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中药复方现代化研究的复杂性思考
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我国有丰富的中药及中药复方资源
，
����年普查

结果确认
，

我国有中药资源 �����种
，

其中药用植物

�����种
，

药用动物 ��� 种
，

药用矿物 �� 种
。

中药复方

的临床应用已有 ����余年的历史
，

仅 《中药方剂大辞

典 》记载的中药复方即超过 �� 万余首
，

可以说囊括 了

临床各科的治疗方药
。

据有关统计
，

中药复方研究涉及

的方剂 ����年己超过 ��� 个
，

发表学术论文达 ����

多篇川
。

如何使传统中医几千年的经验积累在人类健

康事业中创造辉煌
，

这是一个艰巨浩繁的工程
，

需要多

学科切入和多种研究方法的交叉碰撞
。

切忌摸其一处

即下结论
，

否定其他
，

应当有一个不断探索的过程
。

� 整体疗效作用机理研究尚需深人

复方整体多靶点
、

多途径整合作用的疗效优势
，

在

大量临床和药理研究中得到了充分证实
。

随着现代科

学技术方法的应用
，

其整体疗效的作用机理亦得到了

深层次的阐释
。

复方整体的疗效优势归纳起来主要表

现为
�
���产生复方中各药所不具备的作用

，

如小柴胡

汤的保肝作用
，

桂枝汤的解热作用
，

交泰丸的交通心

肾
、

调节大脑皮层和中枢神经兴奋性的作用
，

多存在于

复方整体水平
，

拆方进行药效观察则整体作用难以显

现��� ����整体药物效应明显大于方中任何一药或一组

药物
，

如生脉散全方的强心作用大于方中的人参
，

单纯

麦冬或五味子则没有强心作用闭
，

四逆汤全方的升压

作用明显优于方中的附子
、

干姜闭
。

我们根据中医气血

理论
，

采用拆方方法比较研究活血化疲复方精制血府

胶囊����芍
、

赤芍
、

桃仁
、

红花
、

柴胡
、

积壳�全方
，

方中活

血药
、

理气药的活血化癖作用
，

证明理气药和活血化癖

药组成的精制血府胶囊全方
，

无论是活血化痪作用强

度
，
还是活血化癖作用有效相关指标数次

，

皆明显优于

单纯活血药和理气药
����通过药物的有机配伍

，

可减

少方中药物的偏性和毒性
。

如四逆汤中附子和甘草的

配伍
，

真武汤中附子和 白芍的配伍
，

麻杏石甘汤中麻

黄
、

石膏的配伍
，

皆可减少方中辛烈药物的偏性和毒

性
。

中药复方为何能在临床应用中具有只表现于整体
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的疗效优势�笔者认为
，

