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摘  要 

伴随着经济的飞速增长和高嘌呤饮食的增加，高尿酸血症的发病率逐年攀升，由此引发的尿酸性肾病的

发病率也显著增加，并呈现出年轻化的趋势。历代医家及现代大多医家将尿酸性肾病发病的病理核心归

为肾气亏虚。五子衍宗丸是补肾益精的经典名方，特别在男性生殖系统疾病的诊疗中占据重要地位，其

在慢性肾病治疗体系中的应用也被研究者逐渐重视，并在干预尿酸性肾病上表现出巨大的潜力。本文综

述了五子衍宗丸复方及单药可通过稳定尿酸稳态、抑制炎症、抗氧化应激、调节肠道菌群等途径改善尿

酸性肾病，总结了五子衍宗丸对尿酸性肾病的保护作用机制，以期为五子衍宗丸干预尿酸性肾病的基础

研究、临床应用提供参考。 
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Abstract 
Accompanied by the rapid economic growth and the increase of high purine diet, the incidence of 
hyperuricemia is rising year by year, and the incidence of uric acid nephropathy caused by it is 
also increasing significantly and showing a trend of rejuvenation. The pathologic core of the onset 
of uric acid nephropathy has been categorized as deficiency of kidney qi by successive medical 
practitioners and most modern medical practitioners. Wuzi Yanzong Pill is a classic formula for 
tonifying the kidneys and benefiting the vital essence, especially in the diagnosis and treatment 
of male reproductive system diseases. Its application in the treatment system of chronic kidney 
disease has also been gradually emphasized by researchers and has shown great potential in in-
tervening in uric acid nephropathy. In this paper, we reviewed that Wuzi Yanzong Pill ompound and 
single drug can improve uric acid nephropathy by stabilizing uric acid homeostasis, inhibiting in-
flammation, anti-oxidative stress, and regulating intestinal flora, and summarized the mechanism 
of protective effect of Wuzi Yanzong Pill on uric acid nephropathy, with a view to providing refer-
ence for the basic research and clinical application of Wuzi Yanzong Pill to intervene in uric acid 
nephropathy. 
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1. 引言 

尿酸性肾病也称痛风性肾病或高尿酸血症肾病，是一种临床综合征，是由于体内嘌呤代谢异常，导

致尿酸生成或排泄出现问题，进而使尿酸盐结晶在肾脏沉积，从而引起肾脏损害。伴随着经济的飞速增

长以及人们对高嘌呤食品的摄入量增加，高尿酸血症(hyperuricemia, HUA)的患病率也在逐渐上升，该疾

病已成为我国仅次于糖尿病的第二大代谢性疾病[1]。另外有研究发现，HUA 是导致慢性肾病、高血压、

心脑血管疾病及糖尿病等多种疾病的独立危险因素[2] [3]。目前，现代医药治疗本病以口服药物为主[4]，
主要包括抑制尿酸生成的药物(如非布索坦、别嘌醇等)、促尿酸排泄的药物(如苯溴马隆等)以及促进尿酸

分解的药物(如尿酸氧化酶)。尽管这些药物的疗效较为确定，但如果长期使用，可能会导致肝肾功能受损、

中枢性毒性等副作用。另外，部分药物在减量或停用后，病情复发，使患者的依从性降低。因此，寻找能

截断该病进程、安全性高、疗效好、不良反应小的药物已成为当前的一大任务。 
近年来中医药治疗尿酸性肾病的临床报道颇多，有其独特优势，能够显著改善患者的临床症状，截

断疾病进程，且副作用相对较小[5]-[7]。中医认为尿酸性肾病属于“痹症”“痛风”“尿浊”等范畴，结

合临床表现及其发病特点发现，本病病位在肾，与肝、脾等脏腑密切相关。古代医家将尿酸性肾病及其

并发诸证的病理核心归为肾气亏虚为主[8]。作为补肾益精的经典名方，五子衍宗丸在男性生殖系统疾病

的诊疗中起到了至关重要的作用。结合中医学辨证论治思想的指导，对五子衍宗丸的研究不断深入，其

临床应用逐步从生殖系统疾病延伸至泌尿系统、免疫系统、慢性肾脏病等，且疗效显著[9]。故本文通过

检索五子衍宗丸在治疗尿酸性肾病的临床观察和实验研究的国内外相关文献，从理论渊源、药物组成、

作用机制等方面进行深入探讨，以期为尿酸性肾病临床治疗提供更为坚实的理论依据。 

Open Access

https://doi.org/10.12677/tcm.2026.151008
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


