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摘  要 

慢性肾小球肾炎为常见的肾系疾病，中医治疗慢性肾小球肾炎具有一定的优势，经典名方玉屏风散可从

调营和卫、疏风燥湿、培金水相生、健脾升清四个方面治疗慢性肾小球肾炎。且现代药理研究证实玉屏

风散可从多成分、多靶点、多通路协同治疗慢性肾小球肾炎，修复肾炎病理状态，延缓病程进展。本文

从理论探析、药理研究、临床应用全方位阐释玉屏风散治疗慢性肾小球肾炎的研究结果，提出独特诊疗

思路，为该经典方剂治疗慢性肾小球肾炎提供理论支持和文献参考。 
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Abstract 
Chronic glomerulonephritis is a common kidney disease, and traditional Chinese medicine has 
certain advantages in treating chronic glomerulonephritis. The classic famous formula Yupingfeng 
Powder can treat chronic glomerulonephritis from four aspects: regulating the health of the body, 
relieving wind and drying dampness, nourishing the body and nourishing the spleen. Moreover, 
modern pharmacological studies have confirmed that Yupingfeng Powder can treat chronic glo-
merulonephritis from multiple components, multiple targets and multiple pathways, repair the 
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pathological state of nephritis, and delay the progress of the disease. This article explains the re-
search results of Yupingfeng Powder in treating chronic glomerulonephritis from the perspective 
of theoretical analysis, pharmacological research and clinical application, and puts forward a 
unique diagnosis and treatment idea to provide theoretical support and literature reference for 
the treatment of chronic glomerulonephritis with this classic prescription. 
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1. 引言 

慢性肾小球肾炎是由免疫介导的细胞因子、补体、活性氧等炎症介质所引发的肾小球局部或弥漫性

改变[1]，其主要临床表现为血尿、蛋白尿、水肿、高血压，一般中青年男性发病率较高，近年来，老年

人发病率呈上升趋势[2]。其发病机制复杂，目前认为与免疫反应、高血压、炎症介质等因素相关[3]。在

治疗方面，西医多采用糖皮质激素、细胞毒类药物、免疫抑制剂、血管紧张素转换酶抑制剂等治疗[4]，
但不良反应多，局限性强。相比之下，中药的多靶点、协同治疗作用日渐得到关注与认可，中药疗效优

势明显、复发率低、不良反应少[5]。 
经典名方玉屏风散来源于元代朱震亨的《丹溪心法》，药味精少但配伍严谨，临床中广泛应用于多

种疾病的诊疗，效果卓越。玉屏风散治疗慢性肾小球肾炎有其独特价值，本文欲以玉屏风散为基准，从

调营和卫、疏风燥湿、培金水相生、健脾升清四方面，分析其治疗慢性肾小球肾炎的中医机理，同时结

合现代药理学研究及临床文献研究来共同探讨玉屏风散治疗慢性肾小球肾炎的合理性、可行性。 

2. 病机探究 

慢性肾小球肾炎根据其临床表现可归属于中医“水肿”、“虚劳”等范畴，多因外邪入侵、饮食不

节、脏腑虚损等，导致脾失健运、肺失宣肃、肾失封藏，进而产生痰饮，瘀血等病理产物胶着日久损伤

肾脏，水液输布代谢失常、精微下泄，出现水肿、蛋白尿等症状，其病位与肺、脾、肾三脏密切相关。

病机可概括为本虚标实，肺、脾、肾三脏虚损为本，气血阴阳失调，标实总属外邪痰湿淤[6] [7]。其病机复

杂多样，各家所持观点不一，故治法繁多，玉屏风散作为经典名方，治疗慢性肾小球肾炎有其独特疗效。 
玉屏风散最早记载于元代朱震亨的《丹溪心法》，其病机医家多解释为卫表不固，体虚外感风邪，

应用玉屏风散益气、固表、止汗。多应用于表虚自汗，虚人外感等[8]。然而临床经验发现，玉屏风散应

用范围并非局限于此，只要抓住其核心病机，也能达“异病同治”之妙，所以把握方证病机为获效关键。 

3. 治法探究 

3.1. 调营和卫 

《血证论·卷一脏腑病机论》所说“肾者水脏，水中含阳，化生元气，根结丹田，内主呼吸，达于

膀胱，运行于外则为卫气。”是故卫气之本源在于肾，肾中之阳气为卫气生成的基础，卫气的产生、运
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行及功能都有赖于肾脏的滋养，一旦肾脏受损，必然央及卫气。《素问·皮部论》曰“是故百病之始生

