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摘　要　阳和汤出自《外科证治全生集》，具有补肝肾、益精血、散寒凝之功。原方用于治疗阳虚寒凝之阴疽，但对肝肾亏虚型、阳

虚寒凝型、气血不足型骨关节疾病也较为对症，因此近年来被广泛用于膝骨关节炎、强直性脊柱炎、腰椎间盘突出症、骨质疏松症

等多种骨伤科常见疾病的治疗，并取得了良好的临床疗效。近期有关的基础研究主要针对阳和汤治疗膝骨关节炎的作用机制展

开，探讨了阳和汤对炎症因子、基质金属蛋白酶、氧自由基和抗氧化酶及关节软骨等的影响。
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　　阳和汤出自清·王维德《外科证治全生集》，由熟
地黄（一两）、肉桂（一钱，去皮，研粉）、麻黄（五分）、

鹿角胶（三钱）、白芥子（二钱）、姜炭（五分）、生甘草

（一钱）组成，全方共奏补肝肾、益精血、散寒凝之功，

主治阳虚寒凝之阴疽。骨痹主要是因伤后气血不畅，

脉络痹阻不通；或肝肾亏虚，肝虚则血不养筋，肾虚则

髓减，筋骨失于濡养而发病。因此，运用阳和汤治疗

肝肾亏虚型、阳虚寒凝型、气血不足型骨关节疾病是

较为对症的。近年来，阳和汤在骨伤科疾病中的应用

越来越广泛，相关的基础研究也取得了一定进展，本

文就近５年来阳和汤在骨伤科疾病中的应用和基础

研究进展作一综述。

１　阳和汤在骨伤科疾病治疗中的应用
１．１　膝骨关节炎　该病的主要病因为肝肾亏虚、筋
骨失养，临床治疗以补肝肾、强筋骨为主，阳和汤甚为

对症。从现有的研究来看，阳和汤治疗膝骨关节炎可

能是通过缓解疼痛，疏利关节起作用，在临床多作为

一种辅助疗法，与关节腔注射玻璃酸钠、解热镇痛抗

炎类药物联合运用，长期疗效显著。汤俊等［１］将６３

例膝骨关节炎患者随机分成治疗组（３２例，口服阳和

汤）和对照组（３１例，口服盐酸氨基葡萄糖片），比较

２组膝关节ＷＯＭＡＣ评分，结果发现治疗组治疗后疼
痛、僵硬、活动功能评分均低于治疗前，且治疗组治疗

后总评分［（２２．３１±３．９２）分］低于对照组［（４８．７３±

５．３８）分］。燕敬峰［２］将６４例膝骨关节炎患者随机分

为对照组（３２例，膝关节腔内注射玻璃酸钠治疗）和
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观察组（３２例，对照组基础上给予阳和汤口服），结果
发现观察组总有效率（９０．６３％）优于对照组（７８．１２％），