李浩经 等 
 

 

DOI: 10.12677/tcm.2026.151008 53 中医学 
 

2. 尿酸性肾病的中医研究 

中医古籍中并未提及尿酸性肾病的名称，但我们可以依据其在不同时期的临床症状进行分类。例如，

慢性尿酸性肾病常常伴随着典型的关节红肿疼痛和活动受限的痛风病史，可归属于“痛风”“痹

症”“历节”等范畴；当疾病进一步恶化出现肾功能不全时，可能会出现尿中伴大量肉眼可见的泡沫或

浑浊如米泔水、水肿，可归属于“水肿”“尿浊”、“膏淋”等范畴；同时本病患者有可能出现尿血、

排尿不适、尿流中断等症状，这些都可归属于“血淋”“石淋”等范畴。 
明代《医宗必读》中载：“未有此身，先有两肾。”论述了肾脏为先天之本，人体生、长、壮、已之

过程即是肾精由盛转衰直到消亡的过程。肾精不足则易见体虚筋骨难濡，出现腰痛骨软症状，现代研究

亦发现血尿酸水平与老年患者骨质流失有关[10] [11]。“肾者水脏，主津液”，肾中精气不足，则体内津

液输布、代谢障碍，易见水肿、小便不利，甚或癃闭。《素问·遗篇》亦云：“正气存内，邪不可干”，

若肾精充盛，正气不亏，则病无所生。若其人本先天禀赋不足，正气本虚，或年迈脏器渐衰，加之恣食肥

甘厚味之品、喜嗜烟酒，则湿浊内生，变生痰瘀，下行流注经筋关节可见关节红肿疼痛，为本病积累了

发病条件。《中藏经》曰：“肉痹者，饮食失节，高粱肥美之所为也。”《金匮要略》中言：“盛人脉涩

小，短气自汗出，历节疼，不可屈伸，此皆饮酒汗出当风所致。”可见，饮食失节是诱发该病的重要因

素。另外，《丹溪心法》论述了痛风的病理因素：“痛风者，四肢百节走痛是也，他方谓之白虎历节风

证，大率有痰、风热、风湿、血虚。”“肥人肢节痛，多是风湿与痰饮流注经络而痛”，与现代医学对于

高尿酸疾病的发病诱因以及症状特点认识已经十分接近。痰、风热、风湿、痰饮等病理产物留滞肾络为

直接影响肾的生理功能，导致肾之生理功能被破坏，水液代谢失调，藏泄功能失司，正常代谢进一步紊

乱，而使清不得藏、浊不得泄，蓄积于内，随着时间的推移，邪毒积蓄，致全身各脏腑功能失调，机体内

水液、精微的转输代谢进一步紊乱，清、浊不分，肾络不通。同时肾司二便，内生浊邪不得随二便而解，

留滞积蓄体内，“溺毒入血”，肾之功能愈加紊乱，肾气封藏失职，精微外泄而表现出蛋白尿、水肿等。 
本病为本虚标实之证，以肾虚为本，湿浊、痰瘀互结为标。病位在肾，与肝脾密切相关。疾病发展多

