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中医方剂研究中数据统计分析方法应用解析
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摘要：目的探讨数据统计分析方法在中医方剂中的应用。方法收集、整理近年来有关统计方法在方剂“证－药－方”中的应用文献，并
进行归纳、分析。结果整理了方剂在聚类分析、主成分分析、因子分析和关联规则分析中的应用研究，且从证、药、方３个方面阐述中医
理论在方剂中的指导作用。结论运用数据统计分析方法对中医方剂证候特点、本质等核心问题进行分析，可发现隐藏在其中的规律或
数据间的关系，为临床辨证论治、遣药组方提供了依据。
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方剂是中医理、法、方、药的重要组成部分，本质表
现为方与方、方与药、药与药、药与剂量，以及方药与证
候交叉错综的多维关联与对应，具有复杂性和非线性动
态变化的特性，具有以“方－药－证”为核心的多维结
构。由于方剂中蕴涵海量数据，缺乏科学的信息处理方
法，大量方剂长期处于分散流失状态，难以进行系统、深
入的研究，以至传统方药理论难有突破和发展犤 １ 犦。数据
统计分析是同时分析和处理多组变量，从整体把握事件
的特征和发生规律的统计分析方法，其核心内容是总体
参数估计的修正和统计推断，具体表现出来就是各类统
计方法，如聚类分析、主成分分析、因子分析、关联规则
分析等犤 ２ 犦。本研究中首次从聚类分析、主成分分析、因子
分析、关联规则４个方面，从证、药、方３个层次进行数
据统计分析，以发现在中医方剂中的应用规律，现介绍
如下。
１ 聚类分析

聚类分析是一种探索性分析，能从样本数据出发，
自动进行分类，不必事先给出分类标准。聚类方法可将
一组或一群症状自然地聚为一族或一群，从而揭示一组
症状与证候之间的密切关系。聚类分析按其分类目的，
可分为两大类：一是Ｒ型聚类，又称为指标聚类，其目
的是将指标降维，从而选择有代表性的指标；二是Ｑ型
聚类，又称为样品聚类，其目的是找出样品的共性。在应
用方剂研究时，多选用Ｑ型聚类。根据聚类样品的不同
进行分类。

对证候的聚类：中医在辨证论治的过程中，四诊信
息量非常大，对同一病种的辨证分型亦不相同，为了明
确各分类证候的属性，可在大规模流行病学调查基础上
采用聚类分析，对收集到的症状的属性进行归纳和分
类，然后依据专业知识找出比较公认的中医证型。阎
等犤 ３ 犦采用聚类分析方法探讨感冒后咳嗽中医证候的分
布特点，得到感冒后咳嗽常见证候类别有风邪恋肺、肺
气虚、阴津亏虚、脾虚、肺热、痰浊、风寒袭表、肺卫亏虚、
肝火上炎和肾虚。孙文军等犤 ４ 犦运用聚类分析研究广泛性
焦虑症的中医证候学规律，总结了肝郁化火、肾精亏虚、
心胆气虚、心血亏虚、气血两虚、痰湿困脾、阴阳两虚、气
郁血瘀８个证候类型，为最终制订《广泛性焦虑症的中
医证候诊断标准》提供了依据。巩璇犤 ５ 犦根据症状、体征、
舌脉等四诊信息进行聚类分析，归纳出２型糖尿病中医
证候类型为脾肾气虚证、肝肾阴虚证、阴虚热盛证、气阴
两虚夹痰湿证、阳虚血瘀证５个证候类型。

对方的聚类：对治疗某种病的大量方剂进行研究
时，从众多方剂的几大类型推测该病治疗的基本方，可

基于方中药物的属性对方聚类。吕晓东等犤 ６ 犦在总结特发
性肺纤维化的中医治法方药规律时，利用聚类分析对
１０７首中药复方进行治法分析和方药配伍研究，结果７
类中有６类复方主要体现了益气的治法，有５类主要体
现了活血的治法，有４类主要体现了养阴止咳平喘的治
法，可见益气、活血、养阴、止咳平喘是众医家的最主要
共识。杨雯晴等犤 ７ 犦对筛选出的３１５首治疗头痛的方剂进
行分析，提取出核心药物组合２６个，并在此基础上进行
聚类，得到新处方１３个。吴嘉瑞等犤 ８ 犦采用中医传承辅助
系统平台软件对筛选出的颜正华教授治疗风湿痹证
１０２首处方进行关联规则和复杂系统熵聚类的用药规
律研究，挖掘出２２个核心组合和１１首新处方。

对药物的聚类：如想了解治疗某病的药物种类时，
可对类方中所有药物聚类，可基于药物功效或性味归
经。若分析某一个方剂时，可对该方所包含的药物聚类，
一般根据药物的性味归经聚类。刘嘉辉等犤 ９ 犦对国医大师
治疗慢性乙型肝炎的常用药物进行聚类分析为５类，
Ⅰ类和Ⅱ类都是益气健脾的药物为主，Ⅲ类为利水祛湿
之品，Ⅳ类为活血祛瘀之品，Ⅴ类则为清热解毒之品。
２ 主成分分析和因子分析

