
Advances in Clinical Medicine 临床医学进展, 2024, 14(6), 1479-1484 
Published Online June 2024 in Hans. https://www.hanspub.org/journal/acm 
https://doi.org/10.12677/acm.2024.1461938   

文章引用: 赵平, 孟凡顺. 九疸秦王散中药物治疗糖尿病肾病机理讨论[J]. 临床医学进展, 2024, 14(6): 1479-1484.  
DOI: 10.12677/acm.2024.1461938 

 
 

九疸秦王散中药物治疗糖尿病肾病机理讨论 

赵  平*，孟凡顺 

黑龙江省中医药科学院研究生院，黑龙江 哈尔滨 
 
收稿日期：2024年5月28日；录用日期：2024年6月23日；发布日期：2024年6月30日 

 
 

 
摘  要 

糖尿病肾病是糖尿病严重微血管并发症之一，临床表现为肾小球滤过率下降和(或)尿白蛋白持续升高，

疾病呈进行性发展，直至终末期肾功能衰竭。通过对“瘅”病因病机的挖掘，发现其与糖尿病肾病的相

关性，从而文章从论证“糖尿病肾病”出发，参考现代药理学研究，阐述《外台秘要方》九疸秦王散中

药物的作用机理，以求临床改善糖尿病肾病的治疗效果，提升患者生存质量。 
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Abstract 
Diabetic kidney disease is one of the serious microvascular complications of diabetes. Its clinical 
manifestation is the decline of glomerular filtration rate and/or the continuous increase of uri-
nary albumin. The disease is progressing until the end stage renal failure. Through the excavation 
of the etiology and pathogenesis of “dan”, we found its correlation with diabetes nephropathy. 
Therefore, starting from the demonstration of “diabetes nephropathy” and referring to modern 
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pharmacological research, this article expounds the mechanism of action of the drugs in Jiudan-
qinwangsan in Waitai Secret Recipe, in order to improve the clinical treatment effect of diabetes 
nephropathy and improve the quality of life of patients. 
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1. 引言 

糖尿病肾病(Diabetic Kidney Disease, DKD)是因慢性糖尿病患者机体长期处于糖脂代谢紊乱的内环

境中，肾脏滤过功能失调，继而引起肾脏结构改变，功能障碍，日久导致肾功能进行性衰竭，从而引起

肾脏终末事件及相关并发症的发生发展[1]。临床常表现为：进行性增加的尿蛋白、我国糖尿病患者中有

20%~40%的患者合并患有糖尿病肾病，现代西医治疗糖尿病肾病主要措施包括：调控血糖血脂水平，降压，

改善血液微循环，合理饮食指导及适量运动等[2]。但目前看来，仅采用这样的治疗措施无法完全达到延

缓疾病发展、改善临床症状、提升患者生存质量的目的，而中医药凭借其独特理论在糖尿病肾病的治疗

中起着重要作用[3]。九疸秦王散出自唐代王焘所著《外台秘要方》卷四引《古今录验》：胃瘅，食多喜

饮，栀子仁主之；心瘅，烦心，心中热，葛根主之；肾瘅，其人唇干，葶苈子主之；脾瘅，溺赤出少，

心惕惕若恐，栝楼主之；肺瘅，饮少小便多，秦椒(汗)、瓜蒂主之(一云膏疸)；舌瘅，渴而数便，石钟乳

主之；肉瘅，其人小便白，凝水石主之；髓瘅，目眶深，多嗜卧，牡蛎、泽泻主之；肝瘅，胃热饮多水

激肝，白术主之。上十一味，随病所在加二分[4]。本方以其独特的辨证方式，提出不同类型“瘅”。本

文将围绕“瘅”病因病机，及方中药物论述其对糖尿病肾病治疗的启发。 

2. “瘅”病机讨论 

“瘅”一病，现多理解为黄疸之类，高大伦释“瘅，通疸”[5]。黄瘅即黄疸，以身黄、目黄、小便

黄为主症的疾病。“瘅”，据《灵枢》《脉经》《针灸甲乙经》均作“黄疸”。《引书》研究释“瘅”

为黄疸病[6]。是由于“瘅”与“疸”音近通假，造成两种病症相互混淆。《说文》载：“瘅，劳病也。

疸，黄病也。”“瘅”与病连用又见于《灵枢·岁露论》，曰：“四月已不暑，民多瘅病。”“不單(单)
病”这样的表达方式类似《素问·生气通天论》“冬伤于寒，春必温病”中“温”与病的连用。传世文