也，必先于皮毛。”而皮毛之处即是卫气，故百病之初始首先伤及卫阳，六淫邪气入侵，日久不愈，酿

成“气”、“痰”、“淤”等多种病理产物，扰乱机体阴阳平衡，损伤脏腑，化生百病。因卫气也反向

影响肾脏的功能。 
营气为行于脉中的营养之气，一般认为营气化生于中焦脾胃，而肾脏生成营气的理论却鲜少被提起。

营气常于血并称为营血，一定程度上二者可等同，因此营气与肾的关系亦是血与肾的关系，《素问·六

节藏象论》中道：“肾者主蛰，封藏之本，精之处也”，《景岳全书》曰：“血即精之属也”，因此肾

精可化生营血[9]。《医宗必读·乙癸同源论》提出肾之实证多从肝论治，肝之虚证多从肾论治。肝藏血，

肾藏精，肝血可化肾精，肾精亦可化肝血，精血相互转化，故营血与肾脏亦可相互影响[10]。因此，在治

疗肾系疾病时，调营和卫亦可改善肾功能，促进肾脏恢复。 
《本经疏证》中记载：黄芪：“直入中土而行三焦，故能内补中气，中行营气，下行卫气。利营卫

之气，故凡营卫间阻滞，无不尽通。”黄芪通行三焦，配伍白术进一步增强健脾之功，中焦键运，气旺

血生，营卫之气生化有源[11]。防风味辛，性温，可祛风解表，抵御外邪以稳固卫气。《汤液本草》载防

风：“足阳明胃，足太阴脾二经之行经药。”防风亦可通过辅佐白术益脾胃，运化营阴。故玉屏风散可

通过调节营卫之气达疗愈肾脏之功。 

3.2. 疏风燥湿 

《内经》中记载：“有病庞然，如有水状，切其脉太紧，身无痛者，形不瘦，不能食……病生在肾，

名曰肾风。”内经将慢性肾小球肾炎冠以“肾风”之名强调其发于风邪，风性善行数变，轻扬开泄，具

有向上、向外，升散的特性，而慢性肾炎的病位主要在肾，所以单纯依靠风邪难以下行入肾，纵观六淫

邪气，其中湿邪黏腻、趋下的特性最符合致机理，故风邪与湿邪相合侵犯人体，才可表现出“慢肾风”

的临床特点。风邪上扰清窍可表现为高血压，下扰肾络发为蛋白尿和血尿，湿邪积聚于人体则为水肿。

故治疗原则上应当注意疏风燥湿[12]。 
湿邪性阴，重浊粘腻，而风之辛散可发挥“地上淖泽，风之即干”的作用，防风作为常见风药之一，

也具有该特性[13]。《主治秘要》记载：“防风身(主根)去上风，梢去下风，主治诸风及去湿也。”防风

祛风燥湿的功效可见一斑。仲景言：“病痰饮者当以温药和之”，黄芪、白术二药皆性温，助阳气以布

散津液、运化水湿；《素问·至真要大论》言“诸湿肿满，皆属于脾”，凡水湿、水肿、痞满等皆可从

脾论治，黄芪补益脾气，可祛痰化湿，利水消肿，再配伍“补气健脾第一药”的白术，进一步增强健脾

化湿之功，三药配伍疏风燥湿，以利肾风[14]。 

3.3. 金水相生 

从中医五行角度言，肺属金，肾属水，肺金下生肾水，肾水上润肺金，故金水相生，肺肾相济，当

肾水受损时，子盗母气，肺气也会受累，御外功能失职，故出现表证，同样，肺脏受损，亦会央及肾水，

慢性肾小球肾炎患者常因反复外感诱发或加重病情，缘由就在于此。从经络角度讲，“肺肾相关”理论

出自《黄帝内经》，其言：“肾上连肺”，《灵枢·经脉》言“肾，足少阴之脉其直者：从肾，上贯肝

膈，入肺中，循喉咙，挟舌本。其支者：从肺出，络心注胸中”。肺肾两脏脉络相连，经气相通。从津

液代谢角度，肺为水之上源，主通调水道，可促进全身水液的排泄输布，《素问·逆调论篇》中言：“肾

者水脏，主津液。”，肾为水脏，通过气化功能主持水液运行，肺肾两脏相互配合可维持全身水液代谢

的平衡，治水先治肺，尤其对于治疗肾小球肾炎常见的水肿必不可少。 
肾为五脏六腑阴阳之根本，肺阴之根在于肾，肺脏宣发肃降、布散津液的生理功能有赖于肾阳的温
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煦、肾阴滋养；《辨证论·咽喉痛门(七则)》：“夫肺金生肾水者也，肺气清肃，则能下生肾水”，肺气