治疗后观察组Ｌｅｑｕｅｓｎｅ指数（５．５７±１．２９）优于对照

组（７．０１±１．３４）。吴志辉等［３］在常规治疗基础上以

加味阳和汤口服治疗膝骨关节炎，认为其可显著提高

长期疗效。由此可见，阳和汤治疗膝骨关节炎疗效肯

定，而联合用药疗效更佳。

１．２　强直性脊柱炎　该病好发于青壮年，是以腰背

疼痛、僵硬、活动功能受限为主要表现的免疫性疾病。

中医学理论认为此病属“骨痹”“竹节风”“龟背”范

畴，其发病机制为先天肾精不足、督脉空虚，复感风寒

湿热之邪，致使气血凝滞、经脉闭阻，筋骨失于濡养，

日久脊背强直废用，治宜补肾通督，散寒通滞。因此，

阳和汤用于治疗肾督亏虚、寒湿痹阻型强直性脊柱炎

是较为对症的。

徐萍等［４］将６５例肾督亏虚、寒湿痹阻型强直性

脊柱炎患者随机分为对照组（３２例，塞来昔布和柳氮
磺吡啶口服）和观察组（３３例，在对照组基础上联合

口服阳和汤加减）。通过比较治疗前后病情活动度、

血清Ｃ反应蛋白浓度和血沉水平发现，观察组治疗有

效率（８７．９％）明显优于对照组（６５．６％）。徐波等［５］

通过同样的研究方法证实了观察组和对照组治疗后

血沉、Ｃ反应蛋白、血小板、ＩｇＧ较治疗前明显改善，且

观察组优于对照组。汪悦教授根据临床经验将阳和

汤裁方为新加阳和汤，用于治疗强直性脊柱炎，２０例
患者口服８周后总体背痛、夜间背痛、Ｂａｔｈ强直性脊

柱炎功能指数、Ｂａｔｈ强直性脊柱炎疾病活动指数、Ｂａｔｈ
强直性脊柱炎测量指数以及患者总体评价均较治疗前

好转［６］。由此说明，阳和汤能有效缓解强直性脊柱炎
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患者的炎症反应，减轻疼痛，改善关节功能活动。

１．３　腰椎间盘突出症　该病为骨伤科常见病，属中
医学“骨痹”“腰痛”范畴。中医学理论认为，“腰为肾

之府，肾虚则腰痛”“肝主筋，肾主骨”，本病以肾虚为

本，复感风寒湿邪而发病。因此治疗应以补肾壮阳，

温化寒湿为主，可选用阳和汤对症治疗。

吴健放等［７］将６１例阴寒型复发性腰椎间盘突出
症患者随机分为对照组（３０例，阳和汤辨证加味）和
治疗组（３１例，对照组基础上重用附子），所用附子为
生附子，用量从１０ｇ开始逐渐加量，每次增加５ｇ，但
最大用量不超过３０ｇ。通过采用疼痛视觉模拟评分量
表和改良Ｍａｃｎａｂ标准评定，治疗组优良率（９０．３２％）
高于对照组（７３．３３％）。作者认为加大附子的剂量能
起到麻痹局部神经，缓解疼痛的作用，这为临床提高

阳和汤疗效提供了新的思路。王芸［８］将１００例急性
腰椎间盘突出症患者随机分为治疗组（５０例，加味阳
和汤配合骨盆牵引治疗）和对照组（５０例，常规治
疗），结果显示治疗组临床疗效（９６％）明显优于对照
组（８６％）。
１．４　骨质疏松症　骨质疏松症属中医学“痿症”范
畴。中医学理论认为“肾主骨”“肾虚则髓减”，老年

人肾精不足，髓空则骨痿，因此在治疗中应以补肾填

精益髓为主。阳和汤目前主要用于原发性骨质疏松

症的治疗。原发性骨质疏松症，即Ⅰ型骨质疏松症，
多见于年长者和绝经期后妇女，此类患者多肝血不

足，肾精亏虚。阳和汤中熟地黄和鹿角胶２味君药具
有滋补肝肾、填精益髓的作用。陈墨川等［９］将８１例
原发性骨质疏松症肾阳虚证患者随机分为对照组（３２
例，仙灵骨葆胶囊口服）和治疗组（４９例，加味阳和汤
口服），治疗６个月后，治疗组有效率（８７．７６％）明显
高于对照组（６２．５０％）。刘文源［１０］对６５例老年原发
性骨质疏松症患者给予口服阳和汤治疗６个月，有效
率高达９６．８３％。
１．５　其他骨科疾病　从文献报道来看，以阳和汤加
减为主适当配合其他疗法，还可以治疗骨结核，肩周

