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Experience of National TCM Master TANG Zuxuan in differentiating and
treating ankylosing spondylitis with the method of warming yang
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也粤遭泽贼则葬糟贼页 Ankylosing spondylitis (AS), a chronic inflammatory disease, primarily affects the axial joints. Based on his
profound clinical experience, Professor TANG Zuxuan proposed that the core pathogenesis of AS lies in the deficiency of the
kidney and the Du meridian as well as insufficient yang qi, which subsequently leads to the deep latent cold-dampness and the
mutual accumulation of phlegm and blood stasis, ultimately resulting in spinal stiffness and pain. Addressing this core pathogenesis,
Professor TANG adheres to the fundamental principles of warming yang to replenish deficiency and unblocking collaterals to
alleviate pain in clinical treatment. Rooted in the method of warming yang, he flexibly adapts classical formulas, emphasizing the
need to tailor compound medicines according to the characteristics of the patterns. He particularly excels in utilizing insect-derived
drugs to enhance the efficacy of unblocking collaterals, while also paying attention to the concurrent treatment of other organs to
achieve holistic regulation. His therapeutic approach fully embodies the characteristics of holistic concept and pattern identification
and treatment in TCM, demonstrating remarkable clinical efficacy. A clinical case is attached to provide valuable experience for the
TCM treatment of AS.

也运藻赠憎燥则凿泽页 ankylosing spondylitis; the method of warming yang; deficiency of kidney and the Du meridian; National
TCM Master; TANG Zuxuan
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强直性脊柱炎渊ankylosing spondylitis, AS冤临床

表现为炎性腰背痛尧背部僵硬尧晨僵袁病变累及骶髂尧
脊柱等中轴骨关节袁亦可累及四肢关节及皮肤尧心尧
肺等全身多系统袁依据其临床表现归属于中医学野大
偻冶野骨痹冶野肾痹冶野脊痹冶野龟背风冶等范畴[1]遥 我国 AS
常见于青壮年袁发病高峰年龄为 20~30 岁袁由于疾

