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张喜奎运用地黄丸类方经验总结※

林丽珍 1 朱为坤 1 张喜奎 2▲

摘 要 张喜奎教授临床以“肝肾不足”为地黄丸类方运用的核心病机，将该类方广泛应用于内、

外、五官等多科疾病，疗效卓著。在类方运用层面，其注重甄选指征，主张依据病机特点灵活选用地

黄丸类方；在核心药物层面，其认为“地黄丸之要在地黄”，注重生地黄与熟地黄在临床中的权衡与应

用剂量；在临床实践层面，其不拘泥于成方，针对常见病证进行灵活化裁。文中对其应用地黄丸类方

的经验进行总结，并附验案2则，以资佐证。
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地黄丸类方是指以熟地黄、山茱萸、山药、牡丹

皮、泽泻、茯苓为基本组成，通过加减化裁，用于治疗

肝肾不足所致病证的一类方剂[1]。方中熟地黄为君，

填精益髓补肾；山茱萸补养肝肾，兼能固涩；山药脾肾

并补，亦能固精。三药相伍，补肝、脾、肾，称为“三

补”。泽泻利湿泄浊，去肾浊；牡丹皮泄相火，清肝热；

茯苓淡渗祛脾湿，合为“三泻”。六药合用，补泻兼施，

不燥不寒，补中有泻，补而不滞，虽为三阴并补，实以

补肾为主。

张喜奎教授（以下简称“张教授”）从事教学、临

床、科研四十余载，深研经方、擅用经方。临证尤善运

用地黄丸类方治疗各科病证，疗效卓著。笔者有幸从

师学习，现将其用方经验整理如下，以供探讨。

1 地黄丸类方源流考

地黄丸类方源于《金匮要略》之“肾气丸”（又名八

味丸）。该方见于《中风历节病脉证并治第五》及《妇

人杂病脉证并治第二十二》这两个篇章。原方组成：

干地黄八两、山茱萸四两、薯蓣四两、泽泻三两、茯苓

三两、牡丹皮三两、桂枝一两、附子（炮）一两。原方主

治：肾虚所致诸症，如腰膝酸软、小便不利、消渴、小便

多、脚气上入、少腹不仁及孕妇转胞等。《太平惠民和

剂局方·治诸虚附骨蒸》所载八味丸（即后世通行之

“金匮肾气丸”），系由仲景肾气丸化裁而来，改干地黄

为熟地黄，易桂枝为肉桂，且加大肉桂及附子用量至

二两，其性较仲景肾气丸更为温补。北宋钱乙将仲景

肾气丸去桂枝、附子，化裁为补肾阴之经典名方“地黄

丸”（后世习称“六味地黄丸”），用于治疗肾阴不足导

致的小儿五迟（发育迟缓）[2]。南宋医家严用和在“金

匮肾气丸”基础上加车前子、牛膝，山药炒用，化裁为

“加味肾气丸”（后世习称“济生肾气丸”），主治肾虚腰

重、脚肿、小便不利[3]。若言六味地黄丸是对“金匮肾

气丸”的提炼，则济生肾气丸是对“金匮肾气丸”的发

展。明傅仁宇在《审视瑶函》[4]中于六味地黄丸基础上

加枸杞、菊花、五味子、蒺藜，增强明目功效。清代《麻

疹全书》又简化此方，去五味子、蒺藜，保留枸杞、菊

花，名为杞菊六味丸（后世习称“杞菊地黄丸”），临床

多用于肝肾阴虚所致目疾[5]。明代医家龚廷贤在《寿

世保元》中于六味地黄丸基础上加麦冬、五味子，名

“八仙长寿丸”[6]；清代董西园的《医级宝鉴》又将此方

改名为“麦味地黄丸”[7]。清代医家高鼓峰在《医宗己

任编》中于六味地黄丸基础上加柴胡、白芍、当归身、

酸枣仁、山栀，初名为“滋肾清肝饮”[8]，主治阴虚肝郁

证，症见胁肋胀痛、胃脘疼痛等。知柏地黄丸出自《医

方考》[9]，由六味地黄丸加知母、黄柏而成，可滋肾阴、

清内热，用于治疗阴虚内热所致虚火上炎诸证[10]。

除上述经典名方外，张教授还常用自拟方：六味

地黄丸加黄芪、天麻，名为芪麻地黄丸，功能补肾益气
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祛风，用于治疗眩晕、头痛等脑系病证[11-12]。张教授认