炎、骨转移癌疼痛、髌骨软化症、创伤性骨髓炎、坐骨

结节滑囊炎、神经根型颈椎病、四肢骨干骨折延迟愈

合、臀上皮神经卡压综合征、跟骨高压症等，均取得了

满意疗效［１１－２０］。

２　有关阳和汤的基础研究
２．１　阳和汤对炎症因子的影响　许波［２１］通过阳和

汤干预兔膝骨关节炎模型的实验研究发现，阳和汤能

降低兔膝骨关节炎模型关节液及血清中肿瘤坏死因

子－α、白细胞介素 －１的含量，从而减轻炎症反应，
保护软骨细胞，减缓关节软骨退变。徐波等［２２］通过

观察强脊阳和汤对强直性脊柱炎小鼠模型炎症因子

的影响发现，实验组血清肿瘤坏死因子 －α和 ＮＦ－

κＢ受体活化因子配体水平明显低于模型组，认为强
脊阳和汤可能通过降低肿瘤坏死因子－α和ＮＦ－κＢ
受体活化因子的水平而发挥治疗作用。此外，陈月月

等［２３］通过观察阳和汤加减对肾虚寒湿型强直性脊柱

炎动物模型脊柱、关节中转化生长因子 －β含量的研
究发现，阳和汤能够从多环节、多方面发挥调节免疫、

抑制炎症反应及防治骨质破坏的作用。

２．２　阳和汤对基质金属蛋白酶的影响　张晨等［２４］

通过对比分析加味阳和汤对骨关节炎患者血清中基

质金属蛋白酶 －３、基质金属蛋白酶 －９含量的影响
发现，加味阳和汤可显著降低患者基质金属蛋白酶 －
３、基质金属蛋白酶 －９的表达水平，其治疗可能是通
过保护软骨基质不被降解和抑制软骨细胞代谢起作

用。姚传龙等［２５］通过研究阳和汤联合医用三氧对骨

关节炎患者关节滑液中的相关指标发现，阳和汤不仅

可降低基质金属蛋白酶 －３的表达水平，还可提高基
质金属蛋白酶组织抑制因子 －１的表达水平，从而对
膝骨关节炎起到良性调节作用。

２．３　阳和汤对氧自由基和抗氧化酶的影响　许波
等［２６］通过观察阳和汤对兔膝骨关节炎模型关节液中

ＮＯ和超氧化物歧化酶含量的影响发现，关节液中过
量的ＮＯ表达可抑制软骨细胞增殖，抑制Ⅱ型胶原和
蛋白多糖等软骨基质的合成，从而加速软骨基质降

解，破坏软骨结构；阳和汤可降低兔膝骨关节模型关

节液及血清中ＮＯ的水平，提高超氧化物歧化酶的水
平，使脂质过氧化反应得到抑制，从而保护软骨细胞

和滑膜免受损伤，延缓骨关节炎的进程。

２．４　阳和汤对关节软骨的影响　王文波等［２７］在其

加味阳和汤对早期兔膝骨关节炎模型关节软骨形态

影响的研究中发现，在采用改良 Ｈｕｌｔｈ法造模成功
后，予阳和汤灌胃干预４周，实验组膝关节出现间隙
变窄、胫骨内侧平台、股骨内髁有少量骨赘形成等病

理改变，但其程度较模型组轻，实验组 Ｍａｎｋｉｎ评分明
显低于模型组，认为阳和汤治疗早期膝骨关节炎的作

用机制可能与其抑制关节软骨的退变有关。
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２．５　阳和汤对成骨细胞和破骨细胞的影响　黄立中
等［２８］用阳和汤含药血清对体外培养的成骨细胞和破

骨细胞进行干预，发现阳和汤含药血清不仅可以明显

促进成骨细胞增殖，还可通过降低破骨前体细胞的活

性来抑制破骨前体细胞的增殖，认为这可能是阳和汤

抗骨转移癌的重要作用机制，为推广应用阳和汤治疗

骨转移癌提供了理论依据。

３　小结与展望
近年有关阳和汤在骨伤科疾病中应用的研究表

明，阳和汤对膝骨关节炎、强直性脊柱炎、腰椎间盘突

出症、骨质疏松症等多种骨伤科常见疾病具有良好的

临床疗效；近期有关的基础研究主要针对阳和汤治疗

膝骨关节炎的作用机制展开，探讨了阳和汤对炎症因

子、基质金属蛋白酶、氧自由基和抗氧化酶及关节软

骨等的影响，但尚无有关阳和汤治疗强直性脊柱炎、

腰椎间盘突出症、骨质疏松症作用机制的研究，有关

阳和汤用药的量效关系、作用靶点、多种剂型的不同

作用机制也还有待进一步研究。
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河南中医，２０１２，３２（７）：８８３－８８４．
［１１］杨国强，张靳，廖伟，等．阳和汤联合西药抗结核药物治

