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［摘要］　目的　探索叶天士治疗月经病的用药规律及特点。方法　整理《临证指南医案》《未刻本叶氏医
案》中关于月经病的医案。采用ＥＸＣＥＬ２０１０、ＳＰＳＳＣｌｅｍｅｎｔｉｎｅ１１．１、ＳＰＳＳ２２．０、Ｌｉｑｕｏｒｉｃｅ软件进行药物频数分
析、关联规则分析、聚类分析和复杂网络分析。结果　（１）药物频数、性味分析：出现频率在０．２０以上的高频药
物有：白芍（０．３７）、当归（０．３６）、茯苓（０．３５）、人参（０．２５）、阿胶（０．２０）、大枣（０．２０）、甘草（０．２０）、桂枝
（０２０），在所有药物和高频药物中，甘味药和温性药均出现最多。（２）关联规则分析得出最常见的４个药组为：
桂枝、白芍、大枣；桂枝、大枣、甘草；白芍、大枣、甘草；白芍、阿胶、生地。（３）聚类分析得出３组药物，分别为：桂
枝、大枣、甘草、生姜、白芍、炙甘草；小茴香、香附、当归、茯苓；生地、阿胶、煅牡蛎、人参、茯神，主要为通阳药和养

阴药的配伍。（４）复杂网络分析得出核心处方药物为：当归、白芍、茯苓、人参、香附、甘草、生地、阿胶、桂枝、大
枣。结论　叶天士治疗月经病多用甘味药与温性药，通过灵活化裁经方，组合成调和营卫、益阴、通阳、化瘀止
血的常用药对，且注重兼顾充养胞宫气血和活血通经两方面的治疗。
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　　月经病是指月经的周期、经期或经量异常，或伴
随月经周期或绝经前后出现一系列症状的病症，是

妇科的常见病、多发病，从古至今为历代医家所重

视。叶天士为清代著名医家，在妇科病方面有颇多

建树，对月经病的认识和治疗亦有独到见解。本文

通过对《临证指南医案》《未刻本叶氏医案》中关于

月经病的医案进行数据挖掘，采取 ＥＸＣＥＬ２０１０、
ＳＰＳＳＣｌｅｍｅｎｔｉｎｅ１１．１、ＳＰＳＳ２２．０、Ｌｉｑｕｏｒｉｃｅ软件进
行药物频数分析、关联规则分析、聚类分析和复杂网

络分析，探索叶天士治疗月经病的用药规律及特点。

１　资料与方法
１．１　资料来源　筛选《临证指南医案》及《未刻本
叶氏医案》中与月经病相关的病案记载共７８例。
１．２　病例录入　将筛选出的病例资料录入“病例
采集系统”［１］软件，主要包括病名、方剂、药物等。

１．３　数据处理
１．３．１　预处理　依据药典对原始医案中的中药进
行规范化处理，将仅有方名且药物组成明确的成方

拆分为具体药物。

１．３．２　数据的量化　将数据库中的中药字段采用
二值量化处理，此药物出现即为１，没有出现即为０。
１．４　统计学处理　采用 Ｏｒａｃｌｅ１０ｇ软件建立数据
库。

１．４．１　频次统计　在上述基础上，利用多维数据检
索工具进行频次统计，将同一味药物在所有处方中

出现的次数进行累加，即得出该药物的使用频次；将

某药物的使用频次除以总处方数，即得出该药物的

使用频率。

１．４．２　药物特点统计　药物特点包括药性、药味。
药物的性味依据《中华人民共和国药典》２０１５版。
药性统计方法为：统计某一药性的药物总数及其中

每一味药物的出现次数，并进行累加，得到某一药性

的出现频次。采取同样的方法进行药味统计。

１．４．３　关联规则分析　使用 ＳＰＳＳＣｌｅｍｅｎｔｉｎｅ１１．１
中的Ａｐｒｉｏｒｉ算法进行关联规则分析。Ａｐｒｉｏｒｉ算法是
一种寻找频繁项集的基本算法，目的是从数据库中挖