献中也可见到瘅与“憚(惮)”通假。《诗经·小雅》载：“契契寤叹，哀我惮人。”《毛诗正义》载：“惮，

劳也[7]。”根据近代研究，老官山医简众多的瘅病来看，瘅病应是一种消耗性疾病，属不足之病[8]。《六

十病《素问·奇病论》：“此五气之溢也，名脾瘅。”王冰注：“瘅，热也。”亦有《素问·脉要精微

论》：“瘅成为消中。”王冰注：“瘅，谓湿热也。”所以，对于“瘅”病的理解，不应局将病位限于

肝胆脾胃的湿邪，而应将其理解为多系统的因湿热之邪而致虚损之病。故而可知，其病机难离“热”于

“虚”，热可耗伤津液，损伤血络，久致津液枯竭，血络瘀滞，从而表现出临床证候，而糖尿病肾病的

发病机制也被认为是各种病因所致的致全身津液亏损，肾络受损而发病[9]，根据其病机相似性，可指导

其临床治疗。 
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3. 九疸秦王散中药物总结 

九疸秦王散以栀子、葛根、葶苈子、栝楼、秦艽、瓜蒂、钟乳石、凝水石、牡蛎、泽泻、白术分治

不同病位津液枯竭、血络损伤之证，其中药物多性寒凉以清热以养阴，泻实邪而和络，滋阴津而益肾精，

以求肾血络冲和，精气充盛。 

3.1. 栀子 

栀子性苦，寒，具有泻火除烦，清热利湿，凉血解毒，外用消肿止痛之功，栀子首见于《神农本草

经》：“主五内邪气，胃中热气，面赤酒疮皶鼻，白镇赤癞疮殇。”又有《药性本草》：“利五淋、主

中恶、通小便，解五种黄病，明目，治时疾，除热及消渴，口干，目赤肿痛。”《本草思辨录》：“栀

子，其治在心、肝、胃者多，在肺者少。苦寒除热，而所涤瘀郁之热，非浮散之热，亦非坚结之热。能

解郁不能攻坚，亦不能平逆，故阳明之腹满有燥屎，肺病之表热咳逆，皆非其所司。”故以栀子苦寒直

折，清上、中二焦之热邪，活血络之瘀滞，现代药理学研究表明，栀子提取物栀子苷在糖尿病和肾相关

的代谢性疾病中发挥重要作用[10]。研究表明，栀子苷通过骨骼肌中 FoxO1/PDK4 通路发挥调控血糖的

作用[11]。栀子苷能抑制 R4 的相关通路改善代谢综合征模型的认知损伤，并且降低组织炎症[12]。另外

栀子苷还能通过 TGF-β1/Smad 信号通路和调控氧化应激反应改善肝脏组织的纤维化[13]。其中 Toll 样受

体 4 (Toll-Like Receptor 4, TLR4)是非特异性免疫中重要蛋白质分子，在宿主的免疫反应中发挥作用。转

化生长因子-β1 (Transforming Growth Factor-β1, TGF-β1)在细胞的生长和分化过程中发挥作用，诱导肾组

织变性并出现纤维化[14]，栀子苷对肾的保护作用与 TLR4 和 TGF-β1 蛋白的调控有关[15]。 

3.2. 葛根 

葛根甘辛清阳升散，平而偏凉，入脾、胃经。《珍珠囊》：“升阳生津，脾虚作渴者，非此不除。”

