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玉女煎的用药历史沿革及及其质量评价方法初探
曹旖岚　 杨蓉　 夏振江　 王冰　 丁越　 张彤　 (上海中医药大学　 上海

 

200120)

摘　 要　 玉女煎出自《景岳全书》,具有清胃泻火、滋阴增液的作用,主治灼热干渴、头痛、牙痛、牙龈出血、舌红苔黄且干,亦治

消渴,消谷善饥等。 目前玉女煎的临床应用已不局限于张景岳所述之症,而被广泛用于临床各科,该方在临床上常用于治疗

牙龈炎、急性口腔炎、舌炎、糖尿病等属阴亏而胃火盛者。 玉女煎已被 2018 年国家中医药管理局公布的《古代经典名方目录

(第一批)》所收录,作为经典名方研究的重点品种,其处方考证、药理作用、质量评价及物质基准研究成为热点。 本文检索了

近十年有关玉女煎的文献,对其处方来源、剂量考证、化学成分、药理作用及质量控制进行综述,以期为经典名方玉女煎的新

药开发提供参考。
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Evaluation
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Rong,
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Wang
 

Bing,
 

Ding
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Zhang
 

Tong
 

( Shanghai
 

University
 

of
 

Traditional
 

Chinese
 

Medicine,
 

Shanghai
 

200120,
 

China)
ABSTRACT　 Yunvjian

 

was
 

firstly
 

prescribed
 

in
 

the
 

book
 

of
 

Jingyue
 

Quanshu,
 

which
 

has
 

the
 

functions
 

of
 

clearing
 

away
 

stomach-heat,
 

purging
 

fire,
 

nourishing
 

yin
 

and
 

increasing
 

fluids.
 

It
 

is
 

mainly
 

used
 

for
 

treating
 

the
 

thirst
 

caused
 

by
 

scorching
 

heat,
 

headache,
 

tooth-
ache,

 

bleeding
 

gums,
 

red
 

tongue
 

with
 

yellow
 

and
 

dry
 

fur,
 

emaciation-thirst
 

and
 

rapid
 

digestion
 

of
 

food
 

and
 

polyorexia,
 

etc.
 

The
 

clini-
cal

 

application
 

of
 

Yunvjian
 

is
 

not
 

limited
 

to
 

the
 

symptoms
 

described
 

by
 

Zhang
 

Jingyue,
 

while
 

it
 

is
 

widely
 

used
 

in
 

various
 

clinical
 

depart-
ments.

 

The
 

compound
 

is
 

commonly
 

used
 

in
 

the
 

treatment
 

of
 

gingivitis,
 

acute
 

stomatitis,
 

glossitis
 

and
 

diabetes,
 

etc.
 

Yunvjian
 

has
 

been
 

included
 

in
 

the
 

Catalogue
 

of
 

Ancient
 

Classic
 

Famous
 

Recipes
 

(first
 

catalogue)
 

published
 

by
 

the
 

State
 

Administration
 

of
 

Traditional
 

Chi-
nese

 

Medicine
 

in
 

2018.
 

As
 

a
 

key
 

variety
 

of
 

classic
 

famous
 

recipes,
 

the
 

prescription
 

research,
 

pharmacological
 

effects
 

quality
 

evaluation
 

and
 

material
 

standards
 

research
 

on
 

Yunlvjian
 

have
 

become
 

hotspots.
 

This
 

article
 

retrieved
 

the
 

literature
 

about
 

Yunvjian
 

in
 

the
 

past
 

ten
 

years,
 

reviewed
 

its
 

prescription
 

sources,
 

dosage
 

research,
 

chemical
 

components,
 

pharmacological
 

effects
 

and
 

quality
 

controlling
 

in
 

or-
der

 

to
 

provide
 

basis
 

for
 

the
 

modern
 

research.
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　 　 玉女煎为方剂名,出自 《 景岳全书·新方八

阵》 [1]卷五十一方,由生石膏、熟地、麦冬、知母、牛
膝组成。 方中石膏清胃火之有余,为君药;熟地滋水

之不足,为臣药,两药合用,是清火而又壮水之法;知
母苦寒质润,助石膏以泻火清胃,无苦燥伤阴之虑;
麦冬养胃阴,协熟地以滋肾阴,兼顾其本,均为佐药;
牛膝导热引血下行,以降上炎之火,而止上溢之血,

