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中医药治疗化学性肝损伤的用药规律研究

薛宁　许永亮

宝丰县中医院　河南平顶山　467400

摘　要：目的：探究中医药治疗化学性肝损伤的用药特点，为化学性肝损伤的临床用药提供参考。方法：通过万方数据库（WF）

及中国知网（CNKI）检索并筛选建库至今公开发表的中医药治疗化学性肝损伤的临床研究类文献，收集其有效处方，对其

包含的中药进行频数分析、关联规则分析和聚类分析。结果：共纳入符合标准的处方 81 首，中药 189 味，其中甘草、柴胡、

白术等药物累计频次较高，药性以微寒、平、寒居多，药味以苦、甘居多，归经以脾、肝、肺为主，功效分类以补虚药、

利水渗湿药最常见。通过关联规则分析，得到核心药对 11 对；聚类分析将药物大致分为 4 类。结论：研究发现中医药治疗

化学性肝损伤以补虚药、利水渗湿药、清热药为主，常与药性微寒、平、寒，药味苦、甘，归脾、肝、肺经的药物配伍使用，

对临床上治疗化学性肝损伤具有参考意义。
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化学性肝损伤 (Chemical liver injury, CLI) 是指由酒精、

某些药物及环境中的有毒物质引起的肝损伤 [1]。中医古籍中

并未专门记载“化学性肝损伤”病名，根据其“胁痛、黄疸、

腹水、右胁肋部肿块”等临床特征将其归属于“胁痛、黄疸、

鼓胀、癥积”等范畴。中医药在治疗和预防肝脏疾病上具有

其独特的优势，如疗效显著、安全性高、较少加重肝脏负担、

显著提高患者生存质量等。众医家对 CLI 进行辨证论治时，

证异方异，但核心内涵不变，用药之间存在着一定的规律。

然而，潜在的用药规律难以直观发现，故本研究通过数据挖

掘技术对临床方药进行频次分析、关联规则分析及聚类分

析，以探究中医药治疗化学性肝损伤的用药特点，为临床用

药提供参考。

1 资料与方法

1.1 数据来源

以“化学性肝损伤”、“酒精性肝损伤”、“药物性

肝损伤”、“中医药”、“方剂”为主题词，检索中国知网

（CNKI）、万方数据库（WF）建库至今公开发表的中医药

治疗化学性肝损伤的临床类研究。

1.2 文献选择

1.2.1 纳入标准

符合检索条件；中医药治疗 CLI 的临床研究类文献；

治法以中药复方内服为主，剂型为中成药、汤剂；中药处方

有效且组成明确。

1.2.2 排除标准

排除综述、Meta 分析、数据挖掘、动物实验研究及基

础类研究文献；临床治疗未有明确疗效的文献；中药处方具

体组成不详；单方制剂；治法以非中药复方内服为主。

1.3 数据处理

将符合标准的中药名称录入表格，建立 Excel 文件。根

据 2020 版《中国药典》[2] 和《中药学》[3] 对中药名称进行

规范化处理；不同炮制方法的中药按标准统一录入。

1.4 数据分析

建立 Excel 数据库，分析所纳药物功效分类、归经、性

味等的频次；采用 Clementine 12.0 对高频药物进行关联规则

分析；运用 SPSS 25.0 统计软件进行聚类分析 [4]。

2 结果

2.1 中药治疗 CLI 高频药物频数、性味归经、功效分类

统计

筛选出 78 篇符合标准的文献，纳入 81 首处方。将其

包含的中药进行频数统计，获得中药 189 味，累计频数 889 次。

纳入中药 189 味，最终选取高频药物 15 味，累计频数 399 次。

对频次≥ 16 的 15 味中药进行频数、性味、归经、功效分类

的统计 [5]，结果见表 1。
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表 1  中药治疗 CLI 高频药物使用频次、性味、归经、功效分类情况

