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[摘要] 　 目的:基于数据挖掘探析《证治准绳》中痞满治疗的用药规律。 方法:搜索整理《证治准绳》中

关于中药治疗痞满的医案,运用古今医案云平台(V2. 3. 8)采用频次计算、关联规则、聚类分析等方法进行统

计分析。 结果:纳入处方 86 首,涉及中药 136 味,药物总频次为 752 次,排前 10 位的中药有甘草、陈皮、半

夏、人参、木香、茯苓、白术、厚朴、枳实、青皮。 药性以温性为主,药味以辛、苦、甘味为主,归经以脾、胃、肺经

为主。 排前 3 位的功效为燥湿化痰、清热解毒、补脾益气。 药物关联规则分析得出常用药对 19 对,聚类分析

得出核心药物组合 4 组,复杂网络分析获得治疗痞满的核心药物为甘草、陈皮、人参、茯苓、半夏、木香、厚朴、
白术、干姜及青皮。 结论:《证治准绳》中痞满的主要治法为益气健脾、温中补虚、理气燥湿、消食除胀,并注

重燥湿化痰、清热解毒、补脾益气类药物的运用。
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[Abstract]　 Objective:To
 

investigate
 

the
 

medication
 

rule
 

in
 

the
 

treatment
 

of
 

stuffiness
 

and
 

fullness
 

in
 

Stand-
ards

 

for
 

Diagnosis
 

and
 

Treatment
 

based
 

on
 

data
 

mining. Methods:The
 

medical
 

records
 

for
 

the
 

traditional
 

Chinese
 

medicine
 

treatment
 

of
 

stuffiness
 

and
 

fullness
 

in
 

Standards
 

for
 

Diagnosis
 

and
 

Treatment
 

were
 

collected,and
 

with
 

the
 

help
 

of
 

the
 

ancient
 

and
 

modern
 

medical
 

case
 

cloud
 

platform,the
 

methods
 

such
 

as
 

frequency
 

calculation,association
 

rule
 

analysis,and
 

cluster
 

analysis
 

were
 

used
 

for
 

statistical
 

analyses. Results:A
 

total
 

of
 

86
 

prescriptions
 

were
 

includ-
ed,involving

 

136
 

traditional
 

Chinese
 

medicine
 

drugs. The
 

total
 

frequency
 

of
 

drugs
 

was
 

752,and
 

the
 

top
 

10
 

drugs
 

were
 

Radix
 

Glycyrrhizae,tangerine
 

peel,Pinellia
 

ternata,Panax
 

ginseng,Saussurea
 

costus,Poria
 

cocos,Atractylodes
 

macrocephala
 

Koidz. , Magnolia
 

officinalis, Fructus
 

Aurantii
 

Immaturus, and
 

Pericarpium
 

Citri
 

Reticulatae
 

Viride. Most
 

drugs
 

were
 

warm
 

in
 

nature
 

and
 

had
 

a
 

pungent, bitter
 

or
 

sweet
 

taste, and
 

they
 

mainly
 

entered
 

the
 

spleen,stomach,and
 

lung
 

meridians. The
 

top
 

three
 

functions
 

were
 

dampness-drying
 

and
 

phlegm-eliminating,heat-
clearing

 

and
 

detoxicating,and
 

spleen-tonifying
 

and
 

Qi-tonifying. The
 

association
 

rule
 

analysis
 

obtained
 

19
 

common-
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ly
 

used
 

drug
 

combinations,the
 

cluster
 

analysis
 

obtained
 

4
 

groups
 

of
 

core
 

drugs,and
 

the
 

complex
 

network
 

analysis
 

showed
 

that
 

the
 

core
 

drugs
 

for
 

the
 

treatment
 

of
 

stuffiness
 

and
 

fullness
 

were
 

Radix
 

Glycyrrhizae,tangerine
 

peel,Panax
 

ginseng,Poria
 

cocos, Pinellia
 

ternata, Saussurea
 

costus, Magnolia
 

officinalis, Atractylodes
 

macrocephala
 

Koidz. ,
dried

 

