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摘 要：麻黄连轺赤小豆汤是伤寒黄疸三方之一，但未受重视，方中连轺来源不明，地位作用难辨。本

文首先对方中麻黄功用和全方证候进行剖析，确定了本方主要用来“清利湿热”以退黄；在此基础上考证“连

轺”为“连翘之根”，而非“翘根”，今人以连翘代连轺使用效果相当；接着分析了方中“连翘”的重要地位，并根

据连翘作用广泛但缺乏主治病证的特点对连翘药用、研究开发指出了一些有价值的方向，为深入开展连翘

理论和实践研究提供了借鉴启示。
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黄疸一病首载于《黄帝内经》，称“黄瘅”，历史

上对黄疸的认识逐步加深，常有“阳黄、阴黄”之说，

又有细分为“五疸、九疸”的学说，但对黄疸的治疗，

则始于张仲景。在《伤寒论》中，其著名的治（退）黄

三方即茵陈蒿汤、栀子柏皮汤及麻黄连轺赤小豆

汤，前两方流传甚广，茵陈和栀子两味药也因此被

历代奉为治黄要药，反观第三方，则由于种种原因，

并未在黄疸治疗中得到重视。近年来，有学者开始

注意到麻黄连轺赤小豆汤，并进行了相关的古籍考

证、组方分析、适应症探讨及复方、单味药的现代药

理研究。本文拟从仲景“麻黄连轺赤小豆汤”出发，

总结探讨其理论和实践积累，对方中连轺及其代用

品连翘进行考证分析，并剖析连翘在方中的作用，

以期为现今连翘的药用、研究和资源开发提供参考

借鉴。

1 麻黄连轺赤小豆汤证候分析 

1.1　“伤寒”辨析及麻黄功用探讨　

《伤寒论》262条曰：“伤寒瘀热在里，身必黄，麻黄

连轺赤小豆汤主之”，寥寥数语，将病证和对应方药高

度凝练概括，但同时也造成了后世诸多疑惑。对于其

中“伤寒”二字，历代争论不断，认为其意指“外感表

征”者甚多[1]，但经过广泛查阅古籍文献，笔者较为认

同此处“伤寒”并非指病证表现，而指此处引起发黄的

病因。《伤寒论·卷二·伤寒例》认为“凡伤寒之病，多从

风寒得之。始表中风寒，入里则不消矣”，此处“伤寒”

指疾病的源头、引发原因，而非疾病的表现[2]。

本方由麻黄、连轺、赤小豆、杏仁、生姜、大枣、生

梓白皮、炙甘草组成，有观点认为，以方探证，从方中

首味药麻黄的主要功效发汗解表分析，则该方适应证

为兼表无疑，然而这个看法经不起推敲。首先，含麻
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黄的发汗解表方中，麻黄的剂量常为 9 g或往上，如麻