除复方中复杂的药物成分间存

在纵横交叉
、

多层面的相互作用
、

相互影响外
，
还有机

体的反应性这一内在因素
。

譬如桂枝汤的解热作用
，

只

显现于气虚外感这一特定的疾病状态
，

阴虚内热或热

毒内侵之高热
，

则会有
“
入咽即毙

”
的反面效应 �小柴胡

汤的保肝作用
，

也只显现于默默不欲饮食
、

胸胁胀闷
、

口苦
、

脉弦这一疾病状态
，

阴虚或气虚状态的肝病患

者
，

服之因其耗伤正气
，

反可加重病情
。

由此可见
，

复方

中药物成分间的相互影响
、

药物成分和机体内环境的

相互作用及机体 自身的反应状态
，

构成了产生复方整

体疗效优势的非线性复杂体系
。

如何规范方证的关联
、

对应�药物复杂成分和机体的反应性�的内涵
，

并使其

能够普及
、

验证�如何阐释复方成分间及成分和机体间

的相互作用�其中哪些成分起主导作用
，

哪些成分起辅

助作用
，
一些微量成分或次要成分是否有促进其他成

分溶解
、

吸收和催化主要成分相互影响的作用�皆有待

充分利用现代科学技术方法去深入探索
。

近年来
，

复方

整体疗效机理的研究
，

多集中于复方有效物质分离
、

提

取方面
，

对有效物质间的相互作用及作用靶点间的相

互影响重视不足
，

有效物质基础分离和机体反映状态

的研究存在脱节现象
，
这方面需要加强研究力度

。

� 整体药物效应是复方成分分析的导向

在现代科学背景下
，

许多复杂现象仍难以用现代

科技手段阐释清楚
，

人们多还习惯于分析还原模式推

测现象的因果关系
，

习惯于将复杂问题线性化
、

二维

现
，

难以在线性和非线性的事物现象之间自由驰骋思

维的取向
，

尤其是长期从事自然科学的研究人员
，

总希

冀在现象的背后找到直接的原因
，

忽视产生原因各元

素之间的协同性和非线性的影响
。

现代西医学近年来

的迅速发展和巨大成功
，

如冠心病冠状动脉的血运重

建
、

肿瘤的局部血管栓塞疗法
、

脑出血的颅内取血
、

高

血压病的扩血管
、

减慢心率和减少血容量的治疗等
，

患

者短期临床症状改善快
、

效果明显
，

使人们更倾向于单

一病理环节—针对性纠正逆转的线性思维模式
。

近

年来中药有效物质基础的分离
、

提取成为中药复方研

究中的热点
，

研究的重点多集中于寻找治疗疾病的有

效成分和组分上面
，

显然这种研究方法还没有脱离分

析还原线形思维模式的影响
。

中药复方的分离提取研究基本可概括为如下 �个
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方面
�
���拆方分离