药物 频次 频率 药性 药味 归经 功效分类

甘草 48 12.03% 平 甘 心 肺 脾 胃 补虚药

柴胡 46 11.53% 微寒 辛 苦 肝 胆 肺 解表药

白术 34 8.52% 温 甘 苦 脾 胃 补虚药

白芍 31 7.77% 微寒 苦 酸 肝 脾 补虚药

茵陈 31 7.77% 微寒 苦 辛 脾 胃 肝 胆 利水渗湿药

丹参 29 7.27% 微寒 苦 心 肝 活血化瘀药

茯苓 29 7.27% 平 甘 淡 心 肺 脾 肾 利水渗湿药

栀子 22 5.51% 寒 苦 心 肺 三焦 清热药

黄芩 21 5.26% 寒 苦 肺 胆 脾 大肠 小肠 清热药

山楂 21 5.26% 平 酸 肝 消食药

垂盆草 18 4.51% 凉 甘 淡 肝 胆 小肠 清热药

五味子 18 4.51% 温 酸 甘 肺 心 肾 固涩药

泽泻 18 4.51% 寒 甘 淡 肾 膀胱 利水渗湿药

大黄 17 4.26% 寒 苦 脾 胃 大肠 肝 心包 泻下药

郁金 16 4.01% 寒 辛 苦 肝 胆 心 肺 活血化瘀药

在频数≥ 16 的 15 味中药中，使用频数最高的前 5 味药

物是甘草、柴胡、白术、白芍、茵陈；药性频数累计 399 次，

药性微寒（137 ）、平（98）、寒（94）居多；药味累计频

数 640 次，其中苦（247）、甘（165）、辛（93）居多；归

经共有 12 种，累计频数 1243 次，脾经（211）、肝经（209）、

肺经（200）较多；功效分类共涉及 8 类，累计频数 399 次，

以补虚药（113）、利水渗湿药（78）、清热药（61）、解

表药（46）、活血化瘀药（45）较常见。

2.2 中药治疗 CLI 高频药物关联规则分析

采用 Clementine 12.0 分析软件对高频药物进行关联规则

分析，见图 1；通过 Apriori 建模挖掘潜在的药对，设最大

前项数为 5，提升＞ 1，置信度＞ 90%，支持度＞ 11%，得

到核心药物组合 11 种 [6]，见表 2。

表 2  中药治疗化学性肝损伤高频药物间药物组合

序号 药物组合 置信度（%） 支持度（%） 提升

1 柴胡 - 郁金 - 茯苓 100.00 12.20 1.78

2 柴胡 - 丹参 - 白芍 - 白术 100.00 12.20 1.78

3 柴胡 - 丹参 - 白芍 - 甘草 91.67 14.63 1.63

4 柴胡 - 丹参 - 白术 - 甘草 91.67 14.63 1.63

5 柴胡 - 五味子 - 茵陈 90.00 12.20 1.60

6 茵陈 - 五味子 - 柴胡 90.00 12.20 2.38

7 甘草 - 垂盆草 - 白芍 90.00 12.20 1.54

8 白术 - 茯苓 - 白芍 90.00 12.20 2.17

9 柴胡 - 茯苓 - 白芍 90.00 12.20 1.60

10 甘草 - 丹参 - 白芍 - 白术 90.00 12.20 1.54

11 甘草 - 丹参 - 白芍 - 白术 -
柴胡 90.00 12.20 1.54

图 1  中药治疗化学性肝损伤高频药物关联网络化展示

2.3 中药治疗 CLI 高频药物聚类分析

使用 SPSS 25.0 分析软件对高频药物进行聚类分析 [7]，

可将药物分为 4 类，见表 3。聚类分析谱系图见图 2。

表 3  中药治疗化学性肝损伤高频药物（频数≥ 16）聚类分析表

类别 药物

I 类 垂盆草、五味子、白芍、丹参

Ⅱ类 栀子、大黄、茵陈

Ⅲ类 山楂、泽泻、黄芩、郁金

IV 类 白术、茯苓、甘草、柴胡



国际临床医学：2024 年 6 卷 9 期
ISSN: 2661-4839

    46

图 2  中药治疗化学性肝损伤高频药物聚类分析谱系图

3 讨论

中医学将 CLI 归于“胁痛、黄疸、癥积、鼓胀”范畴。

中医理论认为因酒毒之邪、药毒之邪或外来有毒之邪侵袭机

体，使肝脏功能失调、脾胃受损或肝肾阴血亏虚，产生湿、

热、毒、瘀、痰等病理因素，各种病理因素相互作用，致使

肝失疏泄、脾失健运、肾阴亏虚而发病 [8]。化学性肝损伤在

中医学中没有统一的证型分类标准和治则，故其治疗主要是

针对临床表现进行辨证论治 , 兼以调节整体 [9]。