为，此类疾病多因肾气不足、下元亏虚所致。脑为元

神之府，为髓海。精生髓，肾藏精，肾精充盛则脑髓充

盈，肾精不足则髓海不足而变生诸证。六味地黄丸可

补肾水与肾精；黄芪益气，补后天以助先天，且升举之

力强，可升提清气以奉上元；天麻又名赤箭，《神农本

草经》[13]载其“味辛温……久服益气力，长阴，肥健，轻

身，增年”，《雷公炮制药性解》[14]又云其“疗大人风热

眩晕……祛诸风麻痹不仁，主瘫痪语言不利，利腰膝，

强筋力，活血脉，通九窍，利周身”，可见其功效不仅可

息风止痉、平肝潜阳，还能补虚益气、活血通窍。诸药

配伍，共奏补肾益气、祛风通络之效，临床疗效卓著，

遂成张教授常用地黄丸类方之一。

2 地黄丸类方的运用特色与指征

张教授善用地黄丸类方化裁配伍，形成特色治

疗。其常用频率从高到低依次为：六味地黄丸、肾气

丸、知柏地黄丸、杞菊地黄丸、芪麻地黄丸、滋水清肝

饮、麦味地黄丸等。

2. 1　六味地黄丸 六味地黄丸是地黄丸类方中使用

频次最高者。张教授指出，对于眩晕、耳鸣、脱发、不

寐、健忘、消渴等病，凡见肾阴亏虚之证，皆可以六味

地黄丸化裁；更有鼻衄、崩漏、肌衄、尿血、齿衄等虚火

迫血之症，以该方“壮水制火”，常可获佳效。方中生

地黄可凉血止血；山药、山茱萸能健脾补肝、收涩止

血；牡丹皮能凉血活血，合泽泻、茯苓又能使全方灵动

不滞。

2. 2 肾气丸 张教授指出，肾气丸主温补肾阳，凡属

阳虚失煦所致之尿频、耳鸣、盗汗等症，或发为厥逆、

虚劳、阳痿等病，皆可以本方加减施治。其中尤以尿

频运用频次最高，正如张仲景所言“男子消渴，饮一

斗，小便一斗，肾气丸主之”。张教授认为，无论小便

利与不利，凡属肾之气化失司者，皆可用肾气丸。

2. 3 知柏地黄丸 张教授指出，知柏地黄丸功擅滋

阴降火，凡阴虚火旺所致之盗汗、淋证、手足心热等

内、妇、男科诸症，皆可以本方化裁。因知柏地黄丸清

热降火之力较六味地黄丸更强，因此血证相关的疾病

（如肌衄、鼻衄、尿血、便血、崩漏等）也常用之。

2. 4 杞菊地黄丸与麦味地黄丸 张教授在五官科疾

病中较常运用此二方。杞菊地黄丸中，枸杞、菊花能

滋阴明目，故该方多用于目系疾病，如干眼症、飞蚊

症、目胀等。麦味地黄丸中，麦冬滋肺胃之阴；五味子

敛肺滋肾，《神农本草经》载其“主益气，咳逆上气，劳

伤羸瘦，补不足，强阴”。麦冬与五味子相须为用，一

润一敛，共奏补肺生津、敛肺纳气之效，遂使全方补肺