病起病隐匿尧进展缓慢袁延治尧失治等易导致脊柱畸

形袁从而影响心尧肺等脏器功能袁增加致残率和死亡

率[2]遥AS 的传统一线治疗药物为非甾体抗炎药袁其虽

能较快缓解临床症状袁但存在胃肠道反应尧肾脏损伤

等不良反应[3]袁无法完全规避安全性风险遥 生物制剂

虽在 AS 治疗中展现出强效抗炎及病情控制作用袁
但仍存在耐药性尧眼部炎症尧胃肠道反应等毒副作

用[4]袁说明单一使用西药治疗仍有局限性遥 对此袁中
医药联合生物制剂可快速改善症状尧降低疾病活动

度曰且在生物制剂逐步减量时配合中医药袁能有效维

持病情稳定[5]遥可见袁针对西药治疗的局限性袁中医病

证结合治疗 AS 具有显著疗效及独特优势[6]遥
唐祖宣袁国医大师袁主任医师袁首批尧第二批全国

老中医药专家学术经验继承工作指导老师遥 唐祖宣

教授深耕中医临床及科研多年袁积累了深厚经验袁尤
擅运用温阳法治疗疑难杂病[7-8]遥 唐祖宣教授根据其

临床经验认为袁AS 因肾阳不足或肾阳虚损袁又复感

风尧寒尧湿邪渊尤以寒邪为重冤袁导致气机邪阻袁督脉不

畅袁发为多关节疼痛袁治疗当以温阳补虚尧通络止痛

为要遥 现将唐祖宣教授辨治 AS 的经验总结如下遥
1 肾督亏虚为发病之本

1.1 野阳化气冶功能失常

阳气为生命之本袁推动人体气血运行遥叶素问窑生

气通天论篇曳记载院野阳气者袁精则养神袁柔则养筋遥开
阖不得袁寒气从之袁乃生大偻遥冶故卫阳不足袁腠理不

固袁难以御邪是痹证起病的本源[9]遥 叶素问窑痹论篇曳
指出野痛者袁寒气多也袁有寒故痛也冶野寒气胜者为痛

痹噎噎在于骨则重冶遥阳虚生寒袁寒性收引袁凝滞于脊

里筋节致痛袁致筋挛骨僵遥 叶灵枢窑刺节真邪曳谓院野虚
邪之中人也噎噎内搏于骨袁则为骨痹遥 冶叶素问窑阴阳

应象大论篇曳云院野阳化气袁阴成形遥 冶野阳化气冶者袁乃
阳气温煦尧推动尧气化之功用曰野阴成形冶者袁谓阴精凝

聚尧滋养尧固形之能也遥 阴阳协调则野化气冶与野成形冶
有序遥 肾阳乃一身阳气之根袁具有温煦脏腑尧斡旋气

化之能遥督脉贯脊属肾袁为阳脉之海袁统摄诸阳袁与肾

阳相通遥肾督亏虚则阳气温化乏力袁野阳化气冶之功衰

减袁致阴精失于转输代谢袁或为寒凝尧痰瘀等阴邪成

形袁或为筋骨失养袁遂发为病[10]遥
1.2 肾督一体的生理基础

肾主骨生髓遥 叶素问窑六节藏象论篇曳载院野肾
者噎噎其充在骨遥冶AS 的骨节僵硬尧脊柱变形与肾精

亏虚尧骨失充养密切相关遥 叶素问窑痹论篇曳言野肾痹

者袁善胀噎噎脊以代头冶袁形象描述了 AS 晚期脊柱

畸形的临床表现遥肾为先天之本袁与遗传物质密切相

关[11-12]遥现代研究表明袁AS 具有明显的遗传倾向袁与人

白细胞抗原 B27 基因尧DNA 甲基化密切相关[13-14]袁家
族遗传率高达 90%[15]遥督脉主干野并于脊里冶袁与脊柱

互为表里遥 叶素问窑骨空论篇曳曰院野督脉为病袁脊强反

折遥冶督脉为野阳脉之海冶袁统摄诸阳经气袁将肾阳温煦

之功布达于脊柱筋骨遥 肾督阳气充沛袁则脊柱得温尧筋
骨得养曰肾督虚损袁则风尧寒尧湿邪乘虚侵袭袁痹阻经

络袁气血不畅袁痰瘀内生袁终致脊柱关节病变[16-17]遥
1.3 本虚标实的病机演变

唐祖宣教授认为袁AS 为本虚标实之证袁强调素

体阳虚为发病关键遥 阳气虚衰袁寒邪侵袭肾督袁阻滞

气血袁筋骨失养袁致使脊柱佝偻尧关节畸形遥 病机方

面袁野本虚冶主要为肾督亏虚袁肾阳不足袁筋骨失温袁进
而发病遥而野标实冶为外感风尧寒尧湿之邪蕴结袁或内生

之痰浊瘀血等袁阻滞经络不通则痛遥 AS 初期以肾督

阳虚为本袁寒邪外侵袁阻滞督脉袁为野阳虚感寒冶袁此时

以本虚为主袁标实初显曰中期阳气不化袁寒邪湿聚成

痰袁血行不畅成瘀袁或郁而化热袁形成野寒湿热痰瘀互

结冶袁此时标实渐重袁本虚仍在曰晚期痰瘀痹阻袁耗伤

肾精袁致野筋骨失荣尧脊柱畸形冶袁此时本虚标实交错遥
2 温阳法在痹证中的应用

AS 的辨证分型虽各有差异袁然病位在关节筋

脉袁实质为本虚标实证[18]遥 现代中医论治 AS袁多以湿

热痹阻尧瘀血阻络为标实证候核心袁以清热利湿尧活
血通络为法[19-20]袁但见火热之证即用以清热之法袁易
忽略肾督亏虚尧阳气不足之本遥 唐祖宣教授认为袁AS
致病因素如野寒尧湿尧痰尧瘀冶皆属野阴邪冶袁究其原由袁
仍在于野阳微冶袁即肾阳与督脉之气的绝对亏虚与功