充盛，以宣发肃降，可助肾中精气化生。因此肺肾两脏生理相连，病理互关，基于金水相生理论，从肺

论治肾小球肾炎具有理论上的可行性[15] [16]。按照虚则补其母的理论，玉屏风散补肺气，实脾气，以滋

肾气。方中黄芪入肺经，补益肺气，白术补脾益胃，培土生金，助黄芪补肺之效，佐以防风走表散风邪，

三药配伍散补兼施，驱邪而不伤正，共奏补肺益气之功。 

3.4. 健脾升清 

诸多医家认为慢性肾小球肾炎的病机关键在于脾肾亏虚，固摄失司，导致精微外泄发为蛋白尿，日

久体虚更甚。其中脾主升清，脾气虚损不升，水谷精微输布失常，可下陷膀胱；肾主藏精，肾气不足，

封藏失守，精微外泄，随小便流失而发为尿浊或兼尿血，即是肾小球肾炎常见的蛋白尿或血尿[17]。因此

临床治疗上应注意升清举阳，恢复脾肾功能，以固摄精微。 
临床应用证明，玉屏风散尚有健脾升清之功。方中黄芪、白术皆可振奋脾胃、加速水谷之海运化，

以促脾之清阳上升、水谷清气上行，此外，黄芪更是升阳举陷之第一要药。防风，入脾经，其质轻薄，

宣散上行，可有鼓舞脾胃之功，以引水谷清气上升，故前人有“风药升阳”之说[11]。 

4. 药理研究 

随着现代科技的发展进步，关于玉屏风散的药理研究也取得较大进展。有学者利用网络药理学及分

子对接技术对玉屏风散治疗慢性肾小球肾炎的内在机制进行探究，分析发现玉屏风散中槲皮素、汉黄芩

素、山奈酚等有效成分，可治疗 AKT1、IL6、VEGFA 等多个靶点，通过 AGE-RAGE、白细胞介素 17、
肿瘤坏死因子等信号通路，参与炎症反应、肾小球纤维化、细胞凋亡等病理过程。进一步揭示了玉屏风

散可通过多成分、多靶点、多通路协同治疗慢性肾小球肾炎[18]。 

4.1. 黄芪 

黄芪中黄酮类、多糖类等成分，可增强免疫功能，提高机体抵御自由基攻击，此外通过下调肾小球

系膜细胞 NF-kB 及 FN 蛋白的表达水平，抑制 NF-kB 信号转导，减少 FN 增殖，进而减轻肾小球系膜细

胞增生，延缓肾小球损伤，防止肾小球硬化[19]。 
黄芪甲苷通过抑制 Toll 样受体 4 (TLR4)和核转录因子-kB (NF-kB)介导的炎症来抑制肾脏纤维化[20]。

基于代谢组学和血清药物学的研究，黄芪相关代谢产物有 20 余种，其中染料木苷，芒柄花素等为治疗慢

性肾小球肾炎的潜在效应物质[21]。染料木苷可降低肾炎大鼠尿蛋白及血清尿素氮，改善低蛋白血症，此

外还可优化胆固醇、甘油三酯等血脂指标。芒柄花素则可降低肾脏损伤、改善炎症反应、其机制可能与

抗氧化、抗细胞凋亡、抗炎以及调控 Nrf 2 信号通路相关[22]。槲皮素也是黄芪的主要活性成分，可调节

氧化应激反应，减少 TNF-α、IL-6 等炎症因子，从而抑制肾小球肥大以及肾小球基底膜增厚，延缓肾脏

病理改变，保护肾功能，其机制可能是通过降低细胞内 ROS 的产生并影响线粒体的功能而实现[23]。 

4.2. 白术 

白术的主要成分为白术挥发油、白术内脂以及白术多糖，研究证实具有护肝、抗炎、调节免疫、改

善脂代谢等多重药理作用[24]。 
白术可显著改善肾源性水肿小鼠环核苷酸水平，升高白蛋白，降低尿蛋白、肌酐、尿素氮等指标，

其对尿蛋白的影响可能是通过加强水液代谢，改善肾小球上皮细胞代谢以及形态，减少蛋白排出[25]。 
慢性肾小球肾炎引发的水钠潴留可导致胃肠道粘膜水肿，发展至后期，体内毒素积聚也可刺激胃肠