掘出同时符合最小支持度阈值和最小信任度阈值的

样本组［２］。基于该算法，可以寻找关联性较强且出现

频次较高的药物，由此挖掘出药对、药组。本次研究

中，规定置信度≥８０％，支持度≥１２％，前项≤２项。
１．４．４　聚类分析　使用 ＳＰＳＳ２０．０进行药物关联
规则分析，采用系统聚类法，变量之间的相似性测度

选用皮尔逊相关系数（Ｐｅａｒｓｏｎｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ），通过把

数据中一些相似程度较大（多维空间里点与点之间

的欧氏距离较小）的数据归为一类，把一些相似程

度小（欧氏距离疏远）的数据归为不同的类［３］。运

用该分析方法，可对药物进行分组，据此分析不同药

组的功效特点和同组药物的配伍关系。

１．４．５　复杂网络分析　采取 Ｌｉｑｕｏｒｉｃｅ软件进行分
析。该软件采用 ＪａｖａＲＣＰ（ＲｉｃｈＣｌｉｅｎｔＰｌａｔｆｏｒｍ）及
复杂网络（或社会网络）分析技术，实现对处方组合

规律的分析，可用于挖掘中药处方的核心药物配伍。

２　结果
２．１　药物频次统计分析　在所有的７８个医案中，共
用８９张处方，共用中药１５３种，总药味数（所有处方
中所用药味数的总和）为６５５味，平均每张处方用药
７．３６味。用药频次从高到低排序，频次≥８（次）的共
有１９味，分别是：白芍、当归、茯苓、人参、大枣、桂枝、
甘草、阿胶、生地、香附、茯神、生姜、煅牡蛎、小茴香、

炙甘草、山楂、延胡索、白术、紫石英。用药物出现频

次除以总处方数，则得到药物出现频率（四舍五入保

留２位小数）。表１是对这１９味药物的频次统计，其
中白芍出现频次最高，共用３３次，频率为０．３７。

表１　８９张处方中用药频次≥８次的共有１９味中药

药物 频次 频率 药物 频次 频率

白芍 ３３ ０．３７ 茯神 １４ ０．１６
当归 ３２ ０．３６ 生姜 １２ ０．１３
茯苓 ３１ ０．３５ 煅牡蛎 １１ ０．１２
人参 ２２ ０．２５ 小茴香 １０ ０．１１
阿胶 １８ ０．２０ 炙甘草 １０ ０．１１
大枣 １８ ０．２０ 山楂 ９ ０．１０
甘草 １８ ０．２０ 延胡索 ９ ０．１０
桂枝 １８ ０．２０ 白术 ８ ０．０９
生地 １７ ０．１９ 紫石英 ８ ０．０９
香附 １６ ０．１８ …… …… ……