能衰退袁赖以阳气的温化作用遥若一味使用苦寒清热

之品袁则更伤阳气袁致野阳化气冶功能愈衰袁湿邪愈难

宣化曰若仅用攻瘀之法袁则易耗伤正气袁使肾督愈虚袁
瘀血暂祛而易复生袁终致野治标而不治本冶遥唐祖宣教
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授主张在治疗中不从野阴邪冶本身论治袁而从野化邪之

阳冶入手袁以温阳法为核心袁通过温补肾阳尧温通督

脉袁以复野阳化气冶之权袁助野阴成形冶归其常道遥
温阳法以辛温药物温补阳气尧驱散寒邪袁即以扶

阳益火之法消退阴翳遥 叶金匮要略窑中风历节病脉证

并治第五曳记载院野病历节不可屈伸袁疼痛袁乌头汤

主之遥 冶张仲景注重扶助阳气袁创制了乌头汤等温阳

方剂袁为温阳法治疗痹证奠定了坚实的临床基础[21]遥
孙思邈在叶备急千金要方曳中载录了众多温阳祛寒的

方剂袁如独活寄生汤可标本兼治痹证日久尧肝肾亏虚

兼风寒湿邪侵袭之证[22]袁在温阳散寒方剂中独具特

色袁为后世治疗痹证提供了重要的方剂来源遥 张景

岳在叶景岳全书窑卷十二窑风痹曳中提到野然痹本阴邪袁
故惟寒者多而热者少冶野然则诸痹者袁皆在阴分袁亦总

由真阴衰弱袁精血亏损袁故三气得以乘之而为此诸

证冶袁均提示痹证本质属野阴邪多虚冶遥后又在叶景岳全

书窑卷十六曳指出野然真阴所居袁惟肾为主袁盖肾为精

血之海噎噎所以肾为五脏之本冶袁此野真阴冶实质即是

肾中精气袁阐明痹证野虚冶的根本在肾袁因此在临证中

确立温肾扶阳尧培阴生阳的治则袁为后世痹证治疗提

供了重要理论依据[23]遥 叶天士在叶临证指南医案曳中
提出野久病入络冶野奇经瘀滞冶理论袁主张采用温通督

脉法治疗痹证[24]遥在痹证古方用药特点分析中袁高频

单味药多具温热之性袁主要归肝尧脾尧肾三经袁临床治

疗以滋补肝肾为核心袁兼以祛湿活血[25]遥这也体现了

温阳法在痹证治疗中的重要地位遥
3 辨证论治

3.1 肾虚督寒当温阳院补肾通督散寒痛

唐祖宣教授认为袁素体肾阳亏虚袁督脉失温袁寒
邪内侵袁痹阻骨节遥 临床症见腰骶尧脊背冷痛袁关节

疼痛袁遇寒加重袁得温痛减袁畏寒肢冷袁舌淡胖袁苔白

腻袁脉沉细或弦紧遥 治以补肾通督尧散寒止痛为要遥
现代药理研究表明袁桂枝附子汤可抑制炎症因子尧延
缓骨破坏[26]遥 唐祖宣教授以桂枝附子汤加减化裁院制
附子渊先煎冤尧细辛尧桂枝尧炙麻黄尧鹿角霜尧杜仲尧狗
脊尧淫羊藿尧山药尧益智仁尧生姜尧大枣尧甘草遥 方中制

