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摘  要 

阳虚型是高血压病的主要证型之一，其发生与后天失养、年老体弱、久病不愈、药害等因素密切相关。

病位在肾，与脾有密切关系，治疗以扶阳为主，可从脾阳虚、肾阳虚、脾肾阳虚论治。本文对阳虚型高

血压病从脾、肾、脾肾的治疗进行阐述和总结。 
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Abstract 
Yang deficiency type is one of the main syndromes of hypertension, and its occurrence is closely 
related to acquired malnutrition, old and weak, long-term illness, drug damage and other factors. 
The disease is located in the kidney and is closely related to the spleen. The treatment is mainly 
based on strengthening yang, which can be treated from spleen yang deficiency, kidney yang defi-
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ciency, and spleen and kidney yang deficiency. This paper expounds and summarizes the treat-
ment of yang deficiency hypertension from spleen, kidney, spleen and kidney. 
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1. 引言 

高血压是最常见的慢性病之一，也是心血管疾病的最大危险因素。从表面上看，血压虽然只是升高，

但其发病率和死亡率都很高，严重威胁人类的健康，已成为全球性的公共卫生问题。以往中医对高血压

阳亢型认识较多，对阳虚型高血压认识不够，阳虚型高血压是一种独立的疾病，容易被忽视[1] [2]。越来

越多的现代中医临床医师对阳虚型高血压病进行了深入研究，对阳虚型高血压病也越来越重视，扶阳法

取得了明显的临床疗效。 

2. 扶阳理论的来源及意义 

2.1. 扶阳理论的来源   

《素问·生气通天论》“阳气者，若天与日……故阳因向上，卫外者也。”阳气对于人体而言正如

太阳与万物的关系，其能够增强脏腑组织器官、促进机体新陈代谢以及化生人体精微物质的作用。由此

可见阳气对人体的重要性[3]。“扶阳法”是在中医辨证论治的指导下，运用临床上的多种方法，恢复阳

气的充足及其功能分布的正常，是治疗阳气不足的重要方法之一[4]。扶阳理论的理论渊源是《易经》和

《黄帝内经》，经过东汉张仲景《伤寒杂病论》发展以后逐渐成为重要的医学理论[5]。随后又经历了宋、

元、明、清等多个朝代的医家发展，直到清末的郑寿全(巴蜀名医)才正式创建了一套完整的扶阳学术理论

体系，构建了一套相对完善的实践系统[6]。郑钦安(扶阳学派创始人)对阳气特别重视，认为阳气是生命

的关键，“人所以持以立命者，惟阳气乎，有阳气则生、无阳气则死。”金香兰等[7]通过对《伤寒论》

的研究认为，“存得一分阳气，便有一分生机”。因此阳气对于人体非常重要。陈颖等[8]通过对《扁鹊

心书》的研究，认为窦材擅用灸法和丹药、附子补阳，“可使人体健康轻盈，即使达不到长生，也能保

百余年寿矣”。颜永明等[9]认为，阳气是生命之本，动力之源。临床上很多“上火”的病症，如目赤肿

痛、牙痛、反复发作的口腔炎等，其实都是阳气不潜藏所致[10]。根据扶阳学说，机体阴阳二气之说，阳

气主宰人体内的器官功能，负责统筹阴气，有“阳主阴从”的说法。《医理真传》就专门对阴阳二气进

行了辩证分析，有“阳者，阴之主也”之谓，亦有“阳气流通，阴气无滞”之说。阳为阴的根本，机体

阳气充盈，阴气全消，百病难生。由此可以看出，阳气占据人体的各个部位，为机体的正常的生理活动

提供支持。阳气充足，能够有效的提升人体的生活质量、维持生命活动、康复疾病和健康长寿之效，具

有至关重要的作用。 

2.2. 扶阳的意义   

《伤寒论》中的治疗思路是扶阳气，具体表现为未病先防和既病防变。阳气不足时，固护阳气；阳
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气受损时，扶助阳气。因此，“扶阳气”是贯穿全文的主要指导思想之一。扶阳法的基础在于阴阳辨证，

