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摘  要 

目的：研究中药的能量药理。方法：运用文献归纳方法研究中药的能量特性，能量药理内涵及能量药理

效应。结果：中药的寒热温凉特性就是中药的能量特性，基于中药能量特性的药理称为“中药的能量药

理”，其有别于以中药化学成分为基础的现代中药药理。中药的能量药理包括中药的传统能量药理和中

药的现代能量药理。中药的传统能量药理主要表现为中药对机体整体层次的能量效应，即温热药可以散

寒，寒凉药可以温阳；中药的现代能量药理表现为中药的寒热温凉能量特性对机体组织、细胞和分子水

平生理、病理的能量效应。中药的传统能量药理和现代能量药理构成中药能量药理的基本内涵。结论：

中药具有能量，中医能量具有物质基础。中药的能量药理是基于中药寒热温凉能量特性的药理，中药的

能量药理包括中药的传统能量药理和中药的现代能量药理。从能量研究中药药理和从物质研究中药药理

是两条并行不悖但又殊途同归的路径。 
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Abstract 
Objective: To study the energy pharmacology of traditional Chinese medicine. Methods: Using li-
terature induction method to study the energy characteristics, energy pharmacological connota-
tion and energy pharmacological effects of Chinese medicine. Result: The cold, heat, warm and 
cooling properties of Chinese medicine are the energy properties of Chinese medicine. The phar-
macology based on the energy properties of Chinese medicine is called “energy pharmacology of 
Chinese medicine”, which is different from modern Chinese medicine pharmacology based on the 
chemical components of Chinese medicine. The energy pharmacology of Chinese medicine in-
cludes the traditional energy pharmacology of Chinese medicine and the modern energy pharma-
cology of Chinese medicine. The traditional energy pharmacology of traditional Chinese medicine 
is mainly manifested in the energy effect of traditional Chinese medicine on the overall level of the 
body, that is, warm-heat medicine can dispel the cold, and cold and cold medicine can warm the 
sun; the modern energy pharmacology of Chinese medicine shows that the cold, heat, warm and 
cool energy characteristics of traditional Chinese medicine have physiological and pathological 
energy effects at the cellular and molecular levels. Traditional energy pharmacology and modern 
energy pharmacology of Chinese medicine constitute the basic connotation of energy pharmacol-
ogy of Chinese medicine. Conclusion: Traditional Chinese medicine has energy, and TCM energy 
has material basis. The energy pharmacology of Chinese medicine is based on the pharmacology of 
the cold, heat, warm and cool energy characteristics of Chinese medicine. The energy pharmacol-
ogy of Chinese medicine includes the traditional energy pharmacology of Chinese medicine and 
the modern energy pharmacology of Chinese medicine. Studying the pharmacology of traditional 
Chinese medicine from energy and studying the pharmacology of traditional Chinese medicine 
from substances are two parallel paths that are not contradictory but have the same goal by dif-
ferent routes. 
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1. 概念的提出 

现代药理学是从药物的物质基础即药物的化学成分和结构认识药物的药理效应，而传统的中药则是从

中药的寒热温凉能量特性认识中药的药理效应，二者的认识角度有异，但结果却可能一致[1] [2]。因此，我

们提出一个“中药的能量药理”概念，即基于中药寒热温凉能量特性的药理效应称为“中药的能量药理”。 

2. 中药的能量特性 

物理学认为，能量有不同的存在形式，如机械能、化学能、热能、电能、辐射能、核能、光能、潮

汐能等等，其中热能是生活中最常见的能量形式之一。在生活中能够感知的如气候的寒热温凉、食物的

寒热温凉以及各种物体的寒热温凉就是热能的存在和表达形式。 
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对于中药而言，能量以什么形式来表达？传统中医认为中药的能量是以热能的形式来表达。 
中国医学最早的药物学专著《神农本草经》认为“药有酸咸甘苦辛，又有寒热温凉四气”，“四气”