为使药[2] 。 诸药合用,共奏清热解毒、滋阴降火之

功。 因此本方清胃泻火、滋阴增液,主治少阴不足、
阳明有余,即所谓胃热阴虚证:如头痛、牙痛、齿松牙

衄、烦热干渴、舌红苔黄而干,亦治消渴、消谷善饥

等[3] 。 随着历史演变,此方逐渐在应用中发生不同

的变化,现代临床常用于治疗牙龈炎、糖尿病、急性

口腔炎等胃热阴虚者,且有良好的临床效果[4~ 7] ,有
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研究发现其临证加减对小儿鼻衄[8] 、 三叉神经

痛[9]
 

、胃食管反流病症[10]
 

、泌尿系统疾病[11,12] 、痤
疮[13] 、过敏性皮炎[14] 、过敏性紫癜[15]

 

、抗心室重构

等五官科、内科、皮肤科等各科疾病也有治疗效果。
玉女煎作为经典名方,已被 2018 年国家中医药管理

局公布的《古代经典名方目录(第一批)》 所收录。
该方无配伍禁忌,适用范围广,对胃热阴虚证疗效显

著,临床主要用于治疗口腔溃疡、糖尿病、急性口腔

炎等疾病,且在国内尚无上市品种,具有较好的开发

前景。 目前对于玉女煎的研究文献主要集中在现代

临床应用方面,未见对古方历史沿革、剂量考证、化
学成分及其药理作用等方面的研究报告。 本文针对

以上方面进行了梳理总结,以期为今后玉女煎的深

入研究提供参考。
1　 玉女煎历史沿革

1. 1　 玉女煎历代处方及应用演变

玉女煎由明代张景岳首创[1] ,
 

为清泻胃火、滋
阴增液之良方。 查阅古籍资料,对历代玉女煎衍生

方的名称、药味加减以及应用演变进行了整理,见
表 1。 原方出自《景岳全书》,由“生石膏三五钱,熟
地三五钱或一两,麦冬二钱,知母、牛膝各钱半” 组

成,后代医家多以原方为基础,随证加减以达成不同

临床功效:清代《温病条辨》中加减玉女煎、竹叶玉

女煎以及近现代《推拿抉微》中加味玉女煎皆将原

方中的熟地改为生地,偏重于生地清热之功而非熟

地滋阴之效,从而用于治疗临床气血两燔、妇女温病

或实火牙痛等热证。 清代《重订通俗伤寒论》中新

加玉女煎在原方的基础上加紫石英四钱,灵磁石四

钱,东白薇四钱,石决明五钱,青盐陈皮一钱,以在清

热滋阴的基础上达镇咳之效。 中药应用重在组方配

伍,以玉女煎为根本,各大历史名家立足此根本进行

药味补充,才能扩充玉女煎原有临床应用,使其“枝

繁叶茂”、“根深蒂固”。
1. 2　 处方剂量及用法用量考证

  

国家中医药管理局公布的《古代经典名方目录

(第一批)》收录的《景岳全书》中玉女煎的处方为:
生石膏三五钱,熟地三五钱或一两,麦冬二钱,知母、
牛膝各一钱半,水一盅半,煎七分,温服或冷服。 本

文依据不同时代度量衡标准的演变以及用法用量的

差异,进一步对其处方剂量、处方加水量以及用法用

量进行考察。
1. 2. 1　 处方剂量考证　 玉女煎出自明代,当时度量

衡标准较为统一,根据《中国科学技术史·度量衡

卷》 [19,
 

20]考证,清代的衡制承袭明代,由于明代尚无

标准原器,清代的单位量值由当时的原器测得:
 

1 斤

　 表 1　 玉女煎历代处方与应用演变

方剂名称 处方出处 原方及药味增减 功效及新增功效

玉女煎
明代《景岳
全书》卷
五十一[1]