ginger,and
 

Pericarpium
 

Citri
 

Reticulatae
 

Viride. Conclusion:The
 

main
 

treatment
 

methods
 

for
 

stuffiness
 

and
 

fullness
 

Standards
 

for
 

Diagnosis
 

and
 

Treatment
 

are
 

benefiting
 

Qi
 

and
 

strengthening
 

the
 

spleen,warming
 

middle-Jiao
 

and
 

tonifying
 

deficiency,regulating
 

Qi
 

and
 

drying
 

dampness,and
 

promoting
 

digestion
 

and
 

eliminating
 

flatulence,
with

 

emphasis
 

on
 

the
 

application
 

of
 

dampness-drying
 

and
 

phlegm-eliminating
 

drugs,heat-clearing
 

and
 

detoxicating
 

drugs,and
 

spleen-tonifying
 

and
 

Qi-tonifying
 

drugs.
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rule
　 　 痞满是临床上常见病之一,其病名最早见于

《素问·至真要大论》,是一种以脾胃失调导致脘腹

满闷不舒为主症的病症[1] 。 西医学的慢性胃炎、功
能性消化不良等疾病与之类似[2] 。 痞满以痞胀为

主,痞者内觉痞闷而外无形,胀满者内胀而外有形,
其病机为中焦气机阻滞,脾胃升降失职。 中医治疗

以调理脾胃升降、行气除痞消满为原则[3] 。 王肯堂

博采众长,旁征博引,结合自己临床实践经验,编撰

流传后世一书———《证治准绳》,对痞满治疗具有独

特见解。 本研究采用数据挖掘技术分析《证治准

绳》中治疗痞满的处方,总结其治疗痞满的中医理

论,分析其用药规律,为中医药治疗痞满的研究及

临床用药提供参考。
1　 资料与方法

1. 1　 资料来源 　 《证治准绳》 [4] 一书共 44 卷,约
450 万字,搜集其中有关中药治疗痞满的医案。
1. 2　 纳入标准　 1)《证治准绳》痞满篇中所记载的

处方;2)处方药物组成完整。
1. 3　 排除标准 　 1)重复出现的处方;2)条文中仅

有中医方名而无具体药物组成; 3) 无法查询的

处方。
1. 4　 术语规范 　 根据《中华人民共和国药典·一

部) [5]对中药名称进行统一规范,如“桂心”规范为

“肉桂”、“南星”规范为“胆南星”、“当归身”规范为

“当归”、“麦糵”规范为“麦芽”、“蓬术”规范为“莪

术”等。
1. 5　 数据分析　 采用古今医案云平台 V2. 3. 8 中

的数据挖掘模块进行数据分析,为了确保数据的

真实性和准确性,由三人独立录入《证治准绳》 痞

满篇中的组方中药,交叉核对后进行严格筛选,再
进行频次、功效、属性、关联规则、聚类、复杂网络

分析。
2　 结　 　 果

2. 1　 高频药物使用频次分析　 共获得方剂 86 首,
涉及中药 136 味,药物总频次达 752 次,频次最高的

为甘草(44 次,51. 16%),排前 10 位的药物依次是

甘草、陈皮、半夏、人参、木香、茯苓、白术、厚朴、枳
实、青皮。 (见表 1)

表 1　 高频药物使用频次分析(前 10 位)

序号 药物 频次 / 次 频率 / %
1 甘草 44 51. 16
2 陈皮 39 45. 35
3 半夏 33 38. 37
4 人参 30 34. 88
5 木香 28 32. 56
6 茯苓 27 31. 40
7 白术 26 30. 23
8 厚朴 26 30. 23
9 枳实 24 27. 91
10 青皮 24 27. 91

2. 2　 药物功效分析　 中药功效排前 3 位的分别为

燥湿 化 痰 ( 72 次, 9. 57%)、 清 热 解 毒 ( 48 次,
6. 38%)、补脾益气(44 次,5. 85%)。 (见表 2)

表 2　 药物功效分析(前 10 位)

序号 功效 频次 / 次 频率 / %
1 燥湿化痰 72 9. 57
2 清热解毒 48 6. 38
3 补脾益气 44 5. 85
4 缓急止痛 44 5. 85
5 祛痰止咳 44 5. 85
6 调和诸药 44 5. 85
7 降逆止呕 41 5. 45
8 利水渗湿 40 5. 32
9 安胎 39 5. 19
10 理气健脾 39 5. 19
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2. 3　 药物性味、归经分析　 药性以温性(321 次)为

