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中药虎杖（Polygonum cuspidatum Sieb. Et Zucc.）是蓼科植
物虎杖的干燥根及根茎，药用历史悠久，古今文献均有记载。

其始载于《名医别录》，名为“虎杖根”，广泛分布于西南、华东、

中南及广西、河北、甘肃、陕西等地。本品性微寒、味微苦，归
肝、胆、肺经。近年来，以虎杖为主要成分的中药复方制剂在
临床上应用日益广泛，剂型也较多，如丸剂、涂膜剂、胶囊剂、

片剂、油剂、搽剂、喷雾剂等，大多用于湿热黄疸、淋浊、带下、

风湿痹痛、痈肿疮毒、肺热咳喘、经闭等症的治疗[1]。然而，虎
杖作为一种资源丰富的常用中药，对其在历代复方中的利用
情况、使用剂量及常见配伍关系尚缺乏系统、深入的研究，不
利于虎杖的利用开发。本研究以《中医方剂大辞典》（1～11

册）为依据，人工查询并结合计算机检索，收集从东汉至近现
代历代医家运用虎杖的 77首方剂并进行整理归纳，同时查阅
历代本草方书、医著对虎杖的认识和论述，发现虎杖在历代医
家运用时均认为其具利湿退黄、清热解毒、活血通经、止咳化
痰之功效。笔者对这些运用虎杖的不同朝代、不同剂量、不同
著作的方剂进行归类，期望总结出虎杖功效发挥的影响规律。

1 方剂来源
以彭怀仁教授等主编的《中医方剂大辞典》（1～11册）[2]为

方剂来源。该书所收集方剂的范围从东汉至现代（1986年），

覆盖了绝大多数重要的古典文献和一部分近现代文献，总计
载方11 946首，是现代公认的方剂学权威工具书。

2 选方标准
2.1 纳入标准

（1）方剂组成中含有虎杖；（2）方剂的方名、组成剂量、方
源、用法记载完备，功效及主治明确。

2.2 排除标准

（1）只含有虎杖 1味药的单方；（2）虎杖用药剂量不明确
者；（3）功效、主治不明确或上述其他资料缺失者。

3 资料处理[3]

3.1 资料的预处理

选取方中含有虎杖的方剂后，按要求输入Excel数据表。

3.2 资料的规范化处理

（1）方剂中药物名称及分类，参考《中药学》（2版）[4]与《中
华本草》[5]进行规范。虎杖的用名及与虎杖有关的内容均照原
书录入，不作更改。（2）药物用量以《中医方剂大辞典》[2]“古今
度量衡对照”为主要参考标准，并参照《方剂学》[6]“古今药量考
证”折算为国际单位“g”，汉代 1两以 14 g折算，汉代以后 1两
按 30 g折算，1分折算为 0.3 g，1钱折算为 3 g。（3）对于功效的
描述参照《中药学》（2版）[4]和《中华本草》[5]进行规范，尽量按照

“利湿退黄、清热解毒、活血通经、止咳化痰”4类功效进行统
一。如将清利湿热、利胆退黄、除湿退黄、利尿通淋、解毒消肿
等统一归纳为利湿退黄；将散瘀止痛、疏肝和胃、凉血散瘀、破
血、通络舒筋等统一归纳为活血通经。

4 结果
4.1 含虎杖方剂在各历史时期的分布情况

在所收集的含有虎杖的77首方剂中，以宋代方剂最多，共
有 45首，占总方剂数的 58.44％；其次为近现代方剂，共有 16

首，占总方剂数的 20.78％。含虎杖方剂在各历史时期分布情
况见表1。

表1 含虎杖方剂在各历史时期的分布情况

朝代
唐
宋
元
明
清
近现代
合计

收录方剂数量，首
3

45

0

8

5

16

77

占总方剂之比，％
3.90

58.44

0

10.39

6.49

20.78

100

由表1可知，虎杖在宋朝被医家研究、利用得最为频繁，而
后利用相对较少。叶天士《淋浊门》叶案云：“精关之间，必有
有形败精凝阻其间……先议通腐一法，考古方通淋通瘀，用虎
杖汤，今世无识此药，每以杜牛膝代之。”直到20世纪50年代，