黄汤、葛根汤、大小青龙汤，而本方中用量为 6 g，与麻

黄附子细辛汤中麻黄用量相当，此方中麻黄功用也非

发汗[3-4]。其次，原方记载将麻黄先煮沸后去上沫，从

现代药效成分分析，麻黄中挥发油等发汗成分几尽，

而利尿成分伪麻黄碱等富集，按中医观点，久煮药物

入下焦，后下药物入上焦，其理亦通[5]。再次，麻黄如

无桂枝相助，则其发汗之力逊，与本方中苦温之杏仁

搭配，则擅宣肺，可见发汗并不是此处麻黄主要功能，

而是“洁净府、开鬼门”，为体内湿邪毒物的发散提供

上下通达的有利环境。湿热发黄，热盛者清之，小便

不利者利之，里实者下之，皆无非为病求去路也。去

桂枝为避其热，加连轺、梓皮以泻其热，赤小豆以利其

湿，佐姜、枣者，和其营卫也，与麻黄配合，共同发挥散

热、利湿、温中、解毒、退黄之效[4-7]。另外，《伤寒论》中

260、261 条即前两首黄疸方茵陈蒿汤、栀子柏皮汤也

以“伤寒”二字冠首，但两方证候均为里实热证，亦均

无解表发汗药，可明晰仲景之退黄三方中“伤寒”二字

意义一致，均不指表证，而是说明疾病初始是因为外

感风邪，而后入里未消才转化为里热，描述的是疾病

的来由[6-7]。需要说明，本方证候的正确解析，以及方

中首味药麻黄功用的判定，是后续连轺代用品连翘的

出现、在方中地位作用以及连翘药用价值等问题探讨

的前提。

1.2　方证要义及组方分析　

前已述及，“伤寒”非指表证，那么对于“麻黄连轺

赤小豆汤”来说，“瘀热在里”的描述就显得相当关键，

且区别于其它伤寒方。有观点认为，“瘀热在里”是本

方对应黄疸的特殊证候，是“湿热”在里，涉及到“瘀

血”的特殊证型，仲景所定方名也有其设计，并非随意

为之，仲景合取麻黄宣透破瘀、连翘清热解毒、赤小豆

利水渗湿，三主药共奏“破瘀滞、清湿热”之功效[2]。亦

有将“角药”概念拿来描述麻黄、连轺、赤小豆三药关

系，角药可看成是比药对再多一味的中药组合，在方

剂中起主要作用，甚至三药组合独立成方，达到增效

减毒目的。本方中麻黄辛温宣肺开腠，连轺味苦性

寒，轻清而浮，透达表里，清热解毒，条畅气血，赤小豆

甘酸偏凉，利湿通下，三药合用，相辅相成，共奏宣肺

透邪、清热利湿、调和气血之功[1]。仲景在《金匮要略·

黄疸病脉证并治》中阐述了“黄之所得由湿而来”的观

点，湿与热合，胶着难解，熏蒸肝胆，致胆汁疏泄失常、

外溢体表，即阳明湿热发黄之黄疸[3]。有当代医家认

为，仲景立麻黄连轺赤小豆汤实开后世宣畅气机以化

湿，发泄淤热以退黄之法门[4]。

本方中，除了方名中三药外，另外五味各司其职。

杏仁与麻黄配伍，麻黄宣肺主升散，杏仁肃肺主降下，

一宣一降，透达气机，令淤滞上焦的湿热之邪有出路，

则黄可退[8]；生姜既助麻黄、杏仁辛温宣发散邪[9]，又佐

大枣调和营卫[10]；生梓白皮伍麻黄宣肃肺气，伍连轺清

泄肺热，伍赤小豆利水消肿[11]；甘草与大枣斡旋中洲，

健脾助运化之功，调和诸药解毒[9]；本方配伍严谨、组

合精当，通过宣散透邪、清利湿热，使“在里”之“瘀热、

湿邪”外越，达到“不能发黄也”的目的。