又称“四性”，指中药具有寒热温凉四种不同的热能特性，这种热能特性就是中药的能量表达形式，是

对中药能量特性最早的定性和分类，是中药最早的能量特性理论[3]。对于中药寒热温凉能量特性的运用，

《神农本草经》说“疗寒以热药，疗热以寒药”，明确了中药寒热温凉能量特性的临床运用法则。因此，

中医药早在 1800 年前就发现并确立了中药宏观意义上的能量特性理论及中药能量特性的临床运用法则。

或问，中药的寒热温凉能量定性和分类如何产生？公认的观点是中药的能量定性和分类来自于长期的生

活体验和临床实践，中药的寒热温凉能量理论是宏观性、生活化的中药能量理论[4] [5] [6]。千百年来，

中药的寒热温凉能量理论不断完善和发展，传统的中药学在不断完善和发展中，完成了中药的能量分类，

这种能量分类实际上就是中药的宏观能量度量，中药能量的高低标准从最大到最小依次为热、温、凉、

寒，其中的热还可细分为大热和热，寒还可细分为大寒和寒，另外在温、凉之间还有一个“平性”，即

不寒不热，因此，更细致的中药能量分类为大热、热、温、平、凉、寒、大寒共 7 个等级。凡是中药皆

有能量的定性和分类度量，不仅《神农本草经》中 365 味药物皆有能量定性和分类度量，历代的中药学

专著皆对所收载的药物有能量的定性和分类度量，及至现代的《中药大辞典》也均有能量的定性和分类

度量。如附子，性大热。桂枝，性温。黄连，性寒。薄荷，性凉，山药，性平，等等，表明附子的能量

高于桂枝，桂枝的能量高于薄荷，薄荷的能量高于黄连，而山药不热不寒，等等。对中药寒热温凉能量

特性的确定为从中药的寒热温凉能量角度认识中药的能量药理提供了基础。 

3. 中药能量的物质基础 

中药药理具有寒热温凉能量的特征，并不否认中药所具有的物质特性。现代中医对中药寒热温凉能

量特性可能的物质基础的探讨可以说明这一点。学者们从中药的初生代谢产物、次生代谢产物及分子量、

电子得失等方面进行了探索。李健等[7]对中药初生代谢产物蛋白质与能量的关系进行了研究，发现附子

等 10 味温热中药的总蛋白含量明显高于知母等 10 味寒凉药的总蛋白含量，由此推论中药的寒热特性即

能量特性与其总蛋白含量相关。匡海学等从蛋白质组学研究了温热中药能量的物质基础，研究发现附子、

干姜和花椒主要通过增加体内热量生成和提高对能量的利用来影响机体的能量代谢，其相关差异蛋白有

50 个，而与能量代谢相关的通路有 18 个[8]。有文献报道[9]附子含有去甲乌头碱，该碱所具有的肾上腺

素受体兴奋剂样作用和祛寒药的作用相符，基于此有人认为去甲乌头碱是温热药的物质基础之一。陈和

利[10]等研究认为，温热中药锰含量高于寒凉中药，而寒凉中药铁的寒冷高于温热中药，而朱荣林等[11]
的研究也有这样的发现，即温热中药锰的寒量明显高于寒凉中药，而寒凉中药钙的含量相对较高，因此

推论中药寒热的物质基础与其微量元素相关。严永清[12] [13]研究认为，辛温类中药多含有挥发油，苦寒

类中药多含有蒽醌甙、皂甙、黄酮甙及强心甙等。胡振华[14]等用中药主要成分的分子量来区分寒热药物，

认为中药主要成分的分子量大于 250 者多为温热药，分子量小于 250 者多为寒凉药。盛良[15] [16]从物质

在化学反应中的电子得失研究中药能量的物质基础，认为化学反应中给出电子需要吸收热量的为寒凉，

得到电子而放出热量为温热。肖小河[17]等则认为中药寒热温凉的能量特性是中药与生物机体之间的相互

作用。从目前看，对中药能量物质基础的研究仅仅是初步。现代医学对中药能量物质基础的研究，不仅

表明中药的能量药理具有物质基础，也表明传统中医长于从能量认识中药的药理，而现代医学则长于从

物质认识中药的药理。但二者殊途同归。 

4. 中药的传统能量药理 

尽管中药的能量特性具有现代物质基础，但中医药更擅长从其能量特性探寻药理效应。中药的能量
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药理可以从两个方面去认识，即中药的传统能量药理和中药的现代能量药理。中药的传统能量药理是指

以中医传统的认知方法研究中药寒热温凉能量的药理效应。根据中药的寒热温凉能量特性，中药可分为

基本的两类，即温热类中药和寒凉类中药。温热类药物的功能即能量药理效应总体可以概括为散寒，主

治寒性病证；寒凉类药物的功能即能量药理效应总体可以概括为清热，主治热性病证。因此，传统的中

药药理主要的药理表现就是散寒和清热，以及通过散寒和清热引起的脏腑功能变化。 
中药传统的能量药理效应首先表现为机体寒热状态或者自感体温的变化。具有能量的中药进入机体，