药学大师叶橘泉先生的名著《现代实用中药》问世，也没有收
载虎杖，还是他后来编著《本草推陈》时才收载的。

4.2 虎杖各功效在各历史时期的利用情况

在 77首方剂中，虎杖“活血通经”的功效在宋朝得到较大
开发，且利用最为频繁；“止咳化痰”功效利用频率最低且仅在
近现代得到利用。虎杖各功效在各历史时期的利用情况有所
不同，进而揭示药材虎杖在各历史时期的发展变化情况。虎
杖各功效在各历史时期的利用情况见表2。
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摘 要 目的：阐明虎杖在历代方剂中的用量、配伍情况，总结其在复方中的功效及应用规律。方法：以《中医方剂大辞典》（1～11

册）为方剂来源，人工查询各方剂组分，检索并收集含“虎杖”方剂77首。用Excel建立数据表，采用归类统计的方法，并结合近现

代研究报道，分析虎杖剂量、配伍对虎杖功效的影响。结果：虎杖功效发挥主要在中等偏小剂量（＞10～30 g）；发挥利湿退黄、清

热解毒功效时，剂量均偏小（≤30 g）；发挥活血通经功效时，剂量多为中等剂量（＞10～90 g）。虎杖在方剂中最常配伍的药物类别

依次是活血化瘀药、清热药、补血药、补气药、利水渗湿药；其发挥不同功效时有其“特征”性的高频药物配伍。结论：虎杖功效发挥

与剂量相关，但不成正比，用量大小应视情况而定；虎杖配伍不同药材时发挥功效各有不同，相须相使扩大了其主治范围。在临

床治疗时，建议根据诊疗目的选择其合适的剂量和配伍药物，以利于虎杖相应功效更好地发挥。

关键词 虎杖；剂量；配伍；临床应用

··105



China Pharmacy 2016 Vol. 27 No. 1 中国药房 2016年第27卷第1期

表2 虎杖各功效在各历史时期的利用情况（方剂，首）

朝代
唐
宋
元
明
清
近现代
合计

利湿退黄

8

2

1

3

14

活血通经
3

31

1

4

3

42

清热解毒

6

5

7

18

止咳化痰

3

3

合计
3

45

0

8

5

16

77

4.3 剂量对虎杖功效发挥的影响

在所收集的含有虎杖的 77首方剂中，表明剂量的有 64

首，其他则只表明等分用量、适量或没有表明用量。其中，外
用方剂有 3首（外用散剂 1首、外用膏剂 1首、外用汤剂 1首）、

内服丸剂7首、内服煎剂26首、内服散剂28首。由于外用制剂
的方数较少，且目前尚无规范的标准能对不同剂型的方剂用
量进行换算，也无较为完善的统计软件。因此，本研究对筛选
出的61首虎杖内服方剂的用量进行了研究。根据所收集的含
有虎杖的方剂的剂量特点，将其剂量分为大剂量（＞90 g）、中
等偏大剂量（＞30～90 g）、中等偏小剂量（＞10～30 g）和小剂
量（≤10 g）。虎杖剂量对其功效发挥的影响见表3。

表3 虎杖剂量对其功效发挥的影响（方剂，首）

剂量范围
小剂量（≤10 g）

中等偏小（＞10～30 g）

中等偏大（＞30～90 g）

大剂量（＞90 g）

合计

利湿退黄
1

9

0

0

10

活血通经
4

17

10

3

34

清热解毒
4

8

1

1

14

止咳化痰
0

3

0

0

3

由表3可知，在内服方剂中虎杖发挥功效时用量多为中等
偏小剂量（＞10～30 g）。从功效的频次分布来看，虎杖主要用
于活血通经，其次用于清热解毒。虎杖发挥利湿退黄、清热解
毒功效时，剂量均偏小（≤30 g）；虎杖发挥活血通经作用时，剂
量集中在中等剂量（＞10～90 g）。表中数据显示，复方中配伍
虎杖，虎杖的剂量对复方功效发挥有影响，一定范围内功效随
剂量增大而增强，但功效与剂量大小不成正比。不过因为受
方剂数目较少的限制，尚需更多数据才能证实。