2 连轺考证、代用品连翘的出现及其在方中的重要

性探讨 

2.1　连轺的考证及其代用品连翘的出现　

《神农本草经》所载可能与连轺有关联的中药即

“连翘”和“翘根”，二者分列于下品和上品[12]。多数《伤

寒论》版本注连轺“连翘根是”，并未用“翘根”[13]，正说

明“连轺”不是“翘根”，“连轺”一词是“连翘”植物的特

定药用部位“根”的简练表述方式，如果张仲景认为连

轺就是翘根，没有理由不用《神农本草经》的翘根来表

示，而独创“连轺”一词来阐述。《伤寒论》的这一细节

处理，似乎也可以反推，《神农本草经》“连翘”和“翘

根”应不是同一植物的不同药用部位，而是两种不同

来源的植物，《神农本草经》所载翘根“生平泽”，连翘

“生山谷”，二者生境明显不同[12]，故“翘根”是与历史上

先后作为“连翘”正品的湖南连翘和木犀科连翘均不

同来源的另一植物。“连轺”即《神农本草经》“连翘”植

物的根，不能因为《伤寒论》中“连翘根是”的注解去断

章取义，单将中间两字拿出来得到“翘根”，进而认为

“连轺”即“翘根”。至此，可基本考证明晰，包括李时

珍在内，后世将“翘根”合并入“连翘”的做法似乎欠

妥，皆是受“麻黄连轺赤小豆汤”方中对“连轺”注解的

影响并错配文字语义，因而，关于连翘的源流考证，首

先应该把《神农本草经》之“翘根”排除，免受《伤寒论》

中“连轺”注解的影响而混淆。

后世医家，对连轺的问题，较为稳妥的阐述均指

连轺即连翘之根，而并未说是翘根，如吴谦[14]在其《医

宗金鉴》中高频使用连翘，在该书删补名医方论之卷

七中，对“麻黄连轺赤小豆汤”作注“连轺即连翘根”，
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张锡纯[15]《医学衷中参西录》中，则有“仲景方中所用之

连轺，乃连翘之根，其性与连翘相近，其发表之力不及

连翘。而其利水之力则胜于连翘，故仲景麻黄连轺赤

小豆汤用之，以治瘀热在里，身将发黄，取其能导引湿

热下行也”。经笔者考证，将连轺误为翘根者，一是受

《神农本草经》和《伤寒论》影响，因《伤寒论》中连轺

“连翘根是”的注解进而片面理解，将连轺指向“翘

根”，二是与唐宋时期有着浓重编纂汇总特色的官修

本草的出现有关，对于从民间收集上来的资料，特别

是多源头的中药，往往没有机会去仔细核查，而采取

折衷或者全部纳入的处理[16]，后人又往往将其奉为圣

典，这客观上导致对“连轺、连翘、翘根”的认知混乱更

加严重[17-18]。

宋代以后至今，木本的木犀科连翘代替草本湖南

连翘逐渐成为连翘正品，“连轺是连翘根，现药店不

备，可用连翘代之，效相仿”[5]倒是基本客观。但随之

又引发了新的争议，如前所述，吴谦[14]《医宗金鉴》已有

“连翘”和“连翘去心”的使用区别，张锡纯[15]《医学衷中

参西录》有“盖此物嫩则青，老则黄。凡物之嫩者，多

具生发之气，故凡发汗所用之连翘，必须青连翘”的阐

述，既然现今使用麻黄连轺赤小豆汤时，已不用原方

中的连轺，连翘是连轺的代用品，那么选择“青连翘”