本草经疏亦有记载：“葛根，解散阳明温病热邪之要药也，故主消渴，身大热，热壅胸隔作呕吐。发散

而升，风药之性也，故主诸痹。”故以葛根治疗心瘅之烦心，心中热，以其平和之性宣散瘀滞之热，升

举阳气，滋养津液，凉润血络。现代药理研究表明[16]其能降低血液黏度，抑制血小板凝集，降低血栓素

A2 (TXA2)的水平并能使明显增高的血浆内皮素、血管紧张素 II 及肾素活性降低[17]从而扩张微动脉改善

肾小球的缺血、缺氧及高凝状态。还有人发现[18]葛根素对快速及缓慢非酶糖基化反应均有较强的抑制作

用，有可能作为一种蛋白非酶性糖化抑制剂而起作用由此可使糖尿病肾病发生发展的一个重要指标-IV 型

胶原的水平下降[19]从而改善肾脏系膜区的结构及功能。另外，葛根素治疗后血糖水平的一定下降也会减

缓非酶糖基化反应的进行[20]。� 

3.3. 葶苈子 

葶苈子味辛、苦，大寒，归肺、膀胱经，本品苦泄辛散，大寒清降，入肺与膀胱经，药力颇强，能

泄肺气之壅闭而通调水道、消除痰饮。葶苈子始载于《神农本草经》，列为下品：“亭历，一名大室，

一名大适，味辛寒，生平泽。治癥瘕，积聚，结气，饮食寒热，破坚逐邪，通利水道”“出彭城者最胜，

今近道亦有。”《伤寒类要》：“除肾瘅，唇干”，《心印绀珠经》“除遍身之浮肿，逐膀胱之留热，

定肺气之喘促，疗积饮之痰厥”。故以此破除肺及膀胱之积聚实邪，以其辛、寒之性，驱逐积聚之热，

以求气机通畅，血脉通调，故而津液充盛，上充于唇而治唇干。现代药理学研究表明，其通过抑制压力

负荷性心室重构大鼠 rAAS 和交感神经系统活性，减少神经内分泌因子 AngII、ET、ALD 的生成而抑制

心肌肥大、心室重构[21]；通过抑制心肌醛固酮合成相关基因 CYP11B1，CYP11B2 mRNA 表达水平，降

低转化生长因子 β1 的合成而抑制心室重构的发生[22]；降低压力负荷大鼠血压，能抑制心肌细胞的肥大，
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减小左心室心肌细胞的横断面面积；降低间质和血管周围胶原沉积，改善心室重构大鼠心肌结构[23]，从

而改善心血管功能。葶苈子的水提物具有明显强心和增加冠脉流量的作用，且不增加心肌耗氧量[24]。本

品亦能增加小鼠气管排泌酚红的作用，通过增加气管腺体组织分泌，痰液粘度下降而达到祛痰作用，其

对氨雾刺激引起的咳嗽也有明显的止咳作用[25]，抑制肾小管对 Na+，Cl−和水的重吸收，从而促进 Na+，

Cl−和水的排出相关[26]。此外，葶苈子也具有细胞毒作用，调血脂，抗菌等作用[27]。 

3.4. 栝楼 

栝楼性味甘，微苦而凉，具有清热化痰，利气宽胸之功，《本草衍义补遗》言：“栝楼实，《本草》

言治胸痹，以味甘性润，甘能补肺，润能降气。胸有痰者，以肺受火逼，失降下之令，今得甘缓润下之

助，则痰自降，宜其为治嗽之要药也。又洗涤胸膈中垢腻，治消渴之神药也。”《本草述》：“栝楼实，

阴厚而脂润，故于热燥之痰为对待的剂，若用之于寒痰、湿痰、气虚所结之痰，皆无益而有害者也。”

故以其凉性清热，而无寒郁之患，且性味平厚滋养阴津，以清脾瘅。研究表明[28]，瓜蒌及不同分离提取

物具有降脂、降压、降血糖的药理作用。瓜蒌可以通过阻滞钙通道从而扩张微血管，动物实验中[29]-[31]，
可以改善心肌供血，改善心血管系统。此外，还具有抗凝血，祛痰止咳，抗菌、康溃疡，抗肿瘤等作用。 