使机体的能量发生改变，主要是患者自身的寒热感觉发生了变化，原来感觉寒冷，使用能量高的温热中

药后，患者的寒冷感觉消失，出现温暖的感觉；原来感觉燥热，使用能量低的寒凉中药后，患者的燥热

感觉消失，出现凉爽的感觉，等等。如附子，为大热之药，所蕴含的能量很高，传统中医认为其具有补

火助阳、散寒止痛的功能，用于治疗寒证。寒证患者使用附子后，全身会有温热的感觉，这就是附子的

传统药理效应；又如石膏[18]，为大寒之药，所蕴含的能量很低，传统中医认为其具有清热泻火、除烦止

渴的功能，用于治疗热证。热证患者使用石膏后，全身会有凉爽或寒凉的感觉，这就是石膏的传统药理

效应。另外，中药的传统能量药理效应还表现为机体寒热状态或者自感体温变化后的脏腑功能变化。如

虚寒的机体在使用能量高的附子后，机体除过有温热感外，还有机体功能增强的效应，机体感到较前有

了更多的力量，乏力得到改善，气短得到纠正，肢体活动更有力等等；而燥热的机体在使用能量低的石

膏后，机体除过有凉爽感外，还有机体过亢的脏腑功能降低的效应，机体的燥热感得到了平复，亢奋的

功能得到了抑制等等。 
日本学者桑木崇秀[19]用实验说明了中药的传统能量药理效应。其用 20℃凉水刺激健康人皮肤 5 

min，使人皮肤温度降低，然后分别给人口服已知能量特性的温热中药干姜、当归及寒凉中药石膏、黄连，

观察皮肤温度的恢复过程。结果服用温热中药人的皮肤温度经冷刺激后温度下降后恢复较快，而服用寒

凉中药人的皮肤温度经冷刺激后温度下降后恢复较慢。实验表明，具有寒热温凉能量特性的中药对健康

机体的皮肤温度有不同的能量药理效应，而且可以测量能量的变化。 
在中药的传统药理效应研究中，并不知中药的化学成分和物质构成，但在中医临床过程中，以中药

的寒热温凉能量理论指导运用中药，却能够有效的治疗病证。显然，从中药的寒热温凉能量研究认知中

药的药理效应和从中药的化学成分和物质构成研究认知中药的药理效应是两个不同的路径，但殊途同归。

从目前的临床看，二者均能独立达到指导中药临床应用的目的。 

5. 中药的现代能量药理 

相对于传统的中医能量药理，中药的现代能量药理是指运用现代实验方法研究中药的能量药理作用。

学者们在研究中药的现代能量药理时，其程序是首先选择具有确定寒热温凉能量特性的中药；其次是要

以中药的原药为研究对象，不从中药原药中提取任何化学成分，不研究中药的物质构成；其三是以机体

的组织、细胞及分子的变化为效应观察对象，分析温热药和寒凉药的实验结果，来得到温热药和寒凉药

不同的药理效应。由于已知药物的寒热能量特性，而不知药物的化学成分，因此最后的药理效应就是药

物的能量效应。从目前的研究证据看，其研究的原意是想进一步说明中药寒热温凉能量药性的客观性，

但却揭示了中药的现代能量药理效应。相关的实验研究很多，涉及的能量药理效应在机体很多系统有表

现，如表现为中药的能量对中枢神经系统功能的作用，对植物神经系统功能的作用，对内分泌系统功能

的影响，对机体能量代谢的影响等等。在此引用一些学者的研究来说明我们的观点。 
较早的实验主要以梁月华的研究为主。其第一项研究[20] [21]是发现中药的能量可以调节中枢神经系

统神经递质的释放。用温热药附子、肉桂、干姜等组成的复方伺喂大鼠，结果大鼠脑内去甲肾上腺素(NE)、
多巴胺(DA)含量增多，多巴胺 β羟化酶(DβH)活性增加。用寒凉药知母、石膏等伺喂大鼠，结果则相反。
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这种寒凉状态经温热药干预后，其病理改变可以逆转，研究表明，能量高的温热中药可以兴奋机体的中