还是“老连翘”呢？笔者认为从“青翘”和“老翘”的药

性特点，可以初步推断，老翘与原方中连轺（连翘根）

更接近，可大致认为，果实刚成熟、种子完好、带有较

多水分和挥发油的青翘，五行近金、水，偏于在上焦

“向上理气清热”而善治上呼吸道感染相关疾病，如

“连花清瘟胶囊”等用于“新冠肺炎”的制剂中，选用

“青翘”更合适；而完全成熟、种子脱落、果壳或脱离枝

条落地的“老翘”，五行近木、土，更善在中焦调和肝胆

脾胃、消肿解毒散结，也有学者认为原方中连翘的作

用为清肝解毒，笔者较为认可，即用“老翘”代原方中

“连轺”使用更合理。笔者所在课题组也进行了相应

的探索研究，初步结果显示，单用连翘提取物时，对阻

塞性黄疸动物模型的解毒效果，老翘优于青翘[19]，这也

验证了之前从传统中医药理论出发进行的假设和

推断。

笔者认为，对于传统中药的本草考证，现今较多

倾向于自认为是本草药学家，参考范围仅限于本草著

作，考证时画地为牢，堆砌文献资料进行热闹非凡的

论证，其实这样的做法是未能从学校教育阶段为方便

授课而人为切割划分的科目框架中脱身，违背了古代

中医药“医”与“药”整体统一的特征。殊不知，一方

面，脱离传统中医、中药、方剂经典理论和经验的研究

难以真正实现继承，浪费中医药几千年的实践成果积

累，反过来，一味教条地厚古薄今，不去设计合理的方

案开展实证研究、得到确凿的实验数据结果去证明或

证伪，则又脱离了药物的价值是用来治疗疾病这一本

质，应当指出，现今确实能够治疗疾病的中药就可以

结合源流考证，在可能的、易混的诸多基原中将其鉴

定为药材正品，“正”就是能够正确发挥药效、产生预

期治疗作用。参证古今、中西结合、科学探索是在继

承的基础上发扬中医药的必由之路。

2.2　方中连翘的重要地位分析　

前文组方分析部分已阐述，方名中三药麻黄、连

翘、赤小豆为本方主药，呈三足鼎立之势，那么连翘在

其中地位又如何呢？有文献指出，麻黄和连翘是为方

中最需重用的主药，麻黄入肺与膀胱经，开上导下，振

奋州都之气化，气化则水府通畅，连翘入心、肝、胆

经[17]，味苦辛凉，清三焦热毒，能监制麻黄之悍[20]，又

“善理肝气，既能疏肝气之郁，又能平肝气之盛”[15]，麻

黄与连翘合用，一温一凉，相得益彰。可见，连翘在方

中是较重要的臣药甚或是两君药之一。宋代该方名

称变为“麻黄连翘汤”，更加突出麻黄与连翘的配伍作

用[21]。到了清代，在叶天士《临证指南医案》卷五的

“疸”项下，有连翘、山栀、通草、赤小豆、花粉、香豉六

味药方煎送保和丸治疗黄疸的记载[22]，麻黄未列，吴鞠

通在《温病条辨》卷二的湿温（疟、痢、疸、痹附）项下，

参考叶天士，以连翘、山栀、通草、赤豆、花粉、香豆豉

煎送保和丸治黄疸，命名为连翘赤豆饮[23]。参照麻黄

连翘赤小豆汤方的历史演变，鼎足三药中，麻黄和赤

小豆间有藏匿或去除，而连翘则自始至终出现在方名

中，连翘清热、解毒、散结、利水的多方面功效，对于黄

疸治疗均有益处，其不可或缺的地位也不难理解。

3 对现今连翘药用和研究开发的启示 

3.1　连翘广泛药用价值和未有专项功效的特点　

从古代典籍记载，到现代实验研究，连翘的功效

作用描述和考察项目非常繁多，跨度较大，这说明连

翘具有较多药用价值，如人们熟知的用于清肺热、抗

感染，以及以黄疸湿热证出发，将连翘或含连翘方广

泛用于各类皮肤病、肾炎、周围血管病、肝病的治疗。
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近代名医刘渡舟[24]深研《伤寒论》，并博采明清医家所

