通过扩张血管(抑制血栓形成(增加氧利用度而使机
体适应低氧环境& 郑悦等)$C*研究结果证明’刺五加可降低缺
氧条件下心肌的耗氧量’延长缺氧环境中小鼠的存活时间&
#@$红景天& 红景天性凉’味甘(苦(涩’具有益气健脾(清肺止
咳和活血化瘀的功效& 其有效成分为红景天苷& 现代药理学
研究结果显示’红景天苷能显著提高缺氧情况下动脉氧分压
和血氧饱和度’增强脑干网状系统兴奋性(改善脑功能和某些
神经递质失调’具有抗缺氧(抗疲劳和增强免疫功能等作用’
且能降低机体耗氧量’双向调节中枢神经系统& 龚嘎蓝孜
等)"#*比较了目前临床上使用较普遍的药物’发现红景天可明
显缓解进藏大学生的缺氧症状’提示其治疗高原反应疗效确
切’治愈时间短’安全性好&
"L$L"!活血药"#$$丹参& 丹参性微寒’味苦’具有活血祛瘀(
调经止痛(凉血消痈和除烦安神的功效& 其主要活性成分为
脂溶性的二萜醌类化合物和水溶性的酚酸类成分& 现代药理
研究认为’丹参具有保肝(改善微循环(抗菌消炎(抗肿瘤和耐
缺氧等作用& 尤其对于急性缺氧患者’丹参能够显著提高机
体血氧饱和度和氧分压’从而达到抗缺氧目的)"$* & #"$银杏
叶& 银杏叶性平’味苦(甘(涩’具有活血止痛(化瘀通络(敛肺
平喘和降脂的功效& 银杏内酯是其主要活性成分& 现代药理
研究结果证明’银杏叶可通过减少自由基生成’提高神经细胞
的抗氧化应激能力’且对缺氧造成的神经细胞超微结构损伤
有保护作用& 强巴德吉)""*对来藏工作人员进行研究’发现银
杏内酯可抑制蛋白激酶’对神经细胞具有保护作用’可用于治
疗高原性头晕耳鸣和脑水肿& 银杏叶还含有一些抗氧化成
分’如黄酮(醇和糖苷等& 研究结果发现’在上升到高海拔地
区 "@ 6前口服银杏叶提取物 A# Y3’每 $" 6服用 $次’可显著
降低高原反应的发生率)"D* &
"L$LD!补血药"当归性温’味甘(辛’具有补血活血(调经止痛
和润肠通便的功效& 李明明等)"@*的研究结果显示’当归注射
液对小鼠及体外培养的%89D#@细胞均有抗缺氧作用’从而起
到保护作用&
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"L$L@!补阴药"枸杞子性平’味甘’功效为滋补肝肾(益精明
目& 其有效成分为枸杞多糖& 有研究总结指出’枸杞多糖参
与调节神经内分泌4免疫系统和应激反应’具有调节免疫(防辐
射(抗疲劳(抗肿瘤和抗氧化等作用’尤其在低压缺氧环境下’
其拮抗氧化应激作用更明显)"H* & 盛伟等)"F*的研究结果显示’
给予小鼠枸杞多糖 $H .’可显著提高小鼠的抗缺氧和抗疲劳
能力’提示枸杞多糖可增强小鼠的抗氧化应激能力和适应环
境能力&
"L$LH!其他"枳椇子性平’味甘’功效为除烦止渴(解毒(止呕
和利尿通便& 现代药理研究认为’枳椇子具有抗缺氧(抗疲劳
和抑制中枢神经系统等作用& 杨建等)"=*的实验研究结果发
现’在低压缺氧环境下’枳椇子提取物能增强小鼠运动能力’
其作用机制可能是增强小鼠抗脂质过氧化(加快机体代谢和
提高机体清除氧自由基&
IHIG中成药
"L"L$!复方丹参滴丸"复方丹参滴丸是由丹参(三七和冰片
组成的复方制剂’功效为活血凉血止血(化瘀消肿止痛’是中
医基础理论与现代制剂技术相结合而制成的一种中药滴丸
剂& 研究结果证明’复方丹参滴丸与曲美他嗪联合应用’能显
著改善高原反应的临床表现’并能有效预防因高原缺氧引起
的血氧饱和度降低和高原性心率加快)"A* & 盐酸氟桂利嗪联合
复方丹参滴丸对初次进入高原人群的顽固性头痛也有较好的
治疗作用)"C* &
"L"L"!麝香保心丸"麝香保心丸通过扩张冠状动脉’改善冠
状动脉血流量’降低心肌耗氧量’从而提高机体抗缺氧的能
力& 喻伟等)D#*的研究结果发现’麝香保心丸可有效减轻高原
反应的症状’如头痛(心慌(气短和胸闷等& 麝香保心丸治疗
急性高原反应的作用机制可能与其扩张冠状动脉(肺血管和
脑血管’降低血管内的压力有关)D$* &
"L"LD!参苓白术散"急进高原者一般会出现不同程度的腹胀
腹泻(食欲减退和消化不良等症状’可称之为-胃肠型高原反
应.’其原因可能与进入高原后’低压低氧引起人体多脏器功
能减弱和胃肠道黏膜损伤有关’参苓白术散可以有效缓解上
述症状)D"* & 唐颖等)DD*的研究结果也证明’高原低压低氧会引
起胃黏膜损伤’进而出现一系列消化系统症状&
"L"L@!诺迪康胶囊"诺迪康胶囊由圣地红景天组成’具有益
气通脉(活血止痛的作用& 实验研究结果发现’诺迪康胶囊具
有增强小鼠抗运动疲劳的作用)D@* &
"L"LH!复方党参胶囊"复方党参胶囊主要由党参(当归(沙
参(丹参和金果榄组成’具有补血(活血化瘀(益气宁心和扶正
固本的功效& 在高原低氧环境中’其能明显提高缺氧动脉和
大脑组织血氧分压及血氧饱和度’改善机体缺氧状况’增加心
脑血流量)DH* &
"L"LF!舒理康胶囊"舒理康胶囊是由玫瑰花(枸杞子(红景
天(桃花(黄芪(核桃仁(当归和大黄组成的中药复方制剂’具
有抗疲劳的作用& 实验研究结果显示’舒理康胶囊可有效缓
解高原性心率加快’降低机体的基础代谢率’提高机体的低氧
代偿调节速度)DF* & 舒理康胶囊可以缓解缺氧症状’降低高原
反应的发生率’可有效预防和治疗高原反应)D=* &

"L"L=!抗高原病方"本课题组研究的抗高原病方含 A 味中
药’由经典名方-丹参饮.化裁’在临床实践中不断改进& 研究
结果表明’抗高原病方可显著提高小鼠的抗缺氧能力’其作用
机制可能是激活小鼠的抗氧化应激能力’改善机体在缺氧情
况下的能量代谢障碍)DA* &

JG结论与展望
高原反应比较常见’快速上升到高海拔环境的人更容易

发生高原反应& 预防和治疗高原反应’应深入理解低压缺氧
的病理生理反应’进一步探究改变毛细血管通透性的低氧诱
导因子和细胞因子’可能会发现抗高原反应的新药& 西药在
对症防治高原反应中的作用毫无疑问’因其疗效迅速已在临
床上广泛应用& 但单一化学药并不能取得满意疗效’西药复
方制剂是未来的重要研究方向之一& 中药在中医理论指导下
从根本上防治高原反应’具有特色和优势’值得继承(挖掘并
进行探索(创新& 中西药联合应用有望成为未来防治高原反
应的用药趋势’以达到标本兼治’更好地防治高原病&
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