因禀赋不足或饮食不节，气血水运行失调，清浊失司，痰湿内生，日久化热生瘀，流注经络，痹阻肾络，

经久不愈而成痼疾。针对本病“肾虚为本，湿浊、痰瘀互结”的病机特点，临床应以补肾为重中之重，

补肾益精为正法，利湿降浊、消痰化瘀为配合同用。 

3. 五子衍宗丸方义分析 

五子衍宗丸被誉为“补阳方药之祖”“古今种子第一方”，有“五子壮阳、六味滋阴”之说，肾虚

精亏皆可疗。最早记载于唐代《道藏·悬解录》，书中载该方为张果献给唐玄宗的“五子守仙丸”，也就

是五子衍宗丸的起源。后来，在明代本方被正式载于张时彻的《摄生众妙方》中，并更名为“五子衍宗

丸”，详细记载此方的组成、药量及用法为：“枸杞子、菟丝子(酒蒸，捣饼)各 8 两，北五味子(研碎) 2
两，覆盆子(酒洗，去目) 4 两，车前子(扬净) 2 两”，并载其效果为：“(服此药)，填精补髓，疏利肾气……

旧称古今第一种子方。”而后《证治准绳》及《妙一斋医学正印种子编》中亦有收录，清代《本草备要》

也提及此方组成。本方原用于治疗男性生殖系统疾病，后世医家辨证施治，凡符合肾虚精亏，皆可用本

方补肾益精，异病同治。 
方中“五子”均为种子类药材，味厚质润，性平且温，既含生发之性，又可滋补阴血、益气温阳。君

药是菟丝子和枸杞子。菟丝子流觞于《神农本草经》，其味辛、甘，性平，归肝、肾、脾经，温而不燥，

滋而不腻，补而不峻，善补肾养肝，温阳添精益髓，为肾虚之要药；枸杞子味甘，性平，归肝、肾经，

《药性论》谓其“能补益精气诸不足”，善补肾益精，以壮火生气，无寒热之偏，可久服。两药同用，协

调增效，于阴中求阳，肝肾二阴同补，其最终目的在于补肾。臣药是覆盆子与五味子，覆盆子益肾固精

https://doi.org/10.12677/tcm.2026.151008
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缩尿，《本草求真》将该药与巴戟天、肉苁蓉等共同归为温肾药；五味子味酸、甘，性温，归肺、心、肾

经，善敛肺补肾，可补肝肾之阴，兼能涩精止遗。此外，“因枸杞、覆盆过于动阳，菟丝、五味子过于涩

精”，故伍车前子为佐使药以利水，疏利肾气，用通于闭之中，用泻于补之内，始能利水而不耗气，水窍

开而精窍闭[12]，正合叶天士于《景岳全书发挥》中所言“古人用补肾之药，必兼利水，泻其无形之火”。

整个方以补为主，补中寓泻，补而不腻，诸药相配成方，共奏补肾益精之功。 

4. 五子衍宗丸对尿酸性肾病的保护作用机制 

4.1. 尿酸稳态维持 

血尿酸升高是痛风性肾病的发生、发展基础。尿酸排泄障碍主要由近端肾小管中表达异常的尿酸盐

转运蛋白引起，例如肾脏有机阴离子转运体 1 (organic anion transporter 1, OAT1)、有机阴离子转运体 3 
(organic anion transporter 3, OAT3)、有机阴离子转运体 10 (organic anion transporter 10, OAT10)和葡萄糖转

运蛋白 9 (glucose transporter 9, GLUT9)等[13] [14]。其中，OAT1 和 OAT3 参与尿酸分泌，使尿酸从血液

循环中进入尿液，而 GLUT9 可以调节尿酸的重吸收。而尿酸的过量生成主要源于黄嘌呤氧化酶(xanthine 
oxidase, XOD)在尿酸产生过程中的活性增强，或者是饮食中嘌呤的过量摄取[15]。因此，肾脏中这些转运