生石膏三五钱,熟地三
五钱或一两,麦冬二钱,
知母牛膝各一钱半。

胃热阴虚证。 少阴
不足,阳明有余,水
亏火盛之证。

加减
玉女煎

清代《温
病条辨》
卷一[16]

生石膏一两,知母四钱,
改熟地黄为细生地,取
六钱, 麦冬六钱, 去牛
膝,加玄参四钱。

春温秋燥,壮热口
渴,烦躁不宁,苔黄
舌绛,或肌肤发斑,
或吐血衄血,属气
血两燔者。

竹叶
玉女煎

清代《温
病条辨》
卷三[16]

生石膏六钱,改熟地黄
为干地黄,取四钱,知母
二钱,麦冬四钱,牛膝二
钱,加竹叶三钱。

妇女温病

新加
玉女煎

清代《重订
通俗伤寒
论》 [17]

加紫石英四钱,灵磁石
四钱,东白薇四钱,石决
明五钱,青盐陈皮一钱。

肝挟胆火,化风上
翔,冲气上而冲心,
心中痛热,甚则为
气咳,为呃逆,为晕
厥,名冲咳、冲呃、
冲厥。

加味
玉女煎

近现代
 

《推拿抉
微》 [18]

改熟地为生地,加玄参
一钱,骨碎补一钱,甘草
一钱。

牙痛由于风火内热
者

= 16 两,约合今 596. 8
 

g,按明 1 两 = 10 钱 = 100 分,
可得 1 两= 37. 3

 

g。 原方对于生石膏及熟地黄的用

量并未精确定量,查阅资料发现张景岳在使用熟地

时会根据剂型及主治病症的不同调整其用量,且不

同方剂中差异较大:如主治梅毒的五加皮饮中,熟地

用量仅为一钱,主治虚劳的两仪膏及主治遗精的蟠

桃果中的熟地用量可达一斤即 160 两。 即使在同一

处方中熟地的用量也会根据病情的轻重缓急有所调

整:如大补元煎中熟地的用量范围在二钱到三两。
各大名家在应用玉女煎时多根据临床症状随证加

减:《罗氏会约医镜》中用于治疗胃火旺盛糜烂齿衄

取生石膏三五钱、熟地三五钱,但治疗消渴症时,则
将熟地的用量增加到五钱至七八钱,以增强滋阴增

液之效;《医医偶录》 和《笔花医镜》 中治疗少阴不

足,阳明有余之齿痛者则取石膏三钱,熟地四钱;
《验方新编》同样将玉女煎用于治疗阴虚邪火上蒸

之牙痛,书中取生石膏三钱,熟地五钱。 在《经典名

方开发指引》 [21] 一书中,张保献等将生石膏及熟地

的用量定为四钱。 一篇玉女煎实验研究报道指

出[22] ,按照原方取生石膏五钱,熟地黄一两可显著

改善胃热阴虚型血热证模型大鼠烦躁尿黄,牙龈黏

膜红肿出血,舌色质红等症状,缓解原模型鼻唇黏膜

层增加,胃角质层、黏膜层增加的病情。 尽管不同专

著和研究对于玉女煎中药物的处方剂量存在偏差,
但均在玉女煎原方的剂量范围内,方中知母、麦冬、
牛膝的剂量分别为 5. 6,7. 4,5. 6

 

g,生石膏及熟地黄

的剂量按照生石膏三五钱、熟地黄三五钱或一两计

算,换算为生石膏 11. 19 ~ 18. 65
 

g、熟地黄 11. 19 ~
74. 6

 

g。 其中生石膏和熟地黄的具体数值需要针对

具体病情进行分析,或通过实验和临床研究确定。
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1. 2. 2　 煎煮加水量考证　 中药煎煮加水量过多会