附子温肾阳尧逐寒凝袁加细辛以通经络尧散寒痛袁桂枝

行气血尧通经脉袁炙麻黄开腠理尧透寒邪袁为本方中的

野三散冶曰鹿角霜滋肾阳尧壮督脉袁杜仲健筋骨尧固肾

根袁狗脊通督络尧利关节袁为本方中的野三补冶曰淫羊藿

壮元阳尧祛风湿袁山药健脾气尧固肾精袁益智仁摄精

气尧化湿浊袁为本方中的野三扶冶曰生姜散表寒尧和胃

气袁大枣补脾血尧养营阴袁甘草调诸药尧缓急痛袁为本

方中的野三和冶曰制附子温肾固阳袁使阳气充盈通达经

络袁配野三散冶野三补冶野三扶冶野三和冶袁以补肾通督尧散
寒通络袁阴阳互济遥
3.2 肾虚瘀滞郁热生院温阳清透袁寒温并用

唐祖宣教授认为袁肾阳虚衰袁督脉空疏袁气化不

利袁日久生寒袁寒邪凝滞袁湿浊停聚袁郁而化热曰或兼

感外来湿热之邪袁则蕴结于经络尧关节遥 唐祖宣教授

认为袁此野热冶为野阳虚郁热冶而非野实热冶袁是肾阳虚气

化失司袁致寒尧湿尧痰尧瘀入里郁久化热袁根源仍在肾

督亏虚遥 临床症见腰骶尧关节局部红肿热痛袁可伴午

后低热袁汗出黏腻袁口苦咽干袁小便黄赤袁大便黏滞袁
舌红袁苔黄腻袁脉滑数遥 治以补肾清热尧化湿通络为

要遥清热药物大多味苦性寒袁需配合温阳药物防止苦

寒伤正袁唐祖宣教授以四妙丸加减化裁袁寒温并用院
四妙丸渊黄柏尧苍术尧川牛膝尧薏苡仁冤配以土茯苓尧
忍冬藤尧生地黄尧巴戟天尧淫羊藿遥方中黄柏尧苍术尧川
牛膝尧薏苡仁清热泻火尧利湿舒筋曰佐土茯苓尧忍冬藤

清热活血尧通络止痛曰加以生地黄滋阴补肾袁防黄柏尧
苍术过燥伤阴曰巴戟天尧淫羊藿温阳而不燥遥 清热药

物需佐温阳之品袁既能温补阳气以固本袁又能防止

苦寒太过[27]遥 若过用苦寒清热之品袁阳气被遏袁则水

湿不化袁反成痰瘀袁痹阻经络遥且此病肾阳亏虚袁寒气

内生袁郁而化热袁需借温阳药振奋阳气袁阳气御邪袁使
湿热邪气从三焦透达而出遥
3.3 久病痰瘀互结成痹院补肾温阳剔络瘀

病久邪郁不化袁凝聚成痰袁久病必瘀袁痰瘀互结袁
阻滞筋骨遥临床症见腰背或关节疼痛位置固定袁脊柱

或关节强直如板袁屈伸不利袁甚则呈竹节样变遥 关节

周围肿胀袁按之绵软渊痰湿冤或有硬结渊瘀血冤袁可见体

倦乏力袁舌质紫暗或有瘀斑袁苔白腻或黄腻袁脉弦滑

或沉涩遥 此为本虚标实证袁治以化痰瘀以通其络尧补
肾精以荣其骨遥唐祖宣教授认为袁瘀血常贯穿病间袁
常以阳和汤为基础方加减化裁院熟地黄尧鹿角胶尧肉
桂尧姜炭尧白芥子尧麻黄遥 因病程绵长袁用赤芍尧川芎尧
丹参等祛瘀通络外袁还需联合土鳖虫尧全蝎尧蜈蚣等

虫类药搜剔通络袁力透痼结遥虫类药在痹证治疗中具

有重要的临床地位袁因其性善走窜袁能深入经隧骨

骱袁通闭解结遥 现代药理研究表明袁虫类药可调节免

疫尧延缓骨破坏进程[28]袁缓解关节拘挛尧疼痛及改善

功能障碍袁为痹证治疗的关键用药[29]遥
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3.4 病久肾精渐耗院温肾阳调脏腑并举