蛋白的调节和肝脏中的 XOD 活性调节是维持体内尿酸稳态的关键靶点。动物实验研究发现[16]，枸杞多

糖呈剂量依赖性降低高尿酸血症小鼠的 SUA、血清肌酐、BUN 水平，其主要作用机制是通过增加肾脏

OAT1 和 OAT3 的表达、降低肾脏 GLUT9 的表达，抑制 XOD 的活性来发挥抗高尿酸血症的作用，证实

枸杞多糖在降低体内尿酸水平方面有巨大潜力。皮子凤及其同事的研究表明[17]，五味子组大鼠灌胃治疗

12 周后血尿酸水平下调。彭东辉等[18]研究发现盐炙车前子多糖能够降低大鼠 24 h 尿蛋白、血尿酸、尿

素氮和肌酐，缓解痛风性肾病模型大鼠的肾组织病变，减少尿酸盐结晶沉积。 

4.2. 炎症抑制 

现有研究表明，炎症是尿酸性肾病的主要病理特点，但潜在机制未明确。一旦体内血尿酸超过饱和

浓度，尿酸盐晶体就会析出直接黏附、沉积在肾组织和血管等部位，并诱导巨噬细胞、中性粒细胞趋化，

细胞与晶体相互作用后释放致炎症因子[如白细胞白介素-1β、IL-6 等]以及基质金属蛋白酶 9 等，引起肾

脏及血管壁的急慢性炎症损伤，最终导致肾脏损害[1]。抑制机体炎症反应是五子衍宗丸阻延尿酸性肾病

进程的重要作用机制。核因子 κB (NF-κB)是一种能够迅速激活的转录因子，它与炎症介质的生成、细胞

增殖、外交联和凋亡等过程密切相关。在多种炎症反应的信号转导过程中起着关键作用，其通路激活因

子种类繁多，如 TNF-α、IL-1β、IL-2、IL-6、IL-8、IL-12、COX-2、趋化因子、粘附分子及集落刺激因子

等[19]。胡素芹[20]的研究发现五子衍宗丸可以通过直接抑制 TLR2/4 的表达，来阻断 TLR/MyD88/NF-kB
信号通路，从而抑制炎症因子的分泌，进而降低组织细胞损伤。中草药提取物车前子多糖被证实能够抑

制 NLRP3 炎症小体的活化，下调 IL-1β、IL-18 等下游炎性因子表达、成熟及释放，延缓炎症反应进程，

改善 GN 肾脏组织的炎症性损伤，保护肾功能[21]。同时，该研究者进一步验证研究发现[22]其可通过调

节 TGF-β1/p38MAPK/NF-κB 信号通路，抑制 TGF-β1、TNF-α、IL-1 等炎症因子的释放和表达，改善 GN
大鼠肾脏炎症因子浸润、肾纤维化等，缓解肾组织损伤。另外，枸杞或枸杞多糖表现出剂量依赖性地抑

制 NF-κB/MAPK 信号通路中相关蛋白的磷酸化，降低 IL-1P、IL-6 和 MCP-1 的表达水平，从而改善炎症

损伤，以发挥抗炎作用[23] [24]。此外，有研究表明覆盆子提取物具有抑制 COX-2 的作用[25]。 

4.3. 氧化应激调控 

氧化应激是由于细胞内外环境中氧化剂和抗氧化剂之间的平衡被破坏，氧化剂过剩攻击机体细胞的
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脂质、蛋白质和核酸，引起一系列细胞细胞损伤和病理反应。研究表明[26] [27]，体内尿酸水平过高会刺

激肾小管上皮细胞产生氧化应激，诱导大量活性氧(reactive oxygen species, ROS)生成，导致炎症反应、肾

脏纤维化、脂质过氧化、DNA 损伤及线粒体功能紊乱，从而损伤肾组织。调控机体氧化应激状态是延缓

疾病病程进展的重要手段。研究发现[28]，五子衍宗丸可以抗氧化应激，清除自由基，其作用机制可能是

通过调控氧化应激相关因子及信号通路。陈桂林及其团队[29]研究发现五子衍宗丸多糖能有效缓解病灶

细胞的过氧化损伤，减轻或者抑制脂质过氧化反应，修复受损细胞，其作用机制可能与下调Bcl-2及 caspase
蛋白表达、上调 Bax 蛋白表达、抗氧化应激有关。基础实验研究[30]发现五子衍宗丸可以减少炎性细胞的