其意义是：① 扶阳生津：阴阳相互作用，在阳阴两虚的情况下，通过扶助阳气使津液自生。② 扶阳祛

邪：通过扶阳气提高机体抗病能力，祛除病邪。③ 扶阳治未病：通过扶阳气达到祛邪的目的。④ 扶阳

达到阴阳平衡：通过扶阳气促进阳生阴长，阴阳转化，从而达到体内阴阳平衡[11]。 

3. 阳虚型高血压病的病因病机概述 

中医古籍中无高血压相对应的病名，多属“眩晕”、“头痛”、“耳鸣”等范畴[12]。中医学认为其

病机多为情志所伤，酒甘所过等，迁移日久，损伤肝肾，阴阳失衡，形成痰浊血瘀，阴虚阳亢等本虚标

实之证。治疗高血压病以清泄肝火、镇肝息风、化痰逐瘀、滋阴潜阳为主[13]。而高血压病患者多在四五

十岁阳气衰减时期发病，正如《黄帝内经》记载“年四十，而阴气自半也”，女子“五七，阳明脉衰，

面始焦，发始堕”，男子“五八，肾气衰，发堕齿槁”，女子“六七，三阳脉衰于上，面皆焦，发始白”，

男子“六八，阳气衰竭于上，面焦，发鬓颁白”，这些现象都表明随着人们年龄的增长，身体的阳气逐

渐耗尽[14]。曹兰秀[15]认为，阳虚型高血压病的根源在肾，与脾、心密切相关，肾阳虚衰、痰饮水阻、

寒凝血瘀等均引起血压升高。而且近年来随着人们生活水平的提高、生活节奏的加快、生活压力的增大、

缺乏运动等，阳气消耗大于补养，阳虚型高血压患者的患病率在临床当中越来越高[16]。就临床症状而言，

患者除头痛、头晕等外，还伴有四肢冰凉、夜尿频或失禁、气短乏力、精神不振、舌质淡胖有齿痕、舌

苔白滑或腻、脉沉细弱或浮大或细弱无力等阳虚症状[17]。各大医家在临床当中通过观察和查阅相关文献

发现，肾阳虚阳气温化的功能减弱、心肾阳虚阳气的推动功能减弱以及脾肾阳虚阳气的运化功能减弱，

都会导致体内阴寒壅盛、气血凝滞、痰浊阻滞以及上实下虚的病理状态，进而引起血压升高。 

4. 阳虚型高血压病的治疗 

4.1. 从脾阳虚论治高血压病 

这类高血压患者患病的基本病机是脾虚则运化失司，致水湿内生，痰瘀互结，气滞血瘀，进而引起

血压升高。以头晕头痛、食欲不振、恶心呃逆、乏力、大便稀溏、舌淡胖嫩或有齿痕、脉弱为主要临床

表现。在这种证候的辨证论治中，治疗方法基本上都是以补气助阳健脾为主，配合温脾补肾和活血化痰。

目前相对成熟的方剂有五苓散、黄芪建中汤和苓桂术甘汤之类的汤剂与黄芪理中丸之类的丸剂。吕会民

[18]在实验中将五苓散与郁金、石决明等搭配使用用于治疗中阳虚损与水饮内停诱发的高血压症患者，50
名患者经过治疗后一周内血压恢复正常。江宏等[19]在治疗中对经方五苓散根据病情进行加减处理，用于