主成分分析与因子分析都是寻求少数几个变量牗或
因子牘来综合反映全部变量牗或因子牘的大部分信息，变
量虽然较原始变量减少，但所包含的信息量可占原始信
息的８５％以上，且这些新变量彼此互不相关，消除了多
重共线性犤 １０ 犦。陈光兰等犤 １１ 犦采用主成分分析法对治疗幽
门螺杆菌感染的常用１２种中药方剂进行定量评价，结
果发现主要中药为清热解毒药、温里药、活血化瘀药、补
益药和止血药的组合。王春晓等犤 １２ 犦采用主成分分析法
分析颈椎病中医证型分布特点，对９８个常见症状进行
分析，结果其基本病机是以“邪实”为主，主要表现为气
滞、湿热、寒湿、痰湿，并见血瘀之邪，提示主成分分析用
于中医证型的分类研究具有一定科学性。孙大志等犤 １３ 犦

分析胃癌的中医证候构成及其分布规律，因子分析结果
显示为证候或病机，胃气上逆、痰湿内蕴、脾气亏虚、瘀
血内阻、脾胃虚寒、肝气犯胃、气血两虚、内热和脾胃气
滞。金香兰等犤 １４ 犦通过因子分析得出了高血压病的主要
证候要素是气虚、火、血瘀、痰，次要证候要素是阴虚、血
虚；主要涉及脏腑为肝、肾两脏，次要脏腑为心。
３ 关联规则分析

关联规则是通过数据挖掘某事物与其他事物之间
的联系，寻求相互依存性及关联程度。通过分析不同类
型方剂数据集的关联可得到中药与中药间的相关性，
从而发现目标方剂集的核心药对或药组。其应用主要



７７

Ｃｈｉｎａ Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ
２０１８年７月５日第２７卷第１３期
Ｖｏｌ． ２７牞 Ｎｏ． １３牞 Ｊｕｌｙ ５牞 ２０１８

·药事·
Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌ Ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ

有３类。
药对的发掘与研究：利用关联规则的频繁项集探寻

方剂中的高频药组。陈芳等犤 １５ 犦探讨四物汤方中药物间
的配伍关系，采用“以药类方”的方法，从中医方剂数据
库中检索得到含有四物汤其中任意３味药物的方剂
８４２首，建立数据库，采用Ａｐｒｉｏｒｉ算法，研究类方中药物
间配伍关系。结果发现，作为四物汤类方核心的当归、地
黄、川芎、白芍４味药中，当归与其他药物的联系最紧
密，表现为四物汤类方的中心环节，“当归－地黄”药对
则为方中的中心药对。

以药聚方：以药为类，搜集方剂建立数据库，然后从
中发掘出用药规律。吴嘉瑞等犤１６ 犦应用关联规则Ａｐｒｉｏｒｉ算
法研究含甘草处方中单味药物频次、药物组合频次、关联
规则与核心药物组合等。结果，含甘草处方常用于治疗咳
嗽、胃痛、感冒等病证，高频次药物包括甘草、陈皮、赤芍、
茯苓、丹参等，高频次药物组合包括“甘草，赤芍”“甘草，
连翘”“甘草，陈皮”“甘草，金银花”等，置信度≥０． ９的关
联规则包括“连翘－ ＞甘草”“金银花－ ＞甘草”“连翘，金
银花－ ＞甘草”“桔梗－ ＞甘草”等，治疗咳嗽的关联规则
核心药物组合与止嗽散有一定相似性，治疗胃痛的关联
规则核心药物组合与香砂养胃丸有一定相似性。

以病（证）统方：以病（证）为类，搜集方剂建立数据
库，然后从中发掘出用药规律。艾军等犤 １７ 犦以大样本、多
中心的４８０例小儿肺炎病例为数据源，进行症状关联规
则运算，结果小儿肺炎的基本病机为化热、气郁与生痰。
风热犯肺证与痰热闭肺证与热相关的病机之间有较高
的关联度；与郁相关的病机之间，痰热闭肺证比风热犯
肺证关联度高；与痰相关的病机之间，痰热闭肺证比风
热犯肺证关联度高。吴嘉瑞等犤 １８ 犦采用关联规则Ａｐｒｉｏｒｉ
算法研究补气类中成药组方规律，结果处方中药物组合
置信度较高的有“川芎、熟地黄－ ＞当归”“白芍、熟地
黄－ ＞当归”“白芍，茯苓－ ＞当归”“川芎，白芍－ ＞当归”。

方剂是中医辨证论治的完整体现，充满非线性思
维，但数据统计分析方法能以线性和非线性方式解析数
据，且能进行高层次的知识整合，又善处理模糊和非量
化数据，对集成方剂文献信息、评价方剂效应以及中医
药知识发现具有重要指导作用。由于各种统计分析方法
自身的特点，在具体的应用中又都存着各自的局限，通

过几种方法联
合应用，可获
得更加广阔的
数据和规律，
在实际应用中
要灵活掌握。
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