之功更为显著。张教授还将此二方扩展运用于肺肾

阴虚或肺胃阴虚所致的诸多病症，如消渴、燥痹、口

疮、喉痹等。

2. 5 芪麻地黄丸 芪麻地黄丸乃张教授自拟方。该

方既能补肾滋阴、益气祛风，又可除痹止眩。张教授

多将其用于治疗眩晕、头痛等脑系病证。

2. 6 滋水清肝饮 滋水清肝饮既能滋阴补肾，又可

清肝泻火。张教授常以此方辨治内分泌及自身免疫

性疾病，如瘿病（甲状腺功能亢进症）、消渴（糖尿病）、

燥痹（干燥综合征）等，证属肝肾阴虚、肝郁化火者。

2. 7 知柏肾气丸 张教授常在金匮肾气丸基础上加

上知母、黄柏，化裁为知柏肾气丸。方中既取少量肉

桂、附子少火以生气，又以知母、黄柏清虚火、潜火下

行。其强调，全方温清并用，相反相成，尤其适合阳虚

夹火、寒热错杂之证。此类患者肾气不足，常见腰酸

腿软、畏寒肢冷、脉沉、舌淡；兼有虚火上炎之候，或见

脑鸣、口腔溃疡、尿频急、失眠多梦等，或在尿不净基

础上兼见舌红、脉细数。

3 地黄丸类方中地黄的用药经验

除肾气丸外，张教授临证运用地黄，多以生地黄

（干地黄）投之。《神农本草经》载：“干地黄，味甘，寒。

主折跌绝筋，伤中，逐血痹，填骨髓，长肌肉。作汤，除

寒热积聚，除痹。生者尤良。”张教授认为，临床选用

地黄丸类方者，多为久病体虚之人，常见血瘀；且除肾

气丸外，余方多取其补阴清热之效。生地黄较熟地黄

性更寒凉，滋阴清热、流通之性更强，于补益之外又有

活血除痹之功，故张教授临证多用之。然对于肾气不

足（尤以肾阳虚为主）者，熟地黄补益之力更强，且性

偏温，用于补肾阳、益肾气更为合宜，故张教授在使用

肾气丸时多用熟地黄。

在地黄丸类方中，地黄为君药。张教授临证运用

地黄，常规用量为 9～15  g，多为 9  g 或 12  g，特殊情

况可重用至30  g。地黄用量多与“三补”中的山药、山

茱萸等量。尿频者，则加重山药、山茱萸的用量以增

强固摄之功。这与传统的“地八山山四，丹苓泽泻三”

的配伍比例有所不同。因临床中地黄量大易致便溏、

腹胀、纳差等不良反应，尤以久病体虚、脾胃虚弱者为

甚，故张教授酌减地黄用量，并常配伍谷芽、麦芽、鸡
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内金、山楂、莱菔子等助运消食之品。

4 常见病证的随症化裁

4. 1 眩晕 眩晕是地黄类方临床最为常见的主治病

证之一。张教授临证喜加天麻、钩藤。《本草新编》[15]