２．２　高频药物性味特点及分布　依据药性特点对
这１９味高频药物进行分类，温性药物使用频次最
高，远多于其他性质药物，见表２。

表２　高频药物药性特点及分布

药性 药物 计数

温性 当归，人参，大枣，桂枝，生姜，小茴香，山

楂，延胡索，白术，紫石英
共１０味

平性 茯苓，甘草，阿胶，香附，茯神，炙甘草 共６味
寒性 白芍，生地，煅牡蛎 共３味
凉性、热性 无 共０味

·０７５·



　　依据药味特点对这１９味高频药物进行分类，甘
味药物使用最多，其次为辛味药和苦味药，酸味药与

咸味药则使用较少，见表３。

表３　高频药物药味特点及分布

药味 药物 计数

甘味 当归，茯苓，人参，桂枝，阿胶，甘草，大

枣，生地，香附，茯神，炙甘草，山楂，白

术，紫石英

共１４味

辛味 当归，桂枝，香附，生姜，小茴香，延胡索 共６味
苦味 白芍，人参，生地，香附，延胡索，白术 共６味
酸味 白芍，山楂 共６味
咸味 煅牡蛎 共１味

２．３　所有药物的性味特点及分布　分类统计所有
处方中用药的性味，可以看出，温性药物种类最多，

出现频次也最高；所用的甘味药物种类最多，出现的

频次最高。具体结果见表４，５。

表４　所有药物药性特点及分布

药性 计数 前五位药物及频次

温 共６２味药
总频次：２９６

当归（３２次），人参（２２次），大枣（１８
次），桂枝（１８次），生姜（１２次）

寒 共４３味药
总频次：１５６

白芍（３３次），生地（１７次），煅牡蛎
（１１次），茺蔚子（７次）牡丹皮（６
次）

平 共３１味药
总频次：１６１

茯苓（３１次），甘草（１８次），阿胶（１８
次），香附（１６次），茯神（１０次）

凉 共５味药
总频次：１５

薄荷（５次），女贞子（４次），益母草
膏（４次），藕（１次），钩藤（１次）

热 共５味药
总频次：１４

肉桂（７次），干姜（３次），炮姜（２
次），吴茱萸（１次），羊肉（１次）

表５　所有药物药味特点及分布

五味 计数 前五位药物及频次

甘 共７０味药
总频次：３９２

当归（３２次），茯苓（３１次），人参（２２
次），桂枝（１８次），阿胶（１８次）

苦 共６４味药
总频次：２５８

白芍（３３次），人参（２２次），生地（１７
次），香附（１６次），延胡索（９次）

辛 共５６味药
总频次：２３６

当归（３２次），桂枝（１８次），香附（１６
次），生姜（１２次），小茴香（１０次）

酸 共１８味药
总频次：７８

白芍（３３次），山楂（９次），鹿角霜（７
次），海螵蛸（５次），炒山楂（４次）

咸 共１２味药
总频次：４１

煅牡蛎（１１次），鹿角霜（７次），海螵
蛸（５次），龟甲（４次），紫河车胶（３
次）

２．４　关联规则分析　对所有医案处方中的药物进行
关联规则分析，筛选支持度≥１２％的前后项组合。分
析结果提示，支持度较高的均为３种药物的组合（即
前项为２的药物组合）。常搭配出现的药物组合集中
在桂枝、大枣、白芍、阿胶、生地、甘草之中，一共有４
组，包括：白芍、桂枝、大枣；桂枝、甘草、大枣；白芍、甘

草、大枣；白芍、生地、阿胶。具体结果见表６。

表６　所有医案处方中支持度较高的３种药物之间的关联

前项 后项 支持度（％）置信度（％）
桂枝＝１ａｎｄ大枣＝１ 白芍＝１ １４．６ ８４．６
桂枝＝１ａｎｄ白芍＝１ 大枣＝１ １４．６ ８４．６
大枣＝１ａｎｄ白芍＝１ 桂枝＝１ １２．４ １００
大枣＝１ａｎｄ甘草＝１ 桂枝＝１ １２．４ ８１．８
大枣＝１ａｎｄ甘草＝１ 白芍＝１ １２．４ ８１．８
大枣＝１ａｎｄ白芍＝１ 甘草＝１ １２．４ ８１．８
生地＝１ａｎｄ阿胶＝１ 白芍＝１ １２．４ ８１．８
阿胶＝１ａｎｄ白芍＝１ 生地＝１ １２．４ ８１．８

２．５　聚类分析　根据上述用药频次统计结果，选取
前１５味高频药物（频次≥１０）进行聚类分析。聚类情
况见图１。根据聚类树形图显示的合并过程，在处方
使用中，各方面特点最接近的药物首先聚为一类，由

此得出聚类结果。依据树形图，当将药物分为６组
时，各组药物组合关系较为合理：第一组既有辛甘化

阳的药物，又有酸甘化阴的药物，为调和阴阳、营卫的

组合；第二组为行气、活血、利水的药物，可以通利气

血津液；第三组为滋阴养血、安神潜阳、健脾益气的药

物组合。具体的聚类结果及各组药物见表７。

表７　所有医案处方中前１５味高频药物（频次≥１０）聚类结果

聚类 成员数 药物

Ｃ１ ６ 桂枝，大枣，甘草，生姜，白芍，炙甘草

Ｃ２ ４ 小茴香，香附，当归，茯苓

Ｃ３ ５ 生地，阿胶，煅牡蛎，人参，茯神

２．６　复杂网络分析　对所有处方中的药物进行复
杂网络分析，依据药物出现频次及药物与药物之间

同时出现的频率，可分析得出所录入医案中治疗月

经病的核心药物。根据药物在处方中的重要程度，

及在同一地位同时出现的药物数，取前１０味药物组
成核心处方。其中处于核心的药物为当归，其次为

白芍、茯苓、人参、香附，再次为甘草、生地、阿胶，以

及桂枝、大枣。核心处方网络图见图２。
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图１　所有医案处方中前１５味高频药物