基于脏腑相合尧气血互通理论袁唐祖宣教授认

为袁病久肾精渐耗者袁以六味地黄丸为基础方调补肾

精袁再兼顾他脏袁以达整体调治之效遥 如肝肾同源袁
母病及子袁 肾精不足易引起肝脏气血阴阳的耗伤遥
野肝主筋袁肾主骨冶袁可佐以养肝柔筋之品袁如当归尧
白芍等袁以增强筋脉的柔韧性和弹性遥 肾为先天之

本袁脾为后天之本袁先后天互资袁肾精失充多引起脾

脏精气亏虚袁气血则生化乏源袁成为 AS 发病的重要

病理基础[30]袁需配合党参尧黄芪尧白术等药物健脾祛

湿尧益气养血遥
唐祖宣教授临证时不忽视本虚尧不偏执攻邪尧不

忘调脏腑袁其治疗以温阳为基础袁旨在共达温阳化

气尧通利三焦之效遥 阳气具有温煦推动之能袁温则气

血得煦袁津液得行袁寒凝自散曰气化得复袁则痰瘀无

源袁水湿得化遥 如此配伍袁使气机宣畅袁血脉和调袁痰
浊瘀血等病理产物无由而生遥
4 验案举隅

张某袁男袁32 岁遥 初诊院 2023 年 5 月 10 日遥 主

诉院下腰部及骶髂部疼痛 3 年余遥 3 年前无明显诱因

出现下腰部及骶髂部疼痛袁呈持续性隐痛袁晨起时僵

硬疼痛明显袁活动后缓解袁就诊于河南省中医院袁西
医诊断为 AS袁给予口服依托考昔片和柳氮磺吡啶肠

溶片渊具体不详冤袁症状缓解袁停药后腰骶部僵硬疼痛

时发袁病情缠绵反复遥 现症见院下腰部及骶髂部疼

痛袁呈持续性隐痛袁晨起时僵硬疼痛明显袁活动后缓

解袁神疲乏力袁畏寒肢冷袁面色苍白袁睡眠质量差袁食
欲尚可袁二便正常遥 舌质淡袁苔薄白袁脉沉细弱袁尺脉

尤甚遥 影像学检查院骶髂关节 CT 示双侧骶髂关节面

模糊袁关节间隙变窄袁可见骨质破坏及硬化曰脊柱 X
线示脊柱呈竹节样改变遥 实验室检查院红细胞沉降

率45 mm/h袁C 反应蛋白 30 mg/L袁人白细胞抗原 B27
阳性遥 西医诊断院AS曰中医诊断院大偻袁肾督亏虚兼

瘀血痹阻证遥 治以温肾通督尧化瘀通络遥 选用右归丸

加减院炮附子渊先煎冤15 g袁茯苓 20 g袁人参 15 g袁炒
白术 30 g袁白芍 20 g袁杜仲 20 g袁川牛膝 20 g袁熟地黄

20 g袁鹿角霜渊先煎冤15 g袁炙甘草 10 g袁全蝎 6 g袁蜈
蚣 2 条袁土鳖虫 10 g袁丹参 30 g袁川芎 15 g遥 15 剂袁
水煎服袁日 1 剂袁早晚温服遥

二诊院2023 年 6 月 2 日遥 患者自觉畏寒肢冷尧神
疲乏力症状缓解袁疼痛程度减轻袁但仍感腰部及胸背

部僵硬袁纳可袁眠一般袁二便正常遥舌质淡袁苔薄白袁脉
沉弦遥 一诊方减人参袁加党参 30 g尧独活 20 g尧威灵

仙 20 g尧木瓜 15 g遥 15 剂袁煎服法同前遥
三诊院2023 年 6 月 20 日遥 患者疼痛症状进一步

减轻袁畏寒肢冷尧神疲乏力症状明显改善袁晨起偶有

腰背部僵硬袁程度较前明显减轻袁睡眠质量提高袁二
便正常遥 舌质淡袁苔薄白袁尺脉略沉遥 实验室检查院红
细胞沉降率 10 mm/h袁C 反应蛋白 6 mg/L遥 二诊方减