导致汤剂有效成分浓度降低,服药量增大,或将影响

病患依从性;过少则可能导致有效成分无法全部溶

出,药效无法得到全部释放。 原记载玉女煎煎煮时

加水“一盅半”。 根据《清宫档案》记载,容器口径在

9
 

cm 以下的,一般记载为“盅”。 明清时期,盏和盅

为日常饮水用的小容积茶具[23] ,“盅”也是药液的约

略计量单位。 为了进一步明确明代“盅”的容量,本
文查找了北京故宫博物院、上海博物馆、南京博物院

及台北故宫博物院官网公示的相关文物馆藏,根据

其口径和高度进行体积推算。 以上博物馆均无明代

盅、盏的馆藏记录,可查找的记录多为茶钟。 根据

《中国古代器物大词典———器皿》 [24] 记载,“钟”也

是古代饮茶器具,查阅相关文献发现 15 ~ 16 世纪中

韩两国瓷器交流过程中,从明朝传入朝鲜的瓷器包

括了 1417 年暗花粉色茶钟及 1429 年白磁羚羊茶钟

等[25] ,故本文推测茶钟与茶盅在明朝并未清晰分

类,实为同义词。 台北博物院有藏品青花团龙菱花

茶钟,清室缮后委员会清点时推测其与《江西大志》
中记载的“青花白瓷青云龙外团龙菱花茶钟三千”
在纹饰、形制、尺寸上均相符,故也将其录为茶盅,进
一步佐证了本文观点。 通过查找明代茶钟文物相关

尺寸数据,结合相邻朝代器皿的数据可知:明代茶钟

的容量为 149. 4 ~ 251. 7
 

ml,清代盅的容量从 55 ~
257

 

ml 不等,宋朝的盏容量从 317 ~ 368
 

ml 不等,可
知器具容量不随时间推移而改变,具有统一的制器

标准,盅、盏的量制也并非恒定统一。 明代盅的容量

可由宋、清两代的盅、盏容量进行推算,根据其他文

献,1 盅为 150 ~ 300
 

ml[26] ,按照现代加水量需没过

药材 2 ~ 3
 

cm 的煎药规范,在实际操作中推算一盅

体积约为 300
 

ml,原方中“水一盅半”即原方加水量

约为 450
 

ml,约为药材的六倍量,接近于中药复方现

代制药的加水量。 故按照玉女煎原方记载,推算其

加水量按单倍处方量计算,为 450
 

ml。
1. 2. 3　 煎煮方法和服用法考证　 原方记载的煎法为

“煎七分”,有两种理解方法:一为将药液体积煎至原

方加水量的 70%,如玉女煎加水量为 450
 

ml,煎至 315
 

ml,即为煎取七分;二为无论加水量多少,统一煎至一

碗水的七成。 现有中药煎服方法指出[27] ,在加入没

过药面 2~3
 

cm 的洁净水浸泡 30
 

min 后,一般对药物

进行两次煎煮,煎好后将药汁倒出合并,药量约为 200
~300

 

ml(根据药材重量不同而有差异)。 第二种理

解方法中,一碗水体积约为 250
 

ml,其七成约为 175
 

ml,分两顿服则服用量过少,且此种方法煎煮时间过

长,在实际操作中具有一定困难;因此本文认为第一

种理解方法更加合理,即玉女煎最终药液量约为 315
 

ml。 方中指导服用方法为温服或冷服,中药汤剂除部

分治疗大寒之证或理气通脉等证需要热服,其余多以

温服为主,如《伤寒论》中,张仲景特别注明服药温度

的仅有桂枝汤、半夏汤等寥寥几方[28] 。 温服即将煎

好的汤药冷却到 35℃ 左右服用,一方面接近人体内

部环境温度,帮助肠胃更好吸收,一方面也可减少口

腔及胃黏膜的烫伤;冷服适用于清热剂和性热之病所

用寒药。 玉女煎用于治疗胃热阴虚证,方中药味除牛

膝性平,其余均性属寒凉,故符合冷服标准,亦可冷

服。 故玉女煎的煎煮方法为取生石膏 11. 19 ~
18. 65

 

g、熟地黄 11. 19 ~ 74. 6
 

g,知母、牛膝各 5. 6
 

g,
麦冬 7. 4

 

g,加水 450
 

ml,将药液煎至约 315
 

ml,温服

或冷服,该方法可作为玉女煎标准煎液的制备的参考

方法。
2　 玉女煎的药材基源及炮制方法确定

2. 1　 药材基源

玉女煎所涉及五种药材在中国药典 2020 年

版[29]中皆为单基源中药。 中国药典规定生石膏为

硫酸盐类矿物硬石膏族石膏, 主含含水硫酸钙

(CaSO4·2H2O);地黄为玄参科植物地黄 Rehman-
nia

 

glutinosa
 

Libosch.
 