治疗阳虚痰湿壅盛引发的高血压症患者，在治疗的 60 例患者中，有效 56 人，有效率达到了 93.3%。经

过研究后发现，相比于对照组(口服苯磺酸氨氯地平片)，治疗组的证候改善情况更优，且通过显著性检验，

具有显著差异(P < 0.05)。  

4.2. 从肾阳虚论治高血压病   

这类高血压患者患病的基本病机是肾阳虚衰，阴盛寒凉，筋脉挛缩，气血瘀滞，血液循环不畅，外

周阻力增高，从而引起血压上升。以头晕、头痛、畏寒、面色㿠白或黧黑、神疲乏力、小便清长、夜尿

频、舌质淡苔白、脉细弱为主要临床表现[20]。常用治疗方法为补肾健脾、温肾暖心、补肾和脉、温肾潜

阳。代表方剂有真武汤、金匮肾气丸、济生肾气丸、桂附地黄丸、右归丸、四神丸等)。姜北等[21]在应

用西药降压的基础上配合使用补肾和脉方颗粒剂用于对老年高血压患者(单纯收缩期)进行治疗，实验病例

共计 35 例。结果显示观察组降压达标率明显优于对照组(P < 0.05)。李学贤等[22]在治疗过程中采取苯磺

酸氨氯地平片与温肾通脉协定方联合治疗老年高血压，80 例患者的血压有了明显的改善，证候也有所好
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转，且治疗结果要显著的超出西药组(P < 0.05)。刘平[23]以西药降压为基础配合温氏奔豚汤对心肾阳虚

型高血压进行联合用药治疗，治疗患者 30 例，治疗组的症状改善效果要显著的超出对照组(P < 0.05)。黄

小珊等[24]认为，肾为元阴元阳之本，阳虚以肾阳虚为主，灵活运用四逆汤加减治疗阳虚型高血压有一定

疗效。庄明浩等[25]选择了 78 例肾阳虛型高血压患者运用真武汤联合西药进行治疗，结果显示观察组的

总有效率显著优于对照组，P < 0.05。 

4.3. 从脾肾阳虚论治高血压病   

这类高血压患者患病的基本病机是肾为先天之本，脾为后天之本，阳气不足，脾肾阳虚，则阳气温

煦推动功能减弱。脾主运化，肾主水液代谢，脾阳亏虚则运化失司导致水湿内生引发的肾阳亏虚无法蒸

腾水汽，由此引发水液代谢失衡，造成阻滞脉管和水饮之症，从而导致血压升高。以头痛头晕、乏力、

畏冷、腰酸肢冷、食少纳呆、小便清长、夜尿频、便溏、舌质淡胖或淡紫、苔薄白或腻、脉沉细为主要

临床表现。常用治疗方法为温补脾肾、暖肾健脾、温肾健脾。代表方剂有真武汤、附子理中汤以及金匮

肾气丸等。梁颖兰等[26]针对这类患者使用了金匮肾气汤(加减)进行治疗，110 例患者中，观察组患者的

血压疗效和中医证候疗效明显优于对照组。唐兴荣[27]将 110 例脾肾阳虚型高血压患者随机分入观察组和

对照组各 55 例，发现温补脾肾能改善中医证候，降低收缩压。李仕才[28]选用济生肾气汤加味治疗脾肾

阳虚型高血压病患者 40 例，疗效良好。李兴华等[29]选择了 30 名老年性高血压患者(脾肾阳虚型)使用真

武汤进行治疗，结果发现临床治疗效果明显，观察组的有效率(80%)明显优于对照组(46.67%)，P < 0.05。
张效艳[30]挑选了 180 例老年高血压患者(脾肾阳虚型)，通过随机分组的形式，均分为对照和观察两组。

对照组使用硝苯地平控释片治疗，观察组使用金匮肾气丸与硝苯地平控释片联合治疗，两个小组均持续

治疗 8 周时间，然后分析两组的血压控制情况。结果发现观察组的治疗效果要显著的超出对照组，通过

显著性检验(P < 0.01)，差异显著。 

5. 小结 

扶阳学说并非一味温补，临床上还需辨证论治，而阴阳辨证更是辨证论治中的关键。《内经》中云：

“善诊者，察色按脉，先别阴阳。”清代名医郑钦安在《医理真传》中亦云：“医学一途，不难于用药，

而难于识证。亦不难于识证，而难于识阴阳。”强调阴阳辨证是临床中医辨证论治的重中之重。高血压

病在临床治疗当中，需要正确的看待扶阳思想，才能准确把握扶阳学术思想，不被表象所迷惑。综观上

述，后人在继承先辈治法的基础上，采用辨证论治的理念，运用扶阳临床研究方法在治疗阳虚型高血压

方面取得了良好的效果。现在，随着临床理论研究的不断深入，扶阳法逐渐应用到痰湿、血瘀、虚实夹

杂等多方面。实践证明扶阳理论的方法有效、高效，值得进一步深入研究。 
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