4.4 虎杖的配伍利用情况

研究资料表明，虎杖含有蒽醌类化合物、白藜芦醇、蓼苷、

有机酸葡萄糖苷等种生物活性成分，具有改善微循环、扩血
管、抗肿瘤、抑菌、抗休克、抗血栓、抗病毒、调节血糖、护肾保
肝等药理作用[7]，临床应用日益广泛。而虎杖功效发挥，最主
要还是通过中医方剂的开发、与某些中药的配伍来达到最佳
疗效。现结合虎杖近年来的研究结果，整理虎杖在方剂中的
临床应用以及配伍情况，分别见表4、表5、表6、表7。

4.5 虎杖的临床应用

4.5.1 活血化瘀、宁心安神 虎杖有活血散瘀止痛之功，可治
经闭、痛经、跌打损伤、经脉不通、心脑血管病等，常与补血药、

化瘀药、清热药、宁心安神药等合用。如与桃仁、川芎、牛膝、

当归、没药、赤芍、琥珀等配用。《名医别录》也有记载，虎杖“通
利月水，破留血症结”。 其后《本草拾遗》曰：“主风在骨节间及
血瘀，煮汁作酒服之。叶捣敷蛇咬。”虎杖与活血藤（大活血）、

鸡血藤配伍应用，清热解毒、活血祛瘀的功效尤强，并且鸡血
藤尚有补血功效，故治疗血瘀血虚证疗效甚好。如舒筋活血
液：黄鳝藤、枫荷梨、兰香草、鸡血藤、陆英、大活血、虎杖、川牛
膝、黄酒。而现代吕闻闻等[8]研究认为虎杖3种提取物均能延
长血浆活化部分凝血活酶时间、凝血活酶时间及降低纤维蛋

白原含量的含量，其中水煎液提取物比其他提取物具有更显

著的活血化瘀作用。另外，还有现代药理研究表明，虎杖与山

楂提取物配伍对血液瘀滞、痹阻脉络所致的动脉粥样硬化有

抵抗、稳定斑块、抗炎作用，且安全性高[9]。

4.5.2 清热凉血、止血 虎杖活血而不破血，且性寒能入血

分，清热凉血，故有化瘀、凉血、止血之功，偏入中下二焦，以

治疗胃肠出血为主。李时珍述：“虎杖，治大热烦躁，止渴利小
便，压一切热毒。”《本草纲目》以虎杖“焙研炼蜜为丸，陈米饮
服，治肠痔下血”。虎杖与知母、丹皮配伍滋阴润燥、清热泻

表4 与虎杖配伍频率较高的药物分类

药物类别
解表药
利水渗湿药
祛风湿药
清热药
补血药

活血化瘀药

补气药
行气药
化痰平喘药
消食药
泻下药
补益药

与虎杖配伍的高频药
柴胡（8）、羌活（6）、荆芥（3）

茯苓（5）、滑石（5）、麻黄（4）、金钱草（5）

独活（4）、桑枝（4）

赤芍（20）、丹皮（15）、连翘（4）、蒲公英（5）、柴胡（8）

当归（22）

川芎（12）、延胡索（7）、桃仁（9）、牛膝（11）、琥珀（7）、鬼箭（7）、芒虫（5）、红花
（4）、活血藤（5）、鸡血藤（4）

甘草（14）、人参（7）

木香（7）、陈皮（4）

桑白皮（4）、桔梗（3）、鱼腥草（3）

山楂（5）

大黄（10）

鳖甲（8）

注：括号内数字为其与虎杖配伍频次

表5 虎杖发挥利湿退黄功效时常用配伍组合

配伍组合
虎杖+赤芍
虎杖+金钱草
虎杖+木香
虎杖+茵陈
虎杖+丹皮
虎杖+当归
虎杖+干姜
虎杖+海浮石

配伍功效
清热利湿
利尿通淋、排石
行气利湿
利胆退黄
通小便血滞
活血通脉
温经散寒
生津止渴

频次
6

3

5

3

6

5

4

4

适应证
湿热合邪、热盛火旺者
水湿内停、胆石症湿热型
食物不消
黄疸、胆石症
小便淋浊、赤涩不利
身体羸瘦、面色萎黄
湿从寒化、风寒湿痹
烦渴多饮、消渴症

方剂
泻肝汤
胆道排石汤Ⅵ号
木香散
湿热型胆石汤
虎杖散
虎杖饮
安息香丸
殊圣散

表6 虎杖发挥清热解毒功效时常用配伍组合

配伍组合
虎杖+黄芩
虎杖+黄柏
虎杖+冰片
虎杖+栀子仁
虎杖+知母
虎杖+石膏
虎杖+柴胡
虎杖+延胡索
虎杖+芍药

配伍功效
清上焦肺火、清肺透热
清下焦湿热、足膝肿痛
清热消肿、止痛
泄火除烦、祛心火
滋阴润燥、清热泻火
清实热、收湿敛疮
发散风热、化热毒
清热化瘀、活血止痛
清热凉血