�

主要是以复方的功能主治为导向
，

对方中的主要药物进行筛选分离
，

近年来获得了大量

的中药有效单体
，

有些可以人工合成
，

成为治疗相应疾

病的有效药物
。

如活血化疲中药川芍中的川芍嗓
、

赤芍

中的芍药贰治疗心脑血管疾病
，

当归龙荟丸中的靛玉

红治疗慢性粒细胞白血病等
。

但这方面研究工作耗资

大
，

命中率低
，

且并非所有中药复方皆可分离到针对性

治疗疾病的有效单体
����全方分离

�

把全方作为一个

整体
，

采用不同方法提取分离
，

结合药效寻找有效成

分
。

有报道对排脓散进行提取分离和活性追踪实验
，

结

果显示排脓散对角叉菜胶所致水肿形成的抑制作用
，

系积实中的柑桔昔
、

新陈皮昔和芍药中的芍药普等有

效成分协同作用的结果囚 ����拆方分离再组合
�

拆方

分离提取出有效成分或组分
，

然后根据原方的配伍关

系
，

进行新的配伍
，

并结合药效进行验证
。

古方
“
佛手

散
”
由当归

、

川芍两药组成
，

其中川芍的有效成分为川

弯嗓
，

阿魏酸为当归
、

川芍的成分之一
，

两成分合用在

血管平滑肌解痉
、

增加心脏灌流量和降低全血粘度等

方面呈协同作用
，

即将两有效成分配伍
，

有一定的类似

全方配伍的作用 〔�〕 。

将炙甘草汤方中 �个主要药物甘

草
、

人参
、

麦冬的有效成分配伍
，

亦发现有一定类似全

方的抗心律失常作用川
。

在上述 �种分离提取研究的

过程中
，

皆存在随着药效成分的追踪分离
，

药物生物效

应逐渐减少甚或消失的现象
。

于是
，

许多有识之士包括

长期从事西药研究人员悟识这种线性分析研究的弊

病
，

指出中药复方的研究不应生搬硬套西药单体化合

物的研究模式
，

应尽可能保持中药复方的整体性
、

系统

性
，

不可分之太细
，

分到有效部位或有效组方即可
。

无

庸置言
，

随着分离提取措施对原复方整体系统的干预

减少
，

其整体生物效应完整性的保留程度可以得到逐

渐增加
。

国家新药审批鉴于国内中药的特殊状况
，

特殊

制定了 �类新药—即有效部位组合的药物
，

在一定

程度上促进了中药复方新型药物的发展
。

但这种分离

的度如何把握
，

如何在保留原方生物效应�包括原复方

中医认识的特性�完整性的情况下
，

阐释原方的药效物

质基础�这不仅需要多种现代分离技术的交互应用
，

更

需要药物效应评价体系的建立和规范
。

现代分离技术

不要说彻底清楚了解复方中成分相互作用后的变化
，

即使研究清楚一个复方中固有的药效成分
，

亦是一个

卜分艰巨的难题
。

由于传统中医复方功效主治概念的内涵
、

外延和

现代医学存在较大的差距
，

许多名词如益气和温阳
、

活

血和祛痊
、

行气和破气
、

祛湿和化痰等不仅概念自身较

为模糊
，

且相互之间存在边缘交叉
。

按照哲学术语说是

一种边缘
、

混沌的状态
。

采用现代医学病理
、

生理学指

标
，

多层次
、

多方面对中药复方生物效应体系加以规

范
，

目前还缺乏统一标准或金指标
，

这方面需要流行病

学
、

统计学等多学科的参与研究
。

目前关于中风病
、

冠

心病的中医疗效评价
，

从中医临床症状和现代理化检

查指标结合方面进行了相应的规范
，

但此方面的研究

还不够普及
，

未能广泛应用到复方研究中去
。

在建立复

方生物效应评价体系的同时
，

运用现代分离
、

提取技术

多层次研究复方的有效物质基础
�
在寻找复方有效物

质基础的同时
，

逐步建立适合于中药复方生物效应评

价的体系
。

两者相互参照
，

结合现代计算机统计
、

分析

及模拟技术
，

多参数
、

多层次综合分析
。

或许对复方研

究可提供一条有应用价值的途径
。

� 复方成分尚待进一步探讨

药物研究的 目的在于保证药物的质量
，

在于有效

地防治疾病
，

进而推广临床应用
。

传统中药复方由于成

分多
，

有效成分的药代及生物利用度绝大多数还不十

分清楚
。

具体一个中药复方应如何服药
，

多是根据传统

中医对复方寒热温凉补泻的特性和四时阴阳交替变化

的规律去臆断
，

缺少实验室的客观依据
。

因此
，

复方有

效成分的监测成为现代复方研究中的一个重要方面
。

复方整体质量的控制
，

如 目前国家 �类中药新药

对方中的主要药物进行的成分定性和定量控制
，

所监

测成分是不是主要效应成分虽无可靠药效依据确定
，

但其却可作为衡量方中药材是不是合乎要求的参照
。

为了更有效地控制复方药材质量
，

保证药物效应
，

中药

复方的成分监测逐渐由一二个指标成分向多个指标成

分过度
，

指标成分向效应成分发展
。

随着现代气相
、

液

相
、

质谱等技术的应用
，

结合相应药效研究
，

中药复方

成分的监测研究得到了迅速发展
。

另一方面
，

在监测复

方有效成分的研究过程中
，

还每有新的发现
，

证明在复

方煎煮提取及服药过程中可发生成分含量的变化及产

生新的成分
，

这对阐明中药复方整体疗效优于方中各

药药效的简单相加的科学内涵提供了药化依据
。

如生

脉散在合煎过程中产生了新成分 �一 甲基一 �糠醛��

一����
，

进一步分析发现
，

此成分为麦冬和五味子共

同煎煮过程中生成
，

且和量的配伍有关系 〔卜
‘ 。 〕 。

在服

药过程中
，

药物成分和 胃肠道细菌
、

消化酶等相互作

用
，

药物进入血液
、

器官组织后和机体内环境的相互影

响
，

亦应有药物成分含量和分布的变化及新的成分产

生
，
只是我们目前对这些了解较少

，

还没有规律性的发

现以指导复方研究
。

复方体内药物成分的监测
，

目前还处于探索阶段
。

按照现代药理学的观念
，

一种药物进入体内必须达到
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一定的血药浓度才能产生生物效应
�在一定的药物浓