的新鲜或干燥块根;知母为百

合科植物知母 Anemarrhena
 

asphodeloides
 

Bge. 的根

茎;麦冬为百合科植物麦冬 Ophiopogon
 

japonicus
 

(L. f)
 

Ker-GawL. 的干燥块根;牛膝是苋科植物牛膝

Achyranthes
 

bidentata
 

Bl. 的干燥根。 明代玉女煎处

方中所用中药与中国药典规定完全一致。
 

2. 2　 炮制方法

《景岳全书·新方八阵》中并未对玉女煎五味

药材的炮制方法加以说明,故本文查阅了明代这五

味药材的炮制方法。 生石膏采用切制后研粉,与中

国药典所记载的“生石膏为石膏打碎后除去杂石粉

碎得到的粗粉”相符。 熟地黄历代有酒制、蒸制、碳
制、醋制等炮制方法,在明代衍生出不同炮制方法,
如砂仁制、蜜拌制、沉香制等,张景岳本人创有茯苓

制[1] ,取其利水渗湿、健脾宁心之效,但此功效与玉

女煎主治病症不符。 中国药典记载熟地黄的炮制加

工方法有酒炖法和蒸法:酒炖法所制熟地黄性转温,
主补血虚[30] ,另酒主发散作用,具有引药上行功能,
故酒制地黄主要用于病位在上或在外的病症;蒸法

所制熟地黄药性则转凉,主补肾虚,结合玉女煎主治

胃热阴虚证,阴虚属肾虚的一种,故本文推测此方熟

地黄应是生地黄采用蒸法炮制而来。 明代知母炮制

方法有酒炒、去毛切制和盐制等,原方未对知母进行

特殊标注。 由于方中知母作为佐药,生知母苦寒之
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性更强,泻火更佳,可助石膏泻火清胃,又兼滋阴之

效,故玉女煎中所用应为生知母,将知母晒干去毛后

切制即可。 明代麦冬炮制方法有连心用、蒸制、捣
膏、盐炒、姜制等,玉女煎中未进行特殊说明,本方取

麦冬清润之性,推断其为直接生用。 历史上对麦冬

炮制是否需要去心存在争议,梁代陶弘景和宋代唐

慎微认为“心”在临床治疗中有“令人烦”的不良反

应,麦冬总黄酮能够抗心血管疾病、抗炎、抗肿瘤、增
强免疫、抗氧化[31~ 34] 等,有研究表明去心麦冬中的

总黄酮含量远远大于其他麦冬炮制品[35] 。 中国药

典 1985 年版记载的麦冬的炮制方法需要去心,而
2005 年版至最新的 2020 年版则将麦冬去心规定删

除。 大多数药材的心被看成非药用部位,有文献显

示,在对麦冬的长期应用中,不去心并无不良反应,
且对于一般药物,其心所占比重仅为 3%,为了便于

运输、减少人力物力,麦冬在现代炮制中不用去

心[36] 。 因此,玉女煎中麦冬可按照中国药典 2020
年版方法进行炮制,不去心。 明代之前牛膝多为生

用或酒制,明代炮制方法十分多样,有茶水浸、童便

浸、甘草水泡等,但由于原方并未特殊注明,推测方

中为生牛膝,由原药材除去杂质后洗净润透,除去芦

头,切段干燥得到。 故玉女煎中所用生石膏、知母、
麦冬、牛膝皆可按照中国药典 2020 年版中饮片炮制

方法进行加工处理,熟地黄则按照药典中蒸法进行

加工。
3　 玉女煎中各药味化学成分与其药理作用相关性

中药复方成分复杂,对其进行物质基础、作用机

制和质量控制研究时,相较于单一成分的药品,难度

更高。 本文总结玉女煎中各味药材中主要化学成分

和相关的药理作用,将有助于推测其主要活性成分,
并选择合适的指标成分,为开展质量控制和制剂工

艺优化提供数据支持。 生石膏在玉女煎方中起到清

泻胃火的作用,现代药理研究表明,石膏可通过抑制

体温调节中枢亢进而产生解热作用,其解热作用与

其所含 Ca2+ 和多种微量元素包括 Zn2
 

+ 、Cd2
 

+ 、Pb2
 

+
 

和
 

Hg2
 

+等相关[37] ,如向大鼠脑室内灌注 Ca2+ 可使

体温迅速下降[38,39] ;
 