频次
8

4

6

5

5

6

5

3

5

适应证
肺热咳嗽、肺脓疡
烧伤、老烂腿
疮疡肿痛、溃后不敛
心腹满闷、睡卧不安
伤寒毒气滋盛、阴虚火旺
壮热发疮
肝肺热毒、蒸郁脏腑
皮肤烧伤、疮痈
妇人热劳

方剂
肺脓疡合剂
创灼膏
虎杖红药子膏
泻肝汤
知母汤
石膏汤
化毒汤
创灼膏
犀角散

表7 虎杖发挥活血通经功效时常用配伍组合

配伍组合
虎杖+当归
虎杖+桃仁
虎杖+牡丹皮
虎杖+甘草
虎杖+赤芍
虎杖+牛膝
虎杖+川芎
虎杖+琥珀
虎杖+芒虫
虎杖+鬼箭
虎杖+肉桂
虎杖+大黄

配伍功效
补血通经、润肠通便
活血祛瘀、润肠通便
清热凉血、活血散瘀
补虚养气、缓急止痛
清热燥湿、凉血
补肝肾、舒经活络
活血行气、祛风止痛
宁心安神、活血散瘀
久服舒筋、通血脉
破血、通经
补火助阳、散寒止痛
活血、泻下通便

频次
19

13

13

13

15

13

10

9

8

7

14

7

适应证
月经不调、心腹胀满
经脉久滞、不思饮食
心烦体热、血脉不利
脾弱气虚
折伤、血瘀不散
跌打损伤、腰膝酸软
血瘀气滞、产后中风
月水不通、四肢烦疼
背脖烦疼、腹胁妨闷
产后月水久不通、肌腹坚胀
瘀滞腹痛、寒凝血瘀
癖块腹满寒热

方剂
当归丸
桃仁散
牡丹皮汤
紫金散
虎杖散
牛膝丸
芎穷汤
琥珀散
虎杖散
鬼箭散
安息香丸
鳖甲汤
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火，与黄芩等配伍可止血安胎。如《普济方》秦艽散，治疗肝气