度范围内
，

药物效应可随剂量增加而增加
，

超过这一剂

量范围
，

则生物效应不再增加或呈下降趋势
。

少数几个

中药复方的药物成分血液浓度检测研究发现
，

服药一

定时间后
，

利用现代的科技手段在血液中能检测到的

有效成分是有限的
。

因为药物只有进入血液达到一定

浓度后才能发挥作用
，

所以复方中发挥生物效应的药

物成分亦应是有限的
，

由此认为
，

复方作用于人体后的

有效成分药代
、

生物利用度的监测并不是复方所有成

分的检测
，

血液中检测到的主要成分的检测基本上可

起到标识作用
。

中药复方血药浓度的监测无论是对发

现复方效应成分还是药代动力学研究
，

皆有重要的价

值
。

问题在于药物不同成分的起效剂量
、

代谢过程及与

机体内环境的相互作用方式皆存在很大差异
，

如何在

清楚中药复方各有效成分的理化特征的基础上
，

科学

监测体内复方药物复杂成分的变化
，

还需要做大量的

研究工作去探索
。

中药复方是中医理论和临床治病的枢纽
，

是中医

临床用药的主要形式
。

传统中医跌宕起伏发展至今
，

仍

在人类的医疗健康事业中显示有独特的优势和旺盛的

生命力
，

关键在于临床疗效
。

但中医临床疗效所依附的

载体
，

可以说主要是中药复方—天然药物�中药�阴

阳属性有序组合
，

而不是几个简单有效成分的堆砌
。

因

此
，

传统中药复方中各药味的酸
、

苦
、

甘
、

咸
，

升
、

降
、

浮
、

沉之间的联系及其中物质基础的交互作用和相互影响

以及中药复方的药效物质基础和疗效机理
，

是现代医

药研究具有迷人魅力的方向
。
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五答散治疗移植肾急性肾功能衰竭 �例

庄 诚
’

廖慧玲
‘

� 病历摘要

杨某 某
，

女
，
�� 岁

。

患 慢 性 肾 炎 � 年 多
，

因 血 肌 醉

����拌�����
，

血尿素氮 ��������
，
于 ����年 �月在某医院进

行了肾移植
，

经抗排斥治疗 �月
，

症状稳定而出院
。

回家后坚持

抗排斥治疗
，
定期监测肾功能

，

病情稳定 �年半
。

其后因出现呕

吐和头 昏
，

经查血肌醉 ���拜�����
，

血尿素氮 ��������
，

于

����年 �月初再返原手术医院求治
。

经常规大剂量甲基强的松

龙冲击治疗
，

加用了
“
绕悉

”
�瑞士产�抗排斥及血液透析等处

理
，

治疗 �个月后病情未见好转
，

病人出现进行性贫血
、

神昏
、

嗜睡
、

呕吐频繁
、

尿量 日减
，

几次出现休克
，

靠血透 �每周 �次�

维持生命
，

血肌配 ��如����� 以上
，

血尿素氮 �������� 以上
。

�超提示
�

移植肾稍增大
，

叶间动脉
、

弓状动脉阻力增大
，

集合

部中度积水
。

诊断
�

慢性排斥反应合并急性肾功能衰竭
。

� 治疗经过

患者返家当晚卧床不起
，

神疲言微
，

面色苍白
，

周身浮肿
，

沪州医学院中医系
，
四川省沪州市忠山����。 。��

收稿日期
����一

��一��

四肢清冷
，

呕不欲食
，

无尿
，

舌胖嫩
、

苔灰滞
，

脉沉细
。

遂急投五

菩散
�

获等 �馆
，
猪等 ���

，

泽泻 ���
，

白术 ���
，

肉桂 ��
，

捣为粗

末
，

分两次煮取 �����
，

当晚缓缓温服
。

次 日晨得小便 �����
，

再

连投五等散
，

每日 �剂
，

结合血透和抗排斥治疗
，

患者尿量逐 日

增多
，

呕渐停
，

食渐增
，

血肌醉 ���拌�����
，

血尿素氮 �������

�
，

遂改血透为每周 �次
，

后五荃散剂量稍加改动
，

坚持服 �月

余
，

尿量稳定在 ����� ��������
，

血肌配 ���一 ���拌�����
，

血

尿素氮 一。� ��������
。

停用五菩散 �月后
，

患者饮食复常
，

生活渐能自理
，

病情稳

定
。

以后血透由 � 日 �次
、
�� 日 �次

、
�� 日 �次

、

�� 日 �次
，
目

前血透 �年内 �一�次
。

� 讨论

移植肾肾功能衰竭应用中药治疗国内少见报道
。

移植肾肾

功能衰竭属命门火衰
，

气化无权
，

阴寒湿毒凝滞下焦
，

法当益火

之源以消阴璐
。

经方五等散不温不燥
，

从容平和
，

功专化气行

水
，

实为利尿渗湿之良剂
。

笔者用五等散治疗移植肾肾功能衰

竭 �例
，

可供同道参考
。