主,其 次 为 平、 寒 性; 药 味 以 辛 ( 443 次 )、 苦

(336 次)、甘(248 次)为主;归经以脾经(486 次)、
胃经(368 次)、肺经(309 次)为主。 (见图 1 ~ 3)

图 1　 中药四气雷达图

图 2　 中药五味雷达图

图 3　 中药归经雷达图

2. 4　 药物关联规则分析 　 通过平台关联分析模

块,设置置信度为 0. 7,支持度为 0. 1,得到常用药对

19 对,频次较高的有效强关联药物前 3 位依次是人

参-甘草、茯苓-陈皮、木香-陈皮。 (见表 3)
表 3　 药物关联规则分析(置信度为 0. 7)

序号 药对 支持度 / % 置信度 / % 提升度 共现度

1 人参-甘草 0. 29 0. 83 1. 62 25
2 茯苓-陈皮 0. 26 0. 81 1. 79 22
3 木香-陈皮 0. 23 0. 71 1. 57 20
4 厚朴-陈皮 0. 22 0. 73 1. 61 19
5 干姜-甘草 0. 2 0. 85 1. 66 17
6 干姜-人参 0. 17 0. 75 2. 15 15
7 黄连-半夏 0. 14 0. 8 2. 08 12
8 黄芩-黄连 0. 13 0. 85 4. 87 11
9 黄连-黄芩 0. 13 0. 73 4. 83 11
10 泽泻-陈皮 0. 13 0. 85 1. 87 11
11 黄芩-半夏 0. 12 0. 77 2. 01 10
12 黄芩-甘草 0. 12 0. 77 1. 5 10
13 泽泻-茯苓 0. 12 0. 77 2. 45 10
14 槟榔-陈皮 0. 12 0. 71 1. 57 10
15 砂仁-甘草 0. 12 0. 83 1. 62 10
16 砂仁-陈皮 0. 12 0. 83 1. 83 10
17 莪术-三棱 0. 1 0. 82 4. 7 9
18 砂仁-半夏 0. 1 0. 75 1. 95 9
19 砂仁-厚朴 0. 1 0. 75 2. 48 9

2. 5　 药物聚类分析　 筛选前 15 位中药进行聚类分

析,距离类型采用欧式距离。 结果分为 4 类,第

1 类:甘草、人参;第 2 类:半夏、陈皮、厚朴;第 3 类:
木香、槟榔、黄芩、青皮、三棱;第 4 类:枳实、干姜、
黄连、白术、茯苓。 (见图 4)

图 4　 常用中药聚类分析树状图

2. 6　 药物复杂网络分析　 《证治准绳》中治疗痞满

的核心药物为甘草、陈皮、人参、茯苓、半夏、木香、
厚朴、白术、干姜及青皮。 (见图 5)
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图 5　 药物复杂网络分析图

3　 讨　 　 论

　 　 痞满是临床常见病,其发生与人们的生活习

惯、饮食结构、情志变化等密切相关。 痞满常见病

机主要有脾胃升降失常,运化失健,气机不畅等。
痞满分为实证和虚证,实证是由邪气积聚体内,导
致脾胃功能紊乱,气机不畅所致;虚证则由脾胃虚

弱、气血不足等导致。 痞满发病初期常为实证,病
久耗伤正气,实痞逐渐发展为虚痞[6] 。 根据痞满的

虚实不同,中医治疗方法也有所不同。 对于实证痞

满的治疗,应以泻实消满为主,可采用泻法、攻法、
消法等,虚证则以补益为主,常采用补法、益法、调
和法。 临床治疗痞满应根据病因病机、虚实异治,
扶正祛邪,调理脾胃升降,行气除满消痞,从而使机