谓钩藤“去风甚速，有风症者必宜用之”。天麻为“定

风草”，乃治风要药。生地黄滋阴养血以涵肝木，合天

麻、钩藤祛风，三药相伍，可平肝息风。若见天旋地转

或脚踩棉花感等，则为虚阳浮越，常在方中加牡蛎、鳖

甲、珍珠母、石决明等以潜镇浮阳。

4. 2 耳鸣 张教授认为，耳鸣多责之于肾阴、肾气不

足，致虚阳上扰。临证以地黄丸类方为主，常配伍磁

石、牡蛎以重镇潜阳；若见阴虚火旺之候，又常伍鳖

甲、肉桂，其中鳖甲滋阴潜降，肉桂（少量）则能引火

归元。

4. 3 淋证 对于劳淋，张教授主张滋肾治本与清利

治标并行。其常以地黄丸类方培补先天，方中地黄多

为生用，以增滋阴清热凉血之力；并配伍萹蓄、瞿麦、

白茅根，以增强清热利湿之效。

4. 4 汗证 对于自汗、盗汗，张教授均喜在地黄丸类

方中重用生地黄以滋阴清热，并合用牡蛎散（黄芪、牡

蛎、麻黄根、浮小麦），以增强益气、敛阴、止汗之效。

4. 5 脱发 在脱发治疗中，张教授喜加何首乌、桑

葚、墨旱莲、白鲜皮。何首乌为乌发、生发之要药，《本

草纲目》[16]谓其“能养血益肝，固精益肾，乌髭发，为滋

补良药，不寒不燥”；桑椹、墨旱莲，可增强滋阴益肾之

功；“风为百病之长”，阴虚受风而见瘙痒脱发，故以白

鲜皮祛风止痒。痒甚则加地肤子；若气血亏虚较重，

又常用生地黄配伍黄芪、当归以气血双补。

4. 6 血证 血证也是地黄丸类方常见的主治病证。

张教授根据出血部位不同，配伍相应药物以加强止

血：治疗鼻衄、肌衄、尿血时，常用生地黄加白茅根、大

蓟以凉血止血；治疗崩漏时，常用生地黄伍血余炭、地

榆炭、蒲黄炭以活血止血，不留瘀滞。

4. 7 其他常见症状加减 若见眼干、视物模糊等眼

部症状，常加密蒙花、谷精草、石决明等。老年人大便

秘结，常加肉苁蓉、麻子仁以益肾润肠。若有口干口

渴，常加玄参、麦冬、天花粉等以养阴生津。

5 验案举隅

5. 1　甲状腺功能亢进症案　郑某，女，52岁，2016年

2 月 10 日初诊。主诉：发现甲状腺功能亢进 3 个月。

患者绝经后急躁易怒，3个月前与丈夫争吵后出现入

睡困难、睡后易惊醒、醒后难入睡，自行服用“清热类”

中药（具体不详）未缓解，随后出现手颤、心慌等症状。

当地医院行相关检查后发现其甲状腺肿大伴功能异

常，诊断为“甲状腺功能亢进症”，建议服用抗甲状腺

功能亢进药，但患者拒绝。之后患者病情日益加重，

遂前来求诊。辰下症：心烦急躁，易被激怒，入睡困

难，睡后易醒，醒后难再入睡，每晚最多睡 2～3  h，伴
腰酸乏力，夜间口干较甚，舌红，苔薄，脉弦细。西医

诊断：甲状腺功能亢进症；中医诊断：瘿病，辨为阴虚

肝郁、热结痰凝证。处方：滋水清肝饮加减。药用：柴

胡 12  g，白芍 12  g，当归 9  g，栀子 9  g，生地黄 15  g，
山药 9  g，山茱萸 9  g，丹皮 9  g，茯苓 12  g，泽泻 9  g，
夏枯草 9  g，牡蛎 30  g（先煎），昆布 12  g，鳖甲 20  g
（先煎），炒酸枣仁 15  g，百合 20  g。7剂，水煎，早晚

