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(57)摘要

本发明公开了一种用于治疗呼吸系统疾病

的中药组合物，该中药组合物中包括按重量份计

的防风5‑15份，炒白术10‑15份，鱼腥草5‑10份，

赤芍10‑15份，柴胡10‑15份，桔梗5‑10份，浙贝母

5‑15份，桑叶5‑10份，桂枝5‑15份，炒白芍10‑15

份，板蓝根5‑15份和生甘草5‑10份。该中药组合

物中防风、白术能增强免疫力，抵抗外邪；鱼腥

草、贝母、桔梗、桑叶和板蓝根能起到抗病毒和对

症治疗咳嗽的作用；柴胡和赤芍通过疏肝活血调

整免疫力，调节体温；桂枝和白芍调节气血营卫；

甘草止咳，调节免疫力，调和诸药，该药物组合物

作为治疗呼吸道疾病的药物，可有效用于各种呼

吸系统疾病的预防及治疗。
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1.一种中药组合物，其特征在于，包括按重量份计的以下成分：

防风5-15份，炒白术10-15份，鱼腥草5-10份，赤芍10-15份，柴胡10-15份，桔梗5-10份，

浙贝母5-15份，桑叶5-10份，桂枝5-15份，炒白芍10-15份，板蓝根5-15份和生甘草5-10份。

2.根据权利要求1所述的中药组合物，其特征在于：所述桑叶为冬桑叶，桂枝为川桂枝。

3.根据权利要求2所述的中药组合物，其特征在于：防风10份，炒白术10份，鱼腥草10

份，赤芍10份，柴胡10份，桔梗5份，浙贝母10份，冬桑叶10份，川桂枝10份，炒白芍10份，板蓝

根10份和生甘草6份。

4.权利要求1-3任意一项所述中药组合物的制备方法，其特征在于：按配比称取所有原

料，采用水煎煮提取的方式即得中药组合物溶液。

5.一种药物制剂，其以权利要求  1-3任意一项所述中药组合物作为原料提取制成。

6.根据权利要求5所述的药物制剂，其特征在于：该药物制剂中还包含药学可接受的辅

料。

7.根据权利要求5或6所述的药物制剂，其特征在于：该制剂为汤剂、颗粒剂、片剂、丸

剂、散剂、袋泡茶、口服液、膏剂或胶囊。

8.权利要求1-3任意一项所述的中药组合物或者权利要求5-6任意一项所述的药物制

剂在制备预防和/或治疗呼吸系统疾病药物中的用途。

9.根据权利要求7所述的用途，其特征在于：所述呼吸系统疾病为急性或慢性支气管炎

或其他呼吸道感染性疾病。

10.根据权利要求7所述的用途，其特征在于：所述的呼吸系统疾病为新型冠状病毒肺

炎。
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用于治疗呼吸系统疾病的中药组合物

技术领域

[0001] 本发明涉及中药技术领域，具体为一种用于治疗呼吸系统疾病的中药组合物，其

可  用于治疗呼吸系统疾病，尤其是用于治疗感染性呼吸系统疾病，如新型冠状病毒肺炎。

背景技术

[0002] 新冠肺炎以发热、乏力、干咳为主要表现，鼻塞、流涕等上呼吸道症状少见，会出现 

缺氧低氧状态。约半数患者多在一周后出现呼吸困难，严重者快速进展为急性呼吸窘迫综 

合征、脓毒症休克、难以纠正的代谢性酸中毒和出凝血功能障碍。值得注意的是，重症、  危

重症患者病程中可为中低热，甚至无明显发热。部分患者起病症状轻微，可无发热，多  在1

周后恢复。多数患者预后良好，少数患者病情危重，甚至死亡。

[0003] 中医药被证明是一种行之有效的治疗新冠肺炎的方案，但是疗效参差不齐。

[0004]