体阴阳平衡。
《证治准绳》中治疗痞满频次最高的前 10 位中

药依次为甘草、陈皮、半夏、人参、木香、茯苓、白术、
厚朴、枳实、青皮,皆为燥湿化痰、补脾益气之品,蕴
含半夏泻心汤、二陈汤、茯苓半夏汤、白术茯苓汤等

处方的组成药物。 其中使用频次最高的中药为甘

草。 甘草,性温平、味甘,归心肺脾胃经,具有补中

益气、调和药性等功效[7] 。 甘草对幽门螺杆菌有抑

制和清除作用。 于卫华等[8] 研究证实,甘草的主要

成分甘草次酸能抑制 B 细胞活化因子( BAFF)、减
少促辅助性 T 细胞(Th17)的产生,从而降低幽门螺

杆菌诱发的慢性胃炎。 陈皮,性温、味辛苦,归脾肺

经,具有理气健脾、燥湿化痰等功效,常用于治疗脘

腹胀满不适等病症。 李皓翔等[9] 研究发现,陈皮有

助于消化液分泌与肠道积气排空。 现代药理研究

表明,陈皮用于消化系统疾病效果良好,还具有抗

肺纤维化、抗炎等作用[10] 。 半夏,性温、味辛,归脾

胃肺经,具有辛温燥湿、消痞散结等功效。 王依明

等[11]发现半夏活性成分中的有机酸能够镇咳祛痰。
向阳等[12]研究发现半夏等活性成分能够降低炎症

因子水平,抑制 Janus 蛋白酪氨酸激酶 2 / 信号转导

及转录激活子 3(JAK2 / STAT3)通路,修复胃黏膜形

态治疗慢性萎缩性胃炎,还能防止其发展为胃癌。
人参,性温、味甘微苦,归脾肺经,具有大补元气、补
益脾肺、生津止渴等功效。 孙梦楠[13] 研究发现,人
参的主要作用部位在于中焦脾胃,用以治疗呕哕、
痞满等病症。 张世洋等[14]研究证明,人参的有效组

分群可能通过改善肠道和口腔菌群,减缓胃黏膜萎

缩进程,从而达到治疗慢性萎缩性胃炎的目的。
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药物功效及性味归经分析发现,《证治准绳》中

治疗痞满所用药物的药性以温、平、寒为主,药味以

辛、苦、甘为主,归经主要为脾、胃、肺经,表明中药

对痞满的治疗除调畅脾胃外,还应宣降肺气、补益

肾气、疏肝解郁等,这与王晓梅等[15]研究结论相符。
关联规则分析发现,《证治准绳》中治疗痞满时

注重甘草、人参、茯苓、陈皮等药物之间的配伍。 人

参-甘草、茯苓-陈皮、木香-陈皮、厚朴-陈皮、干
姜-甘草为关联强度较高药对组合,突出了温中补

虚、理气健脾、燥湿化痰的治法。 痞满的病机有虚

有实,虚为脾胃虚弱,实为气机阻滞,治疗当以补

虚、理气为主,这与易水学派治疗痞满用药规律的

结论[16]相符合。 聚类分析发现,药物分为 4 类。 第

1 类:甘草、人参,功效以补虚散寒为主,可以调节人

体阴阳平衡,增强人体免疫力;第 2 类:半夏、陈皮、
厚朴,功效以理气燥湿为主,可以助消化,促肠胃蠕

动,改善胃动力;第 3 类:木香、槟榔、黄芩、青皮、三
棱,功效以健脾消食、清热燥湿、行气止痛为主,可
以清除湿热、疏通血气;第 4 类:枳实、干姜、黄连、
白术、茯苓,功效以化痰散痞、温中散寒、健脾益气、
宁心安神为主。 由此可见,《证治准绳》中治疗痞满

多为燥湿温中化痰,理气与补气并用,调和阴阳,补
泻兼施,从而达到散结除痞之效。 复杂网络分析发

现,核心药物共 10 种,其中甘草与陈皮(27 次)、人
参(25 次)、半夏(22 次)联系最为紧密,甘草、人参

等益气健脾药和陈皮、半夏等理气燥湿药位居前

列,治疗痞满应以此类药物为核心。
综上所述,本研究对于《证治准绳》中痞满医案

中的处方进行数据挖掘分析,显示痞满病因病机复

杂,治疗应从整体综合辨证,主要治法为益气健脾、
温中补虚、理气燥湿、消食除胀,对临床治疗痞满具

有一定的参考价值。
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