枢神经系统功能，能量低的寒凉中药可以抑制机体的中枢神经系统功能。梁月华等的第二项[22]研究观察

了中药对植物神经系统的能量药理效应。其研究发现温热药如附子、干姜、肉桂等可使大鼠交感神经递

质释放增多，尿中儿茶酚胺类、17-羟皮质类固醇(17-OHCS)排出量增多，寒凉药知母、石膏、黄连等的

结果则相反。梁月华[23]等第三项研究说明了中药能量对内分泌系统功能的影响。其通过大鼠实验，发现

温热中药附子、干姜、肉桂复方能够使大鼠垂体内 TSH 合成加速释放增多，垂体内 ACTH 释放活跃，丘

脑下部 TRH 释放增多，肾上腺皮质素合成加速释放增多，激活垂体—甲状腺系统功能。而寒凉中药黄连、

黄芩、黄柏和知母复方则相反。表明能量高的温热药可以促进机体的内分泌系统功能，能量低的寒凉药

可以抑制机体的内分泌系统功能。 
夏宗勤、易宁育等[24]研究发现，不同能量的药物对环核苷酸水平有影响。其研究结果提示，温热药

附子、肉桂能够增强 cAMP 系统反应性，而降低 cGMP 系统反应性，寒凉药生地、龟板则相反。表明高

能量的附子、肉桂可以恢复或增强机体兴奋性，生地、龟板则相反。李良[25]等先用知母、石膏等寒凉药

复方制作寒证模型，测定其促黄体激素、促甲状腺激素及促肾上腺皮质激素变化，结果三种激素均明显

增高，经温热药附子、干姜等复方治疗后三种激素大量释放，表明，能量不同的寒热中药对大鼠垂体功

能有不同趋向的影响。蔡连香等[26]发现阳虚证动物模型下丘脑、血浆 β-内啡肽含量下降，而温热助阳

药八味地黄丸加减可使其 β-内啡肽含量上升，研究了能量高的中药复方的能量药理效应。 
中药的能量对机体能量代谢系统具有影响作用。机体的能量生成、利用和产热作用与 ATP 相关，与

其调节 Na-K-ATP 酶、Ca-ATP 酶、琥珀酸脱氢酶(SDH)相关。丁安荣等[27]研究认为寒凉药大黄、栀子

等可以抑制 Na-K-ATP 酶活性，而温热药淫羊藿则可以激活 Na-K-ATP 酶活性，并能对抗地塞米松导致

的 Na-K-ATP 酶“耗竭”现象。PENG S 等[28]研究认为中药可通过对机体能量代谢干预而发挥效应。寒

凉药可通过抑制红细胞膜钠泵活性，减少细胞储能和功能物质三磷酸腺苷(ATP)含量，纠正热证(阴虚证)
患者的能量过剩。相反，温热药具有兴奋红细胞膜纳泵活性，提高细胞储能和功能物质三磷酸腺苷(ATP)
含量，纠正寒证(阳虚证)患者的能量不足。黄丽萍等[29]研究发现温热中药能显著升高 Na-K-ATP 酶、

Ca-ATP 酶、琥珀酸脱氢酶(SDH)活性，使细胞内 ATP 生成增加，寒性中药则相反。 
由此可见，中药的现代能量药理总体表现为，能量高的温热药可以促进提高中枢神经系统功能、植

物神经系统功能、内分泌系统功能和机体的能量代谢，能量低的寒凉药则相反，能够抑制减退中枢神经

系统功能、植物神经系统功能、内分泌系统功能和机体的能量代谢。 

6. 中药能量药理的特点 

中药的能量药理具有什么特点？首先，中药的能量药理是建立在中药的能量特性基础之上的药理，

离开了中药寒热温凉的能量特性，中药的能量药理无从谈起。而现代药理学是建立在药物物质的化学成

分基础之上的药理学，离开了药物的化学成分和结构，现代药理学不复存在。其二，依赖于中药寒热温

凉能量特性的中药能量药理理论，能够独立有效的指导中医临床活动，而依赖于药物化学成分和结构的

现代药理学，也能够独立有效的指导现代医学的临床活动。中医药更擅长从药物的能量特性探寻药理效

应，现代药理学更擅长从药物的物质化学成分和结构探寻药理效应，药物的能量效应和物质的化学成分

的效应可以并行独立存在。第三，在中药的能量药理中，中药的传统能量药理和中药的现代能量药理相

比，二者的相同点是研究的都是中药的能量药理，而不是中药化学成分的物质药理；二者的不同则表现

为传统的中医能量药理是运用传统的认知手段如生活体验和临床实践得到的结果，而中药的现代能量药

理是借助现代科学方法，以实验方法而得到的研究结果；传统的中药能量药理是在机体整体层次研究体

验中药的寒热温凉能量特性，而中药的现代能量药理是在机体的组织、细胞及分子水平观察中药的寒热
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温凉能量特性。传统的中药能量药理效应和现代的中药能量药理效应虽然表现在不同的机体层次，但在

“能量”概念下，达到了有机衔接，二者构成了中药能量药理研究的基本内容。 

7. 中药能量药理研究的意义 

提出“中药能量药理”概念的意义何在？我们认为“中药能量药理”的研究有三方面的意义。一是

以“能量”为工具，揭示传统中药理论的物理学内涵。用中药理论中的物理学能量原理，论证中药药理

的超前性。二是以“能量”为媒介，接轨中药传统药理与现代药理。现代药理学是建立在化学药物的物

质成分基础之上的，现代药理研究离不开药物的物质化学成分，而传统的中药研究却离不开药物的寒热

温凉能量特性，在不断发展中的药理学研究中，如何统一基于化学成分的现代药理学和基于寒热温凉能

量特性的中药药理学，“能量”、“能量药理”和“中药的能量药理”是一个切入点和桥梁。三是以“能

量”为基石，建立能量中药学和能量药理学。在现代药理学发展的同时，建立基于能量的能量中药学和

能量药理学，对于丰富药理学的研究范畴，有效指导临床有重要的实践意义。 
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