发明内容

[0005] 本发明提供一种用于治疗呼吸系统疾病的中药组合物，能够有效预防及治疗呼吸

系 统疾病，尤其是感染性呼吸系统疾病，该中药组合物对新型冠状病毒肺炎具有较好的效 

果。

[0006] 本发明的技术方案是，一种中药组合物，包括按重量份计的以下成分：防风5-15

份，  炒白术10-15份，鱼腥草5-10份，赤芍10-15份，柴胡10-15份，桔梗5-10份，浙贝母  5-15

份，桑叶5-10份，桂枝5-15份，炒白芍10-15份，板蓝根5-15份和生甘草5-10份。

[0007] 优选地，所述桑叶为冬桑叶，桂枝为川桂枝。

[0008] 更为优选方案中，防风10份，炒白术10份，鱼腥草10份，赤芍10份，柴胡10份，  桔梗

5份，浙贝母10份，冬桑叶10份，川桂枝10份，炒白芍10份，板蓝根10份和生  甘草6份。

[0009] 本发明还提供了所述中药组合物的制备方法，按配比称取所有原料，采用水煎煮

提取 的方式即得。

[0010] 另外，本发明还提供了一种药物制剂，其采用上述中药组合物作为原料提取制成。

[0011] 进一步地，该药物制剂中还包含药学可接受的辅料。例如辅料选自淀粉，乳糖、蔗

糖、 或糊精等。

[0012] 本领域技术人员可以理解，根据本发明的教导并结合现有技术，该制剂包括但不

限于：  汤剂、颗粒剂、片剂、丸剂、散剂、袋泡茶、口服液、膏剂或胶囊等。

[0013] 本发明还涉及所述中药组合物或者药物制剂在制备预防和/或治疗呼吸系统疾病

药物 中的用途。

[0014] 本发明所述的呼吸系统疾病可以为新型冠状病毒肺炎。实践证明具有极佳的能防

能治 的功效。不仅如此，在调查的过程中也发现本发明的药物还可以用于其他呼吸系统疾

病(如  感冒、老慢支等)的治疗，因而大大拓宽了本品的使用范围。通过较大样本量的分析，

我  们发现本发明的中药组合物为一种治疗各种急慢性呼吸系统疾病的特效药，尤其对于
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感染 性呼吸系统疾病。