道，均会导致胃肠道功能失常，白术的药理学研究证实可调节胃肠道运动、改善肠道微生态、修复胃肠
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道黏膜损伤[26]。 

4.3. 防风 

许多慢性肾小球肾炎属于原发型疾病，其发病机制多与自身免疫调节紊乱相关，免疫检查显示，免

疫球蛋白 A、免疫球蛋白 G 等免疫复合物表现出不同程度减低，表明可能存在一定的免疫缺陷，相关临

床数据研究证实，风药具有调节免疫、抗过敏的功效。其机制可能与抑制抗体或清除抗原发挥免疫调控

作用有关，结合药理与慢性肾炎病理，风药的运用在慢性肾炎治疗中必不可少[27]。防风的主要成分为色

原酮类、香豆素类，酸性多糖等，具有抗炎、抗过敏、抗血栓等作用，其多糖成分增强机体免疫的机制

可能与增加巨噬细胞释放白细胞介素-1 (IL-1)和白细胞介素-8 (IL-8)有关[28]。 
慢性肾炎的西医治疗常使用糖皮质激素或免疫抑制剂，易导致胃肠黏膜损伤发为消化性溃疡。经防

风治疗后的溃疡性结肠炎大鼠的病理评分显著下降，炎症因子 IL-6、IL-8 等含量明显降低，TLR 4、NF-kB
蛋白表达水平下调，证实防风可通过 TLR4/NF-kB 信号通路降低肠道炎症反应，治疗溃疡性结肠炎[29]。 

5. 临床应用 

慢性肾小球肾炎临床病情复杂多样，许多医家辩证施治，贴合临床，将玉屏风散与其他经方合用或

在原方基础上进行加减应用，在提高临床疗效的同时，进一步拓展玉屏风散的应用范围。 
李照敏应用玉屏风散加味联合虫类药物治疗肺肾气虚型慢性肾小球肾炎，治疗组总有效率为 87.2%，

显著高于单纯运用西药治疗的对照组，对比治疗前后的中医证候积分情况，治疗组肢体浮肿、倦怠等症

状有效缓解，且尿蛋白、尿红细胞显著减少，临床疗效切确[30]。王娜对 60 例慢性肾小球肾炎患者进行

治疗时发现，玉屏风散与补中益气汤合用具有良好的疗效及安全性，观察组患者 24 h 尿蛋白、肌酐、尿

素氮等水平明显低于对照组，进一步改善肾功[31]。 
慢性肾小球肾炎的证型会随疾病进展而发生相应变化，因此临证加减十分必要，根据病情侧重不同，

灵活辩证施治，完善治法，增强强疗效。 
慢性肾小球肾炎由免疫介导的炎症长期存在，日久损耗肾精，出现肾小球硬化、肾小管萎缩、肾间

质纤维化甚至残余肾单位的减少等病理表现，因此迁延日久的患者须考虑滋养肾精，可予熟地、山茱萸、

续断等药物滋阴益肾，加山药、芡实等收敛固涩肾中精。对于淤血偏重者，可造成球囊粘连、形成毛细

血管内微血栓、基底膜缺血性皱缩、缺血性球性硬化、纤维新月体形成、小动脉管壁玻璃样变等微观病

理改变，因此活血化瘀对于改变肾炎病理状态必不可少，可加用丹参、川牛膝、水蛭等活血通络[32]。 

6. 小结 

综合以上论述，无论是从中医角度还是现代医学角度，玉屏风散治疗慢性肾小球肾炎均具有其价值。

玉屏风散虽然组成药味少，但能起到调节气血津液，调和脏腑功能的作用，促进疾病向愈。现代研究亦

证明玉屏风散具有双向免疫调节作用，可从多成分、多靶点、多通路协同治疗慢性肾小球肾炎，修复肾

炎病理状态。但目前临床治疗相关文献报道有所欠缺，药理机制研究尚不完善，因此玉屏风散治疗慢性

肾小球肾炎有不可否认的价值但同时也需要进一步探索。 
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