3.5. 秦椒、瓜蒂 

秦椒通秦艽，作为祛风湿药，苦泄辛散，微寒能清，平和不燥，既入胃、大肠经，又入肝、胆经。

既散风除湿、兼透表邪而疏通经络，又兼利二便，导湿热外出而利胆、退黄，还退虚热。药力平和，无

燥烈伤阴耗气之弊。瓜蒂据《本经》记载味苦，寒，别录言其有毒。入脾、胃经。《本经》：主大水，

身面四肢浮肿，下水，杀蛊毒，咳逆上气，及食诸果，病在胸腹中，皆吐下之。《本草再新》：泻心火，

健脾土，利湿消水，止头痛衄血。以秦椒，瓜蒂清热而顾护阴津，利湿行水而和气和血，使气血调和从

而治疗水液运行失常之肺瘅。现代药理学研究表明，秦艽作用机制可能与抑制炎性因子的渗出、消除自

由基和抑制脂质过氧化有关[32]。秦艽具有诸多药理活性，包括抗炎镇痛、保肝、免疫抑制、降血压、抗

病毒、抗肿瘤等，与其含有多种化学成分如裂环烯醚萜苷类、环烯醚萜苷类萜类、木脂素类、黄酮类与

三萜类等密切相关[33]。 

3.6. 钟乳石 

舌瘅，渴而数便，石钟乳主之。古籍中记载《本经》：“主咳逆上气，明目益精，安五脏。通百节，

利九窍，下乳汁。”《名医别录》：“益气，补虚烦，疗脚弱疼冷，下焦伤竭，强阴。”钟乳石甘，温，

入肺、肾、胃经，入肺能温肺化饮，可治肺虚劳嗽；入肾能壮阳纳气，可以治疗阳虚冷喘；入胃能益气

通乳，可以治乳汁不下等症。临床可用钟乳石温肺、益肾而治疗肾阳虚之小便清长。 

3.7. 牡蛎、泽泻 

牡蛎、泽泻常用于治疗慢性肾脏病，临床亦有牡蛎泽泻散治疗病之初起，正气不虚，正邪剧烈交争

之时，治当急泄浊毒，以保肾元；亦可用于病久湿浊瘀毒阻滞，机体抗邪能力减弱，无力抵御邪气外出，

治当疏理气机、泄浊解毒之证。其中牡蛎味涩咸寒，入肝肾经，功用平肝潜阳、软坚散结。泽泻味甘淡，

性寒，归肾、膀胱经，功用渗湿利水而不伤阴液。《本草汇言卷七》注：泽泻，利水之主药。取泽泻行

利停水、清利湿热之用[34]。祝谌予教授最早提出糖尿病血瘀病机，认为血瘀是气阴两虚所致，血瘀病机

存在于糖尿病的各个分型中，其后，很多学者对糖尿病患者血流动力学、血液流变学、甲皱微循环的变

化进行研究，提示糖尿病患者普遍存在血液高血黏、高凝、高聚状态[35]。所以在糖尿病肾病的治疗过程

中，重视牡蛎类化瘀散结药物的应用。故而提出活血散结法[36]可以促进肾动脉灌流量的增加，改善微循
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环，并有改善糖尿病患者肾脏毛细血管基底膜增厚及内皮细胞增生的作用。由此可见，活血化瘀消瘤、

软坚散结通络不仅是防治糖尿病血管病变的基本大法，而且贯穿糖尿病肾病治疗的始终[37]。 

3.8. 白术 

白术药性苦、甘，温。归脾、胃经。甘补渗利，苦温而燥，入脾、胃经，主以温补扶正，兼能祛除

水湿。善补气健脾、燥湿利水、止汗、安胎，治脾胃气虚、脾虚水肿、痰饮、表虚自汗及胎动不安。《名

医别录》：“主大风在身面，风眩头痛，目泪出，消痰水，逐皮间风水结肿，除心下急满及霍乱吐下不

止，利腰脐间血，益津液，暖胃消谷，嗜食。”《本草汇言》：“白术，乃扶植脾胃，散湿除痹，消食

除痞之要药也。脾虚不健，术能补之；胃虚不纳，术能助之。”以白术扶助脾胃以运化水湿，其中白术

多糖(AMP)是重要白术的有效成分之一，具有降血糖、抗氧化、增强免疫、抗肿瘤等功效[38] [39]。动物

实验表明[40]，脂联素受体(ADIPOR) 1 主要表达于肾脏和骨骼肌，与糖尿病肾病的发生和发展密切相关。

AMP 可剂量依赖性降低 HPC 凋亡，保护高糖诱导的 HPC 损伤，其作用机制与下调细胞中 miR-320c 表

达负调控 ADIPOR1 表达有关，为糖尿病肾病的治疗提供了新思路。 

4. 讨论 

《外台秘要方》九疸秦王散中，多数药物无论在中医临床应用抑或现代药理学研究中，都对于糖尿

病肾病的治疗具有重大意义，且配伍精巧，针对津液亏损，肾络受损的病机，重视整体观念，调畅各个

脏腑的津液气血，但又突出重点，重视水液运化之机，从而改善其疗效。但在继承传统的过程中，仍需

注意，取其精华，去其糟粕，对于临床少见，使用较少的药物，应根据自身经验及患者病情，慎重选择。 
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