[0015] 经体外实验验证，方中鱼腥草、板蓝根、桑叶、防风等均有明显的杀灭多种微生物 

(包括细菌、病毒)的作用，而防风、炒白术、桔梗、桂枝等则有扶助正气的作用。这  些药物综

合起来，能够起到杀灭病原微生物并提高自身免疫力的作用。两者综合作用，  所以对于各

种急慢性呼吸系统疾病均能起到作用。

[0016] 新型冠状病毒肺炎起病迅速、传播速度非常快，符合疫病的特点，且“善行数变”， 

符合风邪特点；其可先起于上焦，表现为咳嗽、胸闷、呼吸困难等手太阴阳明症状；亦  可先

起于中焦，表现为肌肉酸痛、恶心呕吐等足太阴阳明症状；也可有发热、乏力等全  身症状；

潜伏期长，平均约二周左右，符合“伏气时疫”的特点。

[0017] 从卫气营血辨证来看，本病初起以卫分(太阴)与气分(阳明)为主，或卫气同病； 

从三焦辨证来看，本病初起于上焦(太阴)或中焦(阳明)；从脏腑辨证来看，本病肺  脾(太

阴)胃肠(阳明)先后传变或同病。毫无疑问，本病治疗当以“卫气同调，迅速  截断”为要点。

肺者司天之象，脾者坤土载物，在两者的相对关系中，肺为第一道屏障， 因此作为防治方来

说，以固护肺卫及清瘟解毒为主，适加健脾和胃。本病发展迅速，于  冬月时发作，有一定潜

伏期，符合“风温伏邪”的特点，为外感风温之气，侵犯太阴阳 明之脏腑经络，至冬天寒水当

令，逼风温二气外行于经络肢节，内犯于五脏六腑所致。  其病寒热错杂，不可纯用清解或温

逐之道。

[0018] 本发明提供的方中防风、白术配伍取“玉屏风”之意。防风防外感风邪，白术固内 

在卫气。加桂枝、炒白芍调和营卫。起到固护卫表、扶助正气，祛风于外的作用，故未  犯邪者

可防之。柴胡、鱼腥草、板蓝根针对风温伏气，有祛风清肺、抵御疫毒之功，故 已犯病者亦可

用之。桔梗、甘草为最常用的中医“解毒剂”，可解各种毒，本方中用其  甘缓之性，解呼吸道

及消化道诸种“中毒”症状。浙贝母、桑叶一重降，一轻宣，一走  脏，一走经，使邪分两道而

出。柴胡、赤芍调节体温及血液循环，针对发热、乏力等全  身症状，使体温稳定，血氧饱和度

改善，机体能维持更好的基础状态。另外方中桔梗、  炒白术也可共起固护中焦、调理阳明太

阴的作用，炒白芍、生甘草则起酸甘化阴之用， 以防温病后期阴液受损。综合以上，本方阴

阳双调，无论对于未感之人预防，还是已感  之人治疗都能起到作用；无论对于证型偏于寒

还是偏于热，体质偏于阴虚还是偏于阳虚  都可用之。中正平和，适应面广，而且药味精简，

口味纯正，适合普防普治。

附图说明

[0019] 图1是典型病例中患者服药前后舌相对比图。

具体实施方式

[0020] 下面将结合实施例对本发明的实施方案进行详细描述，但是本领域技术人员将会

理 解，下列实施例仅用于说明本发明，而不应视为限定本发明的范围。

[0021] 实施例1：

[0022] 一种中药组合物，包括以下成分：防风10g，炒白术10g，鱼腥草10g，赤芍10g，  柴胡

10g，桔梗5g，浙贝母10g，冬桑叶10g，川桂枝10g，炒白芍10g，板蓝根10g和 生甘草6g。

[0023] 该方主要有效成分可溶于沸水中，综合考虑组合物中药物有效成分的性质以及本
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方在 临床使用时的制备工艺，制备时，以水为溶媒进行提取。