Zn2
 

+参与发热中枢中的正负调

节过程,还可能同时参与了消除炎症反应控制感染

等免疫过程,从而起到退热作用。 故中国药典对生

石膏的含量测定要求为含水硫酸钙含量不少于

95. 0%[29] 。 熟地黄在方中为滋阴之药,现代药理显

示熟地黄的水提液具有抗焦虑、抗肿瘤、促进内皮细

胞增殖以及增强学习记忆力等作用;其醇提液具有

抗衰老,促进红细胞新生的作用[40] ;其中抗氧化、抗
突变以及增强机体免疫力等作用与熟地黄多糖相

关[41] ;
 

5-羟甲基糠醛可以增强大鼠红细胞变形

性[42,43] ;梓醇、二氢梓醇、毛蕊花糖苷等则可以预防

糖尿病大鼠的骨质流失[44] 。 知母性苦寒,在方中助

石膏清胃火,兼滋阴之效,知母中的皂苷类及黄酮类

是其主要的药理活性成分[45] 。 芒果苷及其葡糖苷

使知母在胰岛素耐受试验中能够降低血糖水平[31] ;
知母皂苷 BⅢ( timosaponin-BⅢ,TBⅢ)和反式异扁

柏脂素(trans-hinokiresinol,t-HL)能够对神经炎症相

关的神经生成性疾病有治疗意义[33] 。 知母皂苷 B
Ⅱ作为知母的主要活性成分和指标性成分,约占知

母总皂苷的 74%[46] ,对老年痴呆症、脑缺血、抗血小

板凝集、抗氧化、降血压、降血糖、抗骨质疏松、抗抑

郁、降脂等具有一定作用,对大鼠脑缺血导致的学习

和记忆障碍具有显著的改善作用。 麦冬养胃阴,亦
可助熟地滋肾阴,其块根中富含有多糖、皂苷、黄酮

等有效成分,具有强心、利尿、抗菌等药理作用,临床

可用于抗炎、抗心血管疾病、抗肿瘤、抗衰老、免疫调

节[50,51]等,在治疗心律失常、糖尿病、久咳不愈等方

面具有良好的效果[52~ 54] 。 Li 等[55] 研究发现麦冬多

糖(MDG-1)可治疗心血管疾病,同时麦冬多糖还能

降血糖[56] 、 降血脂[57] 、 对免疫系统起到调节作

用[58] 、对心肌缺血起到保护作用[59] ;麦冬甾体皂苷

对多柔比星诱导的慢性心力衰竭具有心脏保护作

用[60] ;甲基麦冬黄酮 A 具有抗氧化的作用[61] 。 牛

膝在方中可引热下行,现代药理学研究发现其具有

降血压、抗炎[62] 、镇痛、调节免疫、抗肿瘤、抗衰老等

方面的药理作用,牛膝中的甾酮类物质对成骨样细

胞增殖有促进作用[62] ,为牛膝补肝肾、强筋骨提供

了有力依据;牛膝多肽可减少炎症介质的产生,为其

作为一种具有明确机制的神经保护剂开发提供了新

思路和新靶点[63] ;β-蜕皮甾酮可以预防泼尼松龙和

地塞米松诱导的骨质疏松,可为治疗人类骨质疏松

症提供策略[64,65] 。
4　 质量研究

中药复方化学成分众多,各成分之间的相互作

用,给分析测定带来困难,需要采用多组分、多指标

的全面质量控制技术和方法来研究其药品质量的均

一性。 在玉女煎经典名方新药研究中,可按照中国

药典中与其药材含量相关的指标成分要求进行制剂

工艺中转移率的研究和质量控制研究。 如玉女煎所

涉及的五味药材在中国药典 2015 年版中含量测定

的指标分别为含水硫酸钙、毛蕊花糖苷、芒果苷、知
母皂苷 BⅡ、鲁斯可皂苷元以及 β-蜕皮甾酮。 由于

药理学实验证明地黄苷 D 具有滋阴、补血及降血糖

活性,且其水溶性好、热稳定强,
 

在生地、熟地中均