（频次≥１０）聚类分析树形图

图２　所有药物核心处方网络图

３　讨论
通过对《临证指南医案》及《未刻本叶氏医案》

中所载叶天士治疗月经病的医案进行数据挖掘分

析，得出上述关于其常用药物特性、常用药组、常用

方剂及核心处方的挖掘结果，展现了叶氏治疗月经

病的用药规律，在一定程度上可以反映其对月经病

的认识。

３．１　 治疗月经病常用甘味、温性药物，酌情使用寒
凉药　妇人有以血为先天、气多血少的生理特点，调
经则以调理冲任气血、协调五脏功能为主要原

则［４］６２。血得温则行，得寒则凝，故调经每多用温性

药物，发挥温养肾气、温补精血、温通血脉等重要作

用。妇人经带胎产数伤阴血，又易为情志所伤，思虑

耗伤心血，血常不足，其病每多亏损，甚至发展为虚

劳，正如《妇人良方大全》中所言：“积想在心，思虑

过度，多致劳损”［５］。经云“劳者温之”“少火生气”，

温性的药物有温养元气、扶助正气之功，而甘味药物

有补益的作用。故甘温药物每多用于补养虚损，扶

正固本。

本研究统计叶天士的用药特点，无论是在高频

药物中还是所有药物中，温性药物和甘味药物的出

现频次都远高于其他特性的药物。结合高频次药物

及核心处方中的药物，均表明叶氏治疗月经病多用

性质柔和的甘味药和温性药。这与月经病中常见的

血虚、血瘀的病理特点关系密切，反映了叶天士对月

经病虚损一面的认识，提示治疗妇人月经病应注意

温养扶正。

不可忽视的是，叶氏虽多用温性药物，但亦不避

用寒凉药。在高频药物中，白芍、生地、牡蛎均为寒

性药物。回归医案本身，可以发现，在治疗崩漏的医

案中，出现寒性药物的频次较高。这与崩漏病常出

现热邪迫血妄行的病机是分不开的，且叶氏尝有

“暴崩宜温，久崩宜清，以血去阴耗耳”［６］之论，故此

时较多使用寒凉药亦合乎医理。

３．２　灵活化裁使用桂枝汤、炙甘草汤　通过关联规
则分析可知，桂枝、大枣、白芍、阿胶、生地、甘草是最

常搭配出现的药物。其中，桂枝、白芍、大枣、甘草常

组合形成三味药的药组，生地、阿胶、白芍为另一常

见药组。前者均为桂枝汤中的药物，而桂枝、大枣、

阿胶、生地、甘草为炙甘草汤中的重要组成。

桂枝汤又名阳旦汤，为《伤寒论》中的重要方

剂，历代研究颇多，使用范围极广。其中，桂枝、大

枣、甘草辛甘相合，可以化生阳气；白芍、大枣、甘草

酸甘相合，可以化生阴液；桂枝、白芍、大枣阴阳并

用，则可调和营卫气血。聚类分析第一类中的药物

即为桂枝汤中的药物，可见叶氏治疗月经病常以此

方为基础。

炙甘草汤亦为《伤寒论》中的方剂，可治疗气血

阴阳俱亏的病症。《金匮要略·血痹虚劳病脉证并

治第六》于附方《千金翼》炙甘草汤中提到该方可

“治虚劳不足”。其中的阿胶、生地有滋阴养血之

效，再加上白芍，更有敛阴、柔肝之功。而在聚类分

析中，生地、阿胶又与牡蛎、人参、茯神聚为一类，更

增安神、潜阳、益气之效。

叶氏对此二方中的药物进行拆解，组合成新的

药组，运用于月经病的治疗。其中，桂枝、大枣、甘草

集温通经脉、益气养血于一体，既有桂枝大枣直接养

血活血，又有桂枝甘草振奋心阳。《灵枢·决气》

云：“中焦受气取汁，变化而赤，是为血。”［７］对此，张

·２７５·



志聪指出：“血乃中焦之汁，流溢于中以为精，奉心

化赤而为血。”［８］而心主血脉，心气推动血液运行。

故振奋心阳亦有助于养血活血。白芍、大枣、甘草和

白芍、阿胶、生地均为滋养阴血的组合。前者兼能柔