[0024] 具体工艺流程如下：

[0025] (1)按配比称取所有原料药材混合；

[0026] (2)将上述混合物加8倍水量煎煮1～1.5小时，过滤，滤液待用；

[0027] (3)将上述滤渣再加6倍水量煎煮1～1.5小时，过滤，滤液待用；

[0028] (4)将上述两次滤液合并得中药组合物溶液。

[0029] 另外，根据需要，可以进一步将上述中药组合物溶液浓缩制得浸膏；还可以将上述

浸  膏置于喷雾干燥器中喷干，制得无糖颗粒。也可以将提取物加入制备不同剂型时所需的 

各种常规辅料，如崩解剂、润滑剂、粘合剂等以常规的中药制剂方法制备成任何一种常  用

口服剂型，如汤剂、颗粒剂、片剂、丸剂、散剂、袋泡茶、口服液、膏剂或胶囊。以  适应不同人

群的应用需求。

[0030] 实施例2：

[0031] 一种中药组合物，包括以下成分：防风3g，炒白术5g，鱼腥草5g，赤芍5g，柴胡  5g，

桔梗3g，浙贝母5g，冬桑叶3g，川桂枝5g，炒白芍5g，板蓝根5g和生甘草3g。

[0032] 实施例3：

[0033] 一种中药组合物，包括以下成分：防风10g，炒白术10g，鱼腥草5g，赤芍10g，柴  胡

10g，桔梗6g，浙贝母10g，冬桑叶6g，川桂枝10g，炒白芍10g，板蓝根10g和生  甘草5g。

[0034] 实施例4：

[0035] 一种中药组合物，包括以下成分：防风10g，炒白术10g，鱼腥草9g，赤芍10g，柴  胡

10g，桔梗10g，浙贝母10g，冬桑叶5g，川桂枝10g，炒白芍15g，板蓝根15g和生  甘草5g。

[0036] 实施例5：

[0037] 防风10g，炒白术10g，鱼腥草10g，赤芍10g，柴胡10g，桔梗5g，浙贝母10g，桑  叶

10g，桂枝10g，炒白芍10g，板蓝根10g和生甘草6g。

[0038] 本发明提供的中药组合物可以用于预防或者治疗新型冠状病毒感染的肺炎

(COVID-19)。

[0039] 实施例1中的药量是一人一天的用量，预防与治疗用药量相同。即111g药服用一

天。  服用时如果煎汤剂的话，可以将药均分为两份煎，早晚各一次。每次煎煮时将头煎与二 

煎混合，约250ml的药液。

[0040] 所在地居民或发热患者均建议服用本药方至少14天。

[0041] 预防方面，在某市的多家行政机关、企、事业单位及该市下辖的部分县或区，将实

施  例1中的配方作为预防新型冠状病毒肺炎用药，到该市新冠肺炎患者清零时为止，上述

人  群中凡服用过肺毒清者，无一例感染新型冠状病毒肺炎。尤其需要说明的是该市某需要

在  疫情防控期间执勤的部门，任务相当繁重，执勤人员多在危险的第一线，工作人员坚持

服  用该配方中药组合物作预防，无一例感染者。

[0042] 在治疗方面，实施例1中的配方，在A市作为标准方案在全地区推荐使用。截止至A 

市作为标准方案推荐施行37天后，对A市及其附近的B、C、D、E、F、G、H、I、J、K、  L、M、N、O、P、Q

市进行统计，其中A～Q为某省下辖市区；这些地区累计确诊、治愈及  死亡相关信息统计见

表1。从表1可以看出，除Q市外，A市新型冠状病毒肺炎的治愈出 院率(95％)远优于某省其

他地区，病死率(1.67％)也较低。
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[0043] 表1某省各地治疗情况统计

[0044]

[0045] 进一步地，实施例1中的配方由A市下辖a县于2020年2月14日在全县推广，在预防 

(集中隔离的确诊、疑似病例的密切接触者及自愿采取中药预防的普通民众)和治疗(确  诊

为新型冠状病毒感染的肺炎患者和疑似患者、临床诊断为新型冠状病毒感染的肺炎患者) 

上，形成一个全链条的完整防治方案，由防至治均由一方完成。截止a县推广27天后，a  县确

诊新冠肺炎116例，治愈113例，治愈率97.4％，0.86％的死亡率，远远高于某省平均  治愈率

(89.1％)。A市b区在全区推广使用实施例1中的配方，推广后，b区的治愈出院  率在短短一

周时间内由22.90％提升至88.1％。A市c县全县推广实施例1中的配方，其治  愈出院率在推

广6天后从开始时的58.97％达到88.8％。绝大多数患者在服用实施例1配方  中的药后，在

较短时间内痊愈。

[0046] 从目前收集的数据分析，本方对于新冠状病毒肺炎及其他呼吸系统疾病(尤其感

染性  疾病)具有明显的防治作用，大量服用者反映，本方药性平和中正，无论对于机体寒热

虚 实都适宜，可作为一个普适方用于新冠肺炎及其他呼吸道传染病的防治。

[0047] 观察时间持续46天。所观察为动态队列(cohort)，其中队列Ⅰ来自严格执行实施例

1 中配方(也称肺毒清)的-b区、a县与d县，队列Ⅱ来自早期未执行实施例1中配方的e、  f和

c县。

[0048] 疗效标准：

[0049] 1)治愈：指符合第五版诊疗指南治愈标准；

[0050] 2)有效：指临床症状、影像学、血液学及病原学(核酸检测)中有任何一项取得明 

显进步，包括：症状积分改善30％以上，影像学明显改善(专家判断)、血液学明显改  变(检
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测结果)、核酸检测由阳转阴；

[0051] 3)无效：除去治愈和有效的其他的情况，均归为无效。

[0052] 转危率＝在观察期限内转危患者例数/总例数*100％。

[0053] Ⅰ、Ⅱ两队列性别及平均年龄分布如表2所示，两组之间一般资料无统计学差异。总 

体疗效比较见表3。

[0054] 两组一般情况比较

[0055] 表2两组一般情况比较

[0056]

[0057] 经比较，两组在年龄、性别分布上无明显差异(P>0.05)

[0058] 表3两组总体治疗效果及转危率比较

[0059]