长，对连翘、麻黄连翘赤小豆汤有较多应用。若温热

邪气郁遏营卫，发生赤斑者，化斑汤主之；若不发斑而

发疹者，银翘散去豆豉，加细生地、丹皮、大青叶，倍玄

参主之；另有一案用于湿毒外发，患者有慢性肾炎病

史，现症颜面浮肿，色黄不泽，周身皮肤刺痒颇剧，搔

之则泛起小疙瘩，曾经中西医多方治疗无效，小便不

利，湿邪内蓄，水毒不化而渗透于肌肤，郁遏阳气不得

宣泄而致，以麻黄 3 g，连翘 6 g，赤小豆 15 g，杏仁 6 g，
桑白皮 6 g，桔梗 3 g，苦参 6 g，生姜 12 g，大枣 5 枚，炙

甘草 3 g，服药一剂痒除。另一方面，除了经典方剂麻

黄连翘赤小豆汤、银翘散用于肝胆病、温热病外，鲜有

以连翘为主进行治疗的对应疾病，这也凸显了连翘的

尴尬处境，即仿佛处处有其身影，却难言连翘主治病

证。清代太原名医傅山[25]，曾对连翘作如下评价：“是

治毒之法，无一件可劳连翘，无之不加重，有之不减

轻。但可佐使，非君臣主药，亦可有可无之品”，其论

断可能有偏颇和个人色彩，但傅山生活于木犀科连翘

的主产地山西，应该对连翘非常熟悉，论述也在一定

程度上反映了连翘的药用特点。

3.2　对现代研究开发的启示　

上述连翘功效、药用特点，使得连翘的现代研究

难以选择以其为主针对某一疾病，笔者认为，较为合

理的做法应当是选择一些与连翘功用密切相关的病

理模型，考察连翘或含连翘药对、复方的作用特点，为

连翘药效作用的揭示奠定基础，为连翘与其它中药、

西药、生物制剂的联合应用提供参考，不太严重但热、

毒夹杂的迁延病症似乎更适合连翘，单拿连翘考察其

是否能够治疗某种疾病的设计，对连翘来说并不合

理，不容易实现。此外，木犀科连翘是现今连翘正品，

连翘植物的各个部位果实、种子、果壳、花、叶、茎、根

都可药用或药食两用，对它们进行区分研究和开发，

不仅限于药用，扩展到保健食品、药茶、动物饲料添加

等领域，以充分利用连翘资源，具有现实意义和良好

前景。

4 总结与展望 

人们对清热解毒类中药更加重视，连翘的相关研

究日益增多，除此之外，连翘治疗黄疸、抗炎、利水、抗

病毒等药效作用使其在肝胆病、疑难皮肤病、妇科、儿

科疾病的治疗中更有用武之地，这些方面应该是连翘

研究和资源开发的主要方向。

早在仲景《伤寒论》中，已有记载治疗黄疸的麻黄

连轺赤小豆汤，但常被忽略，近年来，有关“麻黄连翘赤

小豆汤”治疗黄疸的理论[10] 和实验研究也逐渐开

展[26-27]，连翘在方中的作用也主要描述为清湿热、疏肝

胆、利小便、解毒退黄等，但研究的深度不够，实验设计

的合理性值得商榷。脱离中医药理论和实践经验，漂

浮在空中，盲目开展现代实验不可取，要博古论今，为

研究方向的确定提供指导，但无实验结果支撑，空洞地

设坛论道也应避免，应根据现今社会的疾病特征，找寻

连翘可能发挥功用的领域，以实证结果确认其药用价

值，争取以其功效特点与其它中药配伍用于治疗疾病，

或与西药、生物制品联合应用，可能更加科学合理。
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Analysis of the Symptoms of Jaundice Formula “Ma-Huang Lian-Yao Chi-Xiao-Dou Tang”, 

Examination of Lian-Yao, and Insight into the Medicinal Value and Research of Forsythiae Fructus

Wang Tao1,2， Chen Qilei3， Wang Baifang1， Tang Jiankai1， Guo Xuejian1， Li Shifei1， 
Chen Hubiao3， Zhang Liwei1

(1. Institute of Molecular Science, Modern Research Center for Traditional Chinese Medicine, Shanxi University, 
Taiyuan 030006, China；2. Department of Pharmacy, Changzhi Medical College, Changzhi 046000, China；

3. School of Chinese Medicine, Hong Kong Baptist University, Hong Kong 999077, China)

Abstract: Ma-huang Lian-yao Chi-xiao-dou Tang is one of the three formulas for typhoid jaundice. But it has not 
received much attention, and the source of Lian-yao in the formula is unknown and the status and role are difficult to 
identify. In this paper, we first analyzed the functions of Ephedra and the symptoms of the whole formula. The formula 
was mainly used to "clear damp-heat" in order to remove jaundice. On this basis, it is proved that Lian-yao is the root of 
Forsythia, not "Qiao-gen". Today, the use of Forsythia instead of Lian-yao has the same effect. Then, the indispensable 
and important position of Forsythia in the formula was analyzed. It also pointed out some valuable directions for the 
medicinal use and research and development of Forsythia based on its wide range of effects but the lack of main 
symptoms. This paper provides insights for in-depth theoretical and practical research on Forsythiae Fructus.
Keywords: Typhoid fever, Jaundice, Ma-huang Lian-yao Chi-xiao-dou Tang, Forsythiae Fructus
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