肝敛阴、固护中焦，有调和肝脾之功。后者组合中的

生地，《神农本草经》谓地黄可“逐血痹”［９］，《名医别

录》载生地“主妇人崩中血不止”［９］，故白芍、阿胶、

生地的组合在养血之余兼化瘀止血之效，与安神潜

阳、益气固脱的牡蛎、人参、茯神合用，适于出血过多

性的月经病证属瘀血内阻或伴见气随血脱者。这既

是对经方的传承，又是活用经方的创新之举。

３．３　注重平衡阴阳，兼顾胞宫藏泻　通过分析叶天
士治疗月经病常用药组，可以看出，其中既有滋养阴

血之品，又有振奋阳气、温通血脉之药。经云：“阴

者藏精而起亟也，阳者卫外而为固也”。阴精与阳

气，一静一动，一固守于内，一游行于外，相互为用。

而规律的月经正是胞宫定期藏泻的体现，需要藏泻

两方面功能的正常和协调。平时胞宫涵蓄精血，为

“泻”提供物质基础；在阳气的推动下，血海由满而

溢，血室开放，去旧生新，为下一阶段的“藏”做准

备［４］１４。因此，正常月经周期的维持，有赖于阴阳两

方面的正常运转，即阴精的充足与阳气的流通。

而在异常情况下，阴精匮乏，阳气虚弱，胞宫失

于荣养，或由于阳气的推动无力，血室不能正常开

放，旧血不除，新血不生，都会导致月经异常。叶氏

在治疗月经病时十分注重协理阴阳气血。不仅体现

在其常以调和阴阳的桂枝汤为常用药组、基础方，更

多地体现在常用药物中。既有滋阴、益气、养血的药

物使血海充盈，如白芍、人参、阿胶、大枣等，又有畅

通血脉之品，如桂枝、香附、小茴香、生地、山楂、延胡

索、茯苓、牡蛎等。前者主藏，后者主泻，临证时可根

据实际情况调整两者比例，用以调节藏泻功能，恢复

正常的月经周期。

值得一提的是，从聚类分析的第二类药物功效

特点可以看出，叶天士在畅通血脉方面的用药兼顾

气、血、水三分的通利。正如《金匮要略·水气病脉

证并治第十四》所言：“经水前断，后病水，名曰血

分，此病难治；先病水，后经水断，名曰水分，此病易

治。何以故？去水，其经自下。＂揭示了血与水的密
切联系。而“血为气之母，气为血之帅”，气血的运

行也相互影响。因此，叶氏调经之时，注意气机、水

道和血脉各方面的通畅，这一点亦值得借鉴。

通过对《临证指南医案》《未刻本叶氏医案》中

与月经病有关的医案进行数据挖掘，可以发现叶天

士治疗月经病在用药方面有以下特点：总体上多用

甘味药和温性药，对特殊疾病亦常用寒凉药对证治

之；活用经方，将经方中的药物化裁重构为新的药

组，常以桂枝、白芍、大枣、生姜、甘草调和营卫气血，

桂枝、甘草、大枣温通养血，白芍、甘草、大枣养血柔

肝、和中健脾，白芍、阿胶、生地养血敛阴、化瘀止血，

阿胶、生地、牡蛎、茯神、人参滋阴潜阳、益气固脱；注

重平衡胞宫藏与泻的功能，用药兼顾滋养胞宫和活

血通经，通经并不单用活血药，而是理气、活血、利水

并用，兼顾气、血、水三分。

需要指出的是，上述结论的得出大多基于对高

频次药物的分析，事实上，低频次药物的使用并非没

有参考价值，这一方面仍需回归医案原文进行个体

化的挖掘和研究；而本研究的资料来源为古代文献，

受此限制，样本量较小，故分析结果亦存在一定局限

性。另外，本次研究仅对所有月经病的用药进行挖

掘而未做分类研究，鉴于不同月经病各自的特殊性，

未来仍需分别进行挖掘与分析，以期获得更有针对

性的用药规律以备临床之用。
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