疗骨结核的临床效果观察［Ｊ］．现代生物医学进展，
２０１５，１５（３３）：６４８７－６４９０．

［１２］王勇．阳和汤加味配合手法治疗肩周炎［Ｊ］．中国骨伤，
２００１，１４（２）．１１９

［１３］张晓迪．阳和汤联合奥施康定治疗骨转移癌疼痛的临床
观察［Ｊ］．世界中医药，２０１６，（Ｂ０３）：１２７７．

［１４］聂勇，李海音．阳和汤内服配合玻璃酸钠注射液应用治
疗髌骨软化症 ５７例［Ｊ］．中国继续医学教育，２０１５，
７（１７）：２００－２０１．

［１５］梁永胜，袁广斌，宋晓平，等．阳和汤配合负压引流治疗
创伤性骨髓炎的临床研究［Ｊ］．临床医学研究与实践，
２０１６，１（２５）：１３２－１３３．

［１６］杨海波．阳和汤熏洗联合西药治疗坐骨结节滑囊炎３２例临
床观察［Ｊ］．实用中医内科杂志，２０１４，２８（２）：１３１－１３２．

［１７］刘迪加．阳和汤治疗神经根型颈椎病１３６例［Ｊ］．内蒙古
中医药，２０１２，３１（９）：４２．

［１８］郭长海，王道本，赵清臣．阳和汤治疗四肢骨干骨折延迟
愈合５４例疗效观察［Ｊ］．国医论坛，２０１３，２８（２）：２９．

［１９］丁荣富，茅燕华，杜丽华．阳和汤治疗臀上皮神经卡压综
合征３３例［Ｊ］．河南中医，２０１６，３６（３）：４９１－４９３．

［２０］臧建斌．阳和汤配合骨外侧克氏针钻孔减压后激素注入
治疗跟骨高压症临床研究［Ｊ］．河北中医，２０１５，３７（１２）：
１８４３－１８４４．

［２１］许波．阳和汤对兔膝骨关节炎模型 ＩＬ－１、ＴＮＦ－α含量
影响的实验研究［Ｄ］．福州：福建中医药大学，２０１６．

［２２］徐波，吴素玲，汪悦．强脊阳和汤对强直性脊柱炎小鼠
ＴＮＦ－α及ＲＡＮＫＬ的影响［Ｊ］．江苏医药，２０１６，４２（４）：
３９１－３９２．

［２３］陈月月，汪悦．阳和汤加减调节强直性脊柱炎 Ｔ细胞功
能及骨代谢指标的探讨［Ｊ］．风湿病与关节炎，２０１３，
２（１０）：２３－２８．

［２４］张晨，马建强．加味阳和汤对膝骨性关节炎病患 ＭＭＰ－
３、ＭＭＰ－９水平的影响研究［Ｊ］．陕西中医，２０１６，
３７（２）：２０１－２０２．

［２５］姚传龙，刘伟恒，黄其满，等．阳和汤联合医用三氧对膝骨
性关节炎患者关节滑液 ＭＭＰ－３／ＴＩＭＰ－１的影响［Ｊ］．
中国实用医药，２０１６，１１（２７）：２２７－２２９．

［２６］许波，徐志斌，洪振强．阳和汤对兔膝骨关节炎模型关节
液中 ＳＯＤ、ＮＯ的影响［Ｊ］．风湿病与关节炎，２０１５，
４（９）：９－１２．

［２７］王文波，董建文，杨振国，等．加味阳和汤对早期膝骨关节
炎兔关节软骨的影响［Ｊ］．中医正骨，２０１５，２７（１）：１－４．

［２８］黄立中，王云丹，田莎，等．阳和汤体外对大鼠成骨细胞
及破骨细胞增殖的影响［Ｊ］．中国中医急症，２０１２，
２１（９）：１４３０－１４３２．

（２０１７－０１－０９收稿　２０１７－０３－０６修回）
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