饭后温服。

2016年 2月 16日二诊：药后睡眠改善，夜间可睡

4～5  h，心烦急躁已除，腰酸乏力、口干舌燥等明显缓

解，舌脉大致同前。守上方，加陈皮12  g，茯苓改为茯

神。28剂，煎服法同前。

2016年3月18日三诊：诸症基本缓解，偶有口干，

夜间可持续入睡 6～7  h。守上方，加玄参 20  g。28
剂，煎服法同前。

三诊后诸症皆瘥，续服中药半年，复查甲状腺激

素水平转正常。

按 甲状腺功能亢进症是一种以机体高代谢状

态为主要临床表现的内分泌系统疾病。根据其症状，

该病可归属中医“瘿病”“气瘿”等范畴。患者闭经后，

天癸将竭，肝肾阴亏，水不涵木，又因情志不遂，肝气

郁结，气机郁滞，郁而化火，炼液成痰，气滞痰凝，壅结

颈前，故见甲状腺肿大；阴虚火旺，心神不宁，则心烦

易怒、寐难；阴虚津亏，则口干舌燥；肝肾不足，腰府失

养，则腰酸乏力。舌红，苔薄，脉弦细，为肝肾阴虚、肝

郁化火之象。四诊合参，辨证为阴虚肝郁、热结痰凝

之证。治以泻南补北，兼柔肝缓急、化痰消瘿，方用滋

水清肝饮加减。方中生地黄填精益髓、滋补肾阴；山

茱萸补养肝肾；山药双补脾肾；柴胡疏肝解郁，白芍柔

肝敛阴缓急，当归养血和血，三药补肝体而调肝用；茯

苓健脾益气；泽泻利湿泄浊；牡丹皮清泄相火，制约山

茱萸的温涩之性；酸枣仁益肝安神；栀子泻火除烦；再

加百合，合生地黄共奏滋阴养血、清心安神之效；牡

蛎、鳖甲并用，可滋阴潜阳，软坚散结，消癥化痰；夏枯

草、昆布清肝泻火，消散瘰疬。二诊时患者诸症皆缓，
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药已中的，故守上方，以茯神易茯苓则养神补心更甚，

加陈皮健脾化痰。三诊时患者偶有口干，火热之邪尚

未全去，故加玄参以滋阴清热。三诊后肝肾得补，阴

血得养，肝气得疏，火热得清，其效如桴鼓。

5. 2　高血压案　游某，男，40岁，2022年 3月 23日初

诊。主诉：发现舒张压升高2年。病史：患者2年前无

明显诱因出现舒张压升高，波动于 100～110  mmHg，
收缩压正常。患者拒服西药控制血压，欲求中药治

疗，遂来就诊。辰下症：头晕头胀，身困腰酸，晨起口

苦，时有失眠，纳尚可，二便通调，舌尖红，苔薄白，脉

沉。查体：BP 138/108  mmHg。西医诊断：高血压。

中医诊断：眩晕，辨为肾阴不足、肝风内动证。处方：

芪麻地黄汤加减。药用：黄芪20  g，天麻12  g，生地黄

12  g，山药9  g，山茱萸9  g，茯苓20  g，泽泻15  g，丹皮

9  g，石决明20  g（先煎），钩藤12  g（后下），牡蛎30  g
（先煎），炒枣仁 15  g，瓜子金 15  g，珍珠母 20  g，鸡内

金30  g。14剂，水煎，早晚饭后温服。

2022年 4月 6日二诊：药后睡眠好转，仍口苦，舌

脉同前。守上方，黄芪改为30  g，泽泻改为20  g，加知

母9  g。7剂，煎服法同前。

2022年 4月 14日三诊：药后诸症均除，舒张压降

至90  mmHg以下。继续守方加减治疗3月余，停药后

随访，血压平稳，未再升高。

按 本案患者年四十，正如《素问·阴阳应象大

论》所曰“年四十，阴气自半”，肝肾阴亏，阴不潜阳，肝

阳上亢，故头晕头胀、血压升高；肾水不足，相火上炎，

故口苦；肾精亏虚，腰府失养，故腰酸；肾藏精，肾气不

足则易心神不守而致失眠；身困为气虚之征；舌尖红，

苔薄白，脉沉为阴虚有火之象。四诊合参，本案乃肾

阴不足、肝风内动之证。治以滋肾益气，平肝潜阳，拟

芪麻地黄汤加味。方中六味地黄丸滋阴补肾；黄芪益

气升清；天麻、钩藤平肝止眩；牡蛎、石决明、珍珠母平

肝潜阳；瓜子金清心，合酸枣仁养心安神助眠；鸡内金

助运。诸药合用，阴阳调和、气机升降通畅，则头晕头

胀自除，血压自降。二诊时患者诸症皆缓，仍有口苦，

予加大泽泻量以利水泄热，并加知母以滋阴清热，同

时加大黄芪量以加强健脾益气之功。守方加减 3月

余，血压平稳，病情获愈。

6 小结

张教授运用地黄丸类方，以“肝肾不足”为核心病

机，以补肾为立法基础，随阴阳偏衰调整配伍与化裁，

将其广泛用于内、外、五官等各科疾病，如眩晕、消渴、

血证、淋证、脱发、耳鸣等。对于兼夹证，其常配合安

神、利湿、平肝、活血等法以治之。临证中既重补肾，

又顾护脾胃；既遵辨证论治之旨，又融后世医家经验

之长。其治学思路为中医经典理论的现代运用提供

了范例，亦为临床积累了宝贵的经验。
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