药物频次分析结果显示 , 中医治疗 CLI 以补虚药、利水

渗湿药及清热药为主。中医学中虽无此病明确的治则，但可

针对不同临床症状而辨证论治，治法如补肝益肾、清热利湿、

疏肝健脾、活血化瘀法等。药物的性味以微寒、苦甘居多，

微寒可清热，苦能降泄，甘能补能调。药物的归经以脾、肝、

肺经为主，脾主运化，脾健则水谷津液得以正常运化，痰湿

则消，肝主疏泄，肺主气，气行则血行，气血运行通畅，则

瘀血得化。使用频数最高的药物功效分类是补虚药，其中使

用频次最高的是甘草。甘草，味甘性平，归心肺脾胃经，可

补脾益气，清热解毒，缓急止痛，调和诸药，用于脾胃虚弱，

倦怠乏力，痈肿疮毒，四肢挛急疼痛 [10]，现代药理研究表明，

甘草能抗炎、抗肝纤维化、解毒、抗肿瘤、调免疫等 [11]。

通过关联规则分析得到 11 种核心药物组合，其中核心

药物组合为柴胡 - 郁金 - 茯苓、柴胡 - 丹参 - 白芍 - 白术、

柴胡 - 丹参 - 白芍 - 甘草，其包含的药物与频次分析的前 7

味高频药物较一致，且是名方“逍遥散”的重要组成部分。

柴胡，为肝经引经药，能疏肝解郁、疏散退热，具有抗炎、

抗肝损伤、抗抑郁、调节免疫的作用 [12]。郁金，可活血止痛、

行气解郁、利胆退黄，具有抗炎保肝、抗肝癌、降脂等作用
[13]。茯苓，能够利水渗湿、健脾宁心，能抗炎、抗肿瘤、降

血糖等 [14]。丹参，可活血化瘀、清心除烦、凉血消痈，具

有抗肝纤维化、抗炎、抗血栓等作用 [15]。白芍，养血调经、

柔肝止痛、平抑肝阳，临床上用于治疗胁痛、头痛眩晕等，

具有保肝、保护心血管、抗炎、镇痛、抗氧化等作用 [16]。

白术，可健脾益气、燥湿利水等，能抗炎、抗凝血、抗肿瘤、

降血脂、降血糖、增强免疫等 [17]。逍遥散，出自《太平惠

民和剂局方》，为“解郁”名方，功效疏肝健脾、养血调经，

用于肝郁脾虚所致的郁闷不舒、胸胁胀痛、头晕目眩等。现

代药理学研究表明，逍遥散抗抑郁作用显著，其发挥抗抑郁

作用的主要药物包括柴胡、白芍、白术等 [18]，柴胡、白芍、

白术三药配伍可疏肝理气、柔肝止痛、健脾益气，配以甘草

可增强补虚之功，且可清热解毒，配茯苓可利水渗湿，配郁

金可增强理气解郁之功，且可活血、利胆退黄，配丹参可活

血化瘀，诸药配伍，共奏疏肝健脾、清热利湿、活血解毒之功，

这与化学性肝损伤的病机相符合。从关联规则分析结果可以

看出：在治疗化学性肝损伤时，临床上治疗此病的方药比较

集中，其中补虚药、清热药、利水渗湿药、活血化瘀药占有

重要地位。

通过聚类分析可将高频药物大致分为 4 类：（1）白芍、

垂盆草、丹参、五味子：研究表明，垂盆草具有抗纤维化、

保肝、抑制脂质积累的作用 [19]，五味子具有保肝、抗炎、

抗氧化、抗肿瘤、降血脂血糖、调节免疫等作用 [20]，四药

配伍，共行清热、补虚、柔肝、活血之功；（2）栀子、茵

陈、大黄：此三药为治疗湿热黄疸的经典方剂 - 茵陈蒿汤

的组成药物，此汤源于《伤寒论》，功效清热解毒、利湿退

黄，现代药理学研究表明，其可利胆退黄、抗肝损伤、抗肝

纤维化、防治脂肪肝，临床上常用于治疗黄疸和肝损伤 [21]；

（3）黄芩、泽泻、郁金、山楂：黄芩，清热泻火、除湿止血，

能抗炎、抗肝癌、抗氧化等 [22]；泽泻，具有保肝、降血脂、

抗炎、抗氧化损伤等作用 [23]；山楂，能够保肝、降糖降脂、

抗肿瘤等 [24]，四药配伍，共奏清热利湿、健脾活血之功；（4）

白术、甘草、茯苓、柴胡：此为逍遥丸的主要组成部分，功

效疏肝健脾养血，对治疗 CLI 具有重要价值。聚类分析得出

的药物分类结果为经典名方的加减方及新的药物组合，这对

临床治疗化学性肝损伤的组方用药具有借鉴意义。
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综上，本研究收集了公开发表的中医药治疗 CLI 的临

床研究类文献，归纳统计其包含的中药处方，并采用数据挖

掘技术分析其用药规律，了解到临床治疗 CLI 的常用药及配

伍规律，可为临床上治疗 CLI 的遣方用药提供参考。
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