[0060] 我们还需考虑各种混杂因素，作Cox风险回归后才能得出正确的结论，但如将两队

列  作为平行对照的两组，作初步统计分析(One-way  ANOVA)来看，P<0.05，差异有显著统 

计学意义。

[0061] Ⅰ、Ⅱ两队列的症状改善情况比较见下表4。

[0062] 表4两组主要症状改善情况比较

[0063]

[0064] 同上，初步统计分析显示两队列在主要症状(发热除外)的改善上有显著性差异(P

<0.05 或P<0.01)。

[0065] 另有某一病区的新冠病毒核酸测试阳性患者62人，在核酸测试阳性后随即采用纯

中  药(实施例1配方制备的中药组合物溶液)进行干预，在干预前三天，约有2％的患者出 

现咳嗽、发热、乏力等症状，经服本方后均很快缓解，后续服药过程中一直未出现任何症 

状，在服药10天后再进行核酸测试，其中58人已经转阴性。

[0066] 虽然本发明提供的中药组合物初始目标是为新型冠状病毒感染的肺炎提供用药，

但在  应用过程中，发现该药不仅可用于新型冠状病毒感染的肺炎，还可用于感冒、急慢性

支气 管炎等一系列呼吸系统疾病。

[0067] 共收集181例，其中来自问卷星设计问卷(肺毒清非住院人群应用情况调查表)24

份， 医院病案(住院非确诊人群)157份。以停止服药当天作为观察终点。
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[0068]

[0069] 纳入标准：1、普通人群，或高危人群，或医院住院人群，规则服用肺毒清至少3天 

以上者；2、知情同意，自愿配合调查并填写调查问卷。

[0070] 排除标准：1、用药前后均无症状者；2、不能规律用药或者合用其他中药者；3、 

COVID-19确诊病例；4、不能配合调查者。

[0071] 病例基本情况如性别年龄分布如下表5所示。受试病例分类情况如表6所示。

[0072] 表5性别年龄分布

[0073]

[0074] 表6人群状态分布

[0075]

[0076] 注：其他指住院患者出现某些新冠类似症状，但是不符合疑似诊断标准，最后排除

出院者。

[0077] 受试者服用肺毒清后症状改善情况如下表7所示。其中症状改善情况不包括咳嗽、

发 热、全身乏力等新冠典型症状。

[0078] 表7肺毒清用于非确诊人群症状改善情况(N＝181)
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[0079]

[0080] 注：因咳嗽、发热、全身乏力等新冠相关主要症状未统计在内，故合计数(141)低 

于总人群数(181)。

[0081] 讨论：本方除用于新冠肺炎外，对于呼吸系统疾病的很多症状或疾病都能起到明

显 的治疗作用。如上，对于感冒相关症状(鼻塞流涕、咽痛咽部不适、畏寒、头痛等)；  还有

一例典型老年慢性支气管炎患者，经服肺毒清23天后，症状完全消失。对于消化系  统相关

症状(如腹泻、便秘、恶心反胃、呕吐、腹痛、食欲减退等)亦有非常显著的改  善作用。这个从

实践的角度印证了肺毒清“卫气同调”，可以同时作用于呼吸系统与消  化系统疾病的独特

功效，与我们的组方原理完全相符，因此对于很多其他呼吸系统疾病  (如感冒、急慢性支气

管炎、下呼吸道感染，甚至部分消化系统疾病(如急慢性肠炎等) 都能起到调治作用。

[0082] 本发明还提供了以下典型病例作为参考。

[0083] 一聚集性发病，分别为79岁男性患者，有多年高血压；73岁女性患者，有多年高血 

压；53岁男性患者，并患有高血压和动脉粥样硬化；48岁女性患者；24岁女性患者；先  后出

现症状，后均被确诊为新冠肺炎，并进行居家隔离。开始服用实施例1配方中的药物，  均在

服用1-2天后症状得到显著改善，服用7天后症状消失，身体恢复，后经核酸测试为  阴性。在

治疗的过程中还收集到24岁女性患者的舌相对比图。其中图1分别为患者服用  实施例1配

方中的药物前及服药后3天的照片。开始服用肺毒清(实施例1中的配方)，  舌苔开始逐渐厚

苔变薄，干涩逐渐变得有光泽。
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图1
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