熟地黄尧鹿角霜尧全蝎尧蜈蚣尧土鳖虫袁加秦艽 20 g袁
15 剂袁煎服法同前袁加以巩固遥

1 个月后电话随访袁患者诉腰背部疼痛症状明

显改善袁无畏寒乏力等表现遥唐祖宣教授遂将三诊方

汤剂转化为丸剂以巩固疗效袁延缓进展遥 后于治疗

后 3 个月尧6 个月两次随访袁患者诉现病情稳定袁关
节活动度良好袁未见明显反复袁已恢复正常工作生活遥
嘱患者注意饮食起居袁 适当进行功能锻炼袁 定期复

查袁不适随诊遥
按院患者初诊时袁因肾督亏虚袁阳气不足袁温煦功

能失常袁可见神疲乏力尧畏寒肢冷曰寒湿之邪乘虚而

入袁痹阻经络袁故见腰骶部疼痛尧僵硬袁其舌质淡尧苔
薄白尧脉沉细弱袁均为肾督亏虚之象遥因阳气虚馁袁寒
邪客于经脉袁血遇寒则凝袁且病程三年绵长袁病邪由

气及血袁深入经络致瘀袁故伴有持续性隐痛遥 故西医

诊断为 AS曰中医诊断为大偻袁辨为肾督亏虚兼瘀血

痹阻证袁治以温肾通督尧化瘀通络袁予右归丸加减遥方
中炮附子尧鹿角霜为君药温肾助阳尧通利督脉袁以补

先天之不足曰杜仲尧川牛膝尧熟地黄具有益肾强腰尧增
强补肾之力曰人参尧茯苓尧炒白术尧炙甘草组成四君子

汤袁具有健脾益气之效袁以资后天袁以上共为臣药辅

助君药补肾兼以健脾曰白芍养血柔筋曰全蝎尧蜈蚣尧
土鳖虫搜风剔络尧化瘀止痛曰丹参尧川芎活血化瘀袁通
利血脉袁佐助君臣进一步改善疼痛症状遥 诸药合用袁
以达温肾通督尧化瘀通络之效袁标本同治遥二诊时袁患
者畏寒肢冷尧神疲乏力症状缓解袁表明初诊用药得

当遥 但仍有腰部及胸背部僵硬袁故原方去人参袁加党

参以继续益气袁且党参较人参更为平和曰配独活尧威
灵仙尧木瓜袁增强祛湿通络尧蠲痹止痛之功袁针对腰部

及胸背部僵硬症状遥 三诊时袁患者病情进一步好转袁
疼痛减轻袁畏寒肢冷尧神疲乏力明显改善袁实验室指

标改善遥此时减去熟地黄尧鹿角霜等滋补之品袁以及

全蝎尧蜈蚣尧土鳖虫等峻猛虫类药袁以防过补留邪尧过
用伤正曰配伍秦艽袁祛风除湿尧舒筋活络袁增强解痹之
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功袁巩固疗效遥 随诊 1 个月袁患者症状持续稳定袁无
明显不适袁遂将当前汤剂化裁为丸剂遥 丸剂作用缓

和持久袁既可继续扶助阳气袁又可提高患者长期服药

的依从性袁维持病情稳定遥 在整体治疗过程中袁唐祖

宣教授紧扣肾督亏虚兼瘀血痹阻的病机袁灵活化裁袁
使患者病情逐步改善袁体现了唐教授温阳为主尧通补

结合的思路遥
5 结语

唐祖宣教授辨治 AS袁固守野肾督亏虚冶本质袁以
温阳通督为纲袁兼顾标实与他脏动态调治袁临证擅用

虫类药通络袁即见关节红肿热痛袁亦辨本质为阳虚郁

热袁治以温阳为主袁佐以清透之法袁慎用苦寒之药遥
唐祖宣教授基于肾督亏虚为本的病机理念袁创新性

地提出并实践了以温阳通督为核心尧温清并用尧协同

调治的综合疗法遥 其疗法深刻体现中医整体观与辨

证论治思想袁为 AS 的中医治疗提供重要借鉴遥
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