浸润，增加脑组织 CAT、SOD 蛋白表达和 GSH 水平，降低脑组织 MDA 水平，抑制氧化应激损伤。钟

静文[31]基于网络药理学研究和分子对接发现五子衍宗丸可以通过线粒体途径和死亡受体途径增强抗氧

化酶的活性，降低 ROS 的含量，减少氧化应激反应的发生，并抑制细胞凋亡。五子衍宗丸及其拆方的单

味中药枸杞子、菟丝子对老年大鼠的脑和心脏组织线粒体 DNA 的氧化损伤均具有保护作用[32]。 

4.4. 肠道菌群调节 

随着近几年肠肾综合证、肠–肾轴理论等概念的提出，人体肠道内环境稳态与人体尿酸代谢的相互

作用也逐渐明朗。尿酸的排泄主要依赖肾脏与肠道，大约 2/3 的尿酸是由肾脏排出，而 1/3 的尿酸则由肠

道排出[1]。现有研究表明[33] [34]肠道菌群参与嘌呤和尿酸的代谢，人体肠道菌群中的常见成员乳酸菌和

假单胞菌则被证实可以促进合成尿酸酶、尿囊酶等分解尿酸酶。Cleophas MC 等[35]发现摄入嗜酸乳杆菌

和鼠李糖乳杆菌以及相关益生元，能够促进 Bcrp 转运体在质膜上的定位，减轻血清尿酸的积累和肾脏损

伤。因此，调节肠道菌群是尿酸性肾病的一种新治疗手段。王永超等[36]共招募了 82 例患者，其中观察

组 42 例，对照组 40 例，观察者在对照组基础上予五子衍宗丸口服治疗，研究结果发现观察组双歧杆菌

和乳酸杆菌高于对照组，大肠杆菌低于对照组，因此他们认为五子衍宗丸能够调节肠道菌群，从而改善

肠道微生态的失衡。另外，王馨悦[37]研究发现单药菟丝子提取物可以通过调节微生物的组成和丰度来恢

复并维持大鼠肠道菌群平衡，分别提高了罗姆布茨菌属、毛螺菌属的丰度，下调了乳酸杆菌属和嗜黏蛋

白阿克曼菌的丰度。亦有文献表明[38]单药五味子水提取物能够改变小鼠肠道菌群的构成，纠正拟杆菌门、

厚壁菌门、链球菌属等优势菌群的丰度；而枸杞子多糖亦能调节肠道菌群的组成，上调菌群代谢物乙酸、

丙酸、戊酸、异丁酸的产生而稳定肠道微生态以保护肠道屏障稳态[39]。 

5. 总结 

五子衍宗丸是中医经典名方，有“五子壮阳、六味滋阴”之说，以其为补肾经典名方而广受关注。

五子衍宗丸及其合方联合他法在临床上广泛用于治疗尿酸性肾病。本文从五子衍宗丸促尿酸排泄、抑制

炎症、抗氧化应激、调节肠道菌群方面进行总结，归纳了五子衍宗丸阻延尿酸性肾病进展的作用机制。 
通过研究相关文献进行数据挖掘发现目前五子衍宗丸治疗尿酸性肾病的研究存在一定的局限性，基

于五子衍宗丸阻延尿酸性肾病病程进展的实验研究和临床研究还可以从以下方面进行深入、完善。(1) 目
前有关五子衍宗丸及其单药的研究多集中在动物研究，未来需逐步开展临床研究在人群中验证五子衍宗

丸的安全性和有效性，明确其在尿酸性肾病治疗中的作用。(2) 临床上五子衍宗丸常常是合方使用或与西

药联合使用，其单方治疗尿酸性肾病临床研究鲜有报道，是否说明单方治疗尿酸性肾病效果轻微，因此

可以进行单方治疗尿酸性肾病的临床研究，并逐步开展五子衍宗丸单方治疗与合方治疗的对比研究，进

一步扩大研究的样本量，为五子衍宗丸的临床应用提供更坚实的理论支持。 
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