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有较高的含量[66] ,
 

在加工炮制过程中几乎不分解,
其药效作用亦与中医临床传统用药相符合,故中国

药典 2020 年版增加地黄苷 D 作为熟地黄饮片的含

量测定指标,删去了毛蕊花糖苷指标,因此,对于地

黄药材以及玉女煎经典名方的研究中,需要将地黄

苷 D 作为重要的指标。 中药指纹图谱能较为全面

地反映中药及其制剂中所含化学成分的种类与数

量,进而对其质量进行整体描述和评价,现有张彦森

等[67]建立的玉女煎的标准汤液指纹图谱,共有 25
个共有峰,其中峰 1、2、4、8、12、14、19、20、24 来自熟

地,峰 1 ~ 11、13、15 ~ 17、20 ~ 23、25 来自知母,峰 2、
13、22 来自麦冬,峰 2、8、18、20、22、24 来自牛膝,并
指认了包括 5-deoxylamiol、芒果苷、新芒果苷、β-蜕
皮甾酮、毛蕊花糖苷在内的 12 个特征峰,为建立玉

女煎较为全面的质量控制方法打下了基础,但是该

文中未指认出地黄苷 D 以及异毛蕊花糖苷特征峰,
因此可对此方法进一步改善。 在指纹图谱研究的基

础上,还可以采用多组分含量测定技术同时对其多

成分进行定量测定,如熟地黄中的毛蕊花糖苷、异毛

蕊花糖苷、5-羟甲基糠醛以及地黄苷 D,知母中的芒

果苷、新芒果苷、知母皂苷 BⅡ以及牛膝中的 β-蜕皮

甾酮均可按照中国药典 2020 年版中方法进行定量

分析,可解决玉女煎制剂工艺和质量控制中的问题。
此外玉女煎复方的质量控制还存在以下问题:如本

方中生石膏的药效成分为 Ca2+ 、Zn2
 

+等微量元素,有
研究表明水中的 Ca2+ 含量可通过气动雾化进样-微
波等离子体炬质谱法测得[68] ,但由于中药水煎液中

成分复杂,Ca2+ 、Zn2
 

+ 的精准测定需要进一步的研

究;麦冬中麦冬甲基黄烷酮 A 和 B 均可能作为玉女

煎的指标控制成分和指纹图谱特征峰的选择,但由

于其含量较低,峰面积较小,在实际操作中仍需对检

测方法进行优化和改进。
5　 总结与展望

本文对古代经典名方玉女煎的处方应用历史沿

革进行了研究,确定了玉女煎中知母、麦冬、牛膝三

味药材的剂量,并对生石膏以及熟地黄两味剂量不

明确的中药进行剂量范围考证,明确了“一盅半”在

明代对应的加水量、整方的剂量换算标准及相应的

用法考证,梳理了药材基源及炮制方法,为玉女煎新

药研究及明代古方研究提供了一些参考。 本文对方

中五味药的化学成分与药理作用的相关性进行了初

步探讨,为玉女煎的临床应用以及其药理作用机制

提供参考,并且为玉女煎的质量控制指标性成分的

选择提供了方向。 从对玉女煎的现有研究来看,对
其物质基础及制剂的研究报道较少,且面临的技术

难点较多。 中药复方药性复杂、药味繁多,使含量测

定及指纹图谱研究中指标性成分的确定成为一大难

题。 由于对中药的药理研究还不够充分,也会出现

含量测定的指标性成分并非药效活性成分的问题,
因此在后续研究中,应当加强各学科之间的联动,更
加重视对玉女煎的药效物质基础研究,为推动新药

开发做出贡献。
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