实壅、大小便赤热。

4.5.3 祛风通络 虎杖治疗风湿、舒经活络，能走经络、祛风

邪、通经络、利关节，治疗风湿痹痛、痛风、关节不利。现代药

理研究表明，虎杖醇提液可通过抑制肝脏黄嘌呤氧化酶

（XOD）活性而促进尿酸排泄，从而发挥降尿酸作用，用于治疗

痛风[10]。《补缺肘后方》记载：治疗毒攻手足肿、疼痛欲断时，将

虎杖根，锉，煮，适寒温以渍足；同时，虎杖可配伍羌活、独活，

三药合用，治疗风湿痹证、经脉痕阻、关节屈伸不利等痹证。

如《普济方》秦艽散：秦艽、当归、羌活、独活、荆芥穗、连翘、虎

杖、川芎、牡丹皮、麻黄各 1两，主治肝气实壅、上攻头目、筋脉

拘急疼痛、大小便赤热及臂上脚内疼痛。又如桑枝虎杖汤：桑

枝、虎杖根、金雀根、臭梧桐根、红枣，主治风湿病、四肢麻木。

4.5.4 利湿通淋 虎杖能利水、通表里气、利湿导浊。《本草纲

目》“（本事方）：治疗男妇诸般淋病，用苦杖根（虎杖根）洗

净… … ”。配金钱草、石韦、滑石、海浮石等，可用于治疗淋

症、尿路结石、水湿内停、消渴症。如《新急腹症学》中胆道排

石汤Ⅵ号：枳壳 5钱、木香 5钱、延胡 5钱、栀子 4钱、虎杖 10

钱、金钱草10钱、大黄5钱。

4.5.5 消痰化浊 与半枝莲、金银花、桑白皮等药配伍，可清

肺透热、滋养肺阴，治肺热咳嗽、痰多等证，效果较佳。因虎杖

具有抑菌抗病毒的作用，已成为儿科治疗诸多感染性疾病的

常用中药材。《古今名方》肺脓疡合剂：虎杖12 g、黄芩12 g、桔

梗 12 g、半枝莲 15 g、金银花 15 g、鱼腥草 15～30 g，主治急性

肺脓疡（肺痈）。

4.5.6 敛疮消肿 虎杖性苦寒，外用不仅清解热毒，且具有敛

涩之性，能促使创面迅速愈合，并具有抗绿脓杆菌的作用，尤

善治疗烧烫伤。研究表明，单用虎杖水煎液以无菌纱布浸渍

湿敷，治疗烧伤绿脓杆菌感染已取得较好的疗效。配石膏可

清热收湿、提脓拔毒；配红药子、冰片能清热解毒、消肿止痛。

如《中药知识手册》创灼膏：生茅术、黄柏、防己、木瓜、地榆、白

及、石膏、炉甘石、冰片、虎杖、延胡索、郁金，主治烧伤、挫裂伤

口、褥疮、慢性湿疹及疮疖。

4.5.7 疏肝利胆、退黄 现代药理研究表明，虎杖水提液可增

加大鼠胆汁分泌量，可明显降低四氯化碳（CCl4）模型小鼠血清

丙氨酸氨基转移酶（ALT）和天冬氨酸氨基转移酶（AST）含量，

具有利胆和保肝作用[11]。龙胆草大苦大寒，虎杖与其配伍不但

能泄肝胆实火，又能利肝胆湿热，泻火除湿，两擅其功。虎杖

与茵陈、栀子仁入肝胆经，擅于清热利湿、解毒化瘀，且长于利

肝胆。如茵陈虎杖汤，可退黄降酶、清肝利胆，是治疗黄疸的

主方，有利胆及促进肝细胞再生的作用，并能减轻胆红素的肠

肝循环，加强胆红素的排泄。

4.5.8 泻下通便 虎杖与消食、泻下药合用，如虎杖与山楂合

用，可消积化食、降血脂、活血化瘀。大黄与虎杖兼有化瘀活

血、泻下通便、利湿退黄、清热解毒的作用，两者常合用，是中

药配伍中的重点。虎杖可治疗湿热壅滞所致的大便秘结，常

与蒲公英、黄连、鱼腥草、决明子等同用，在临床中常能取得良

好疗效。常用剂量为15～30 g[12]。

5 结语
虎杖的利用，由古至今，经历了长时期的探索、实践，各个

时期的研究程度不尽相同。在古籍中记载，虎杖广泛应用于

内科、外科、皮肤科、妇产科、骨伤科，但是流传下来的经典方

剂不多 [13]。在历代方剂中，虎杖较多使用中等偏小剂量（＞

10～30 g），且多为内服方剂。虎杖活血通经、清热解毒之功利

用较为频繁，其功效发挥与剂量有关系，但不成正比，用量大

小应视情况而定；还可通过配伍等协同发挥疗效，以治疗更多

的疾病，使其应用日趋广泛。虎杖的不同配伍关系，相须相

使，互补增效，进而发挥不同疗效，或使原有功效大幅增加。

如虎杖配桃仁、川芎，长于活血化瘀、通利月水；配琥珀，长于

宁心安神；配知母、丹皮，长于清热凉血、滋阴润燥；配羌活、独

活，长于舒筋通络、治疗风湿；配金钱草、石韦、滑石，长于利湿

通淋，治疗淋证、风湿；配半枝莲、金银花，长于清肺透热；配石

膏、冰片，长于敛疮消肿；配茵陈，长于退黄、疏肝利胆；配大

黄，可互补增强功效，长于通利大小便等。现代药理研究又证

实，虎杖具有抑菌、降血糖、抗病毒、降低血脂等多种作用，应

用前景十分广阔。

与现代药物的药理效应多与剂量在一定范围内成正比不

同，中医的量效关系表现为量随证变，因人、因病、因地制宜[14]。

因此，应学习古人制方的精当严谨，悉心体会用量、配伍与功

效发挥方向的关系，同时在现代临床应用时加以验证、补充。

将虎杖的传统制剂和现代理论研究结合起来，守常法而知变

法，根据诊疗目的，在配伍恰当的基础上，选择其合适的剂

量，这样才有利于更好地发挥虎杖的相应功效。
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