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  方剂是中医临床用药的主要形式，也是辨证施治的重要环
节。 研究方剂的关键问题是配伍，揭示方剂配伍规律是中医现
代化研究的重要组成部分。 现将其研究概述如下。
1 文献理论研究

配伍是中医用药的特点，配伍理论既包含方剂组成之“君
臣佐使”，又涉及药物配伍之“七情合和”。方中各药既有相须相
使等七情关系，产生协同或拮抗作用，同时又处于君臣佐使不
同地位，发挥不同治疗作用。其中相须相使配伍可增强药效，相
畏相杀可制约毒性，相恶相反可增毒减效，目前方剂配伍规律
的研究以相须相使最为多见［1］。 蒋永光等［2］综合单味药随证组

方和成品药专病专方，在辨证理论指导下，以方为药、注重组
配，提出“成方配伍”，即模拟汤剂的配方模式，以成方为配伍单
元，进行2种以上成药的配伍应用，实现以成药为载体的辨证
用药。 宋咏梅［3］从系统科学的角度研究复方配伍，认为方剂是
由若干药物组成的典型系统，其功能不是药物的简单集合，而
是诸药相互作用的结果，故组方配伍必须突出复方整体性，体
现方证一体化，即法随证立、方从法出、以证为本、以方应证。
2 化学成分研究

方剂的化学成分非常复杂，单味药组成方剂后功效发生变
化，其本质是化学成分的改变，即有新物质生成［4］，这是疗效的
物质基础，定性或定量研究配伍前后化学成分的改变，对探明
其药效物质基础尤为重要。 陈新等［5］应用酶标免疫法测定甘草

次酸的浓度，发现配伍白芍比单用甘草时明显升高，再用高效
液相色谱结合质谱定性定量分析甘草附子汤灌胃后大鼠的血

液成分变化，测出2个新化合物，推测可能是该方活性成分，进
而阐明复方配伍后真正发挥药效的实质部分。 谢跃生等［6］研究

六味地黄汤发现，不同配伍对马钱素煎出率有影响，牡丹皮、山
茱萸合煎时煎出量增加，全方合煎则下降，三补组 （ 山茱萸、山
药、熟地黄）与单味药（山茱萸）相近。

对方剂药效成分进行分离、提取、纯化、鉴定，分析活性部
位，是全面评价其疗效和作用机理、避免未知成分药效作用丢
失的重要一环。 梁乾德［7］用色谱和质谱仪对四物汤 C1，C2，C3
部位及4味单药相应部位分析比较，发现 C1含有阿魏酸、芍药
苷、藁本内酯，而糖类物质极少；C2的成分以芍药苷、单糖、二糖
为主；C3的成分以单糖和二糖为主，从而获取四物汤提取部位
的丰富信息。 宁黎丽等［8］将吴茱萸汤拆方组成9个不同配比的
处方，进行 HPLC 分析和镇痛、止呕的药理实验，对所得化学和

药理数据进行回归分析，确定该方药效物质基础主要为产生
X4、X9、X10和 X12号色谱峰中的化学成分 （ 已确认 X9为吴茱萸
次碱） 。
3 药理研究

主要是观察方剂配伍的药效变化及作用机理，方法可分为
整方研究与拆方研究两大类，在探讨方剂配伍规律时，重点讨
论拆方的规律性。 拆方研究包括撤药研究、析因分析、正交研
究、聚类分析等方法［9］，皆是根据中药配伍关系或运用数学模
式指导拆方。
3.1 撤药研究：撤药研究就是将方剂中各味药物撤除后的药
效与整方及各单味药药效进行比较，观察各味药对整方药效的
影响。 如将四逆汤中附子、干姜、甘草逐一减去，发现君药附子
能显著增加心输出量，在方中起主导作用，而干姜、甘草的效果
却不明显，全方抗心衰效应明显优于单药，从而证明了方剂的
优势，且药效并非是简单的加减关系，反映了组方的科学性［10］。
3.2 析因分析：析因分析法是在中医理论指导下，按“药对”关
系、不同功效、药物性味，或君臣佐使的配伍关系，进行拆方。
（1）药对研究：药对是药物间最基本的配伍形式，有时也是最简
单的方剂，如左金丸、良附丸等。 虽然组合简单，但决不是两药
的简单累加，而是针对病机关键环节、根据药性及配伍规律组
合而成的。 川乌与白芍对小鼠热板、扭体和家兔 K＋致痛、延髓
致痛等疼痛模型的镇痛作用均较单味药更强，镇痛持续时间也
显著延长［11，12］。人参合附子可使戊巴比妥所致急性心衰豚鼠平
均 M AP 升高90％，LVP 升高11，7％；对缺氧性心衰大鼠心肌
收缩幅度可增加44.4％，但人参或附子单独作用效果较弱［13］。
药对研究从一个侧面反映了复方药效是由药对药效相加、相
乘、拮抗所产生的。 （2）药组研究：复方是诸药经“君臣佐使”配
伍形成的“有制之师”的治疗系统，按其功效可分成不同的药
组。 韩东等［14］研究了补阳还五汤总方、补气药（ 黄芪） 、活血药
（ 当归尾、赤芍、地龙、川芎、桃仁、红花） 对纤溶系统的影响。 周
建英等［15］观察了补阳还五汤及其拆方对高脂血症大鼠体重、血
清脂质及主动脉 T C、T G 的影响，发现单味黄芪及活血通络药
均有增加体重、降低 T C、T G 含量、提高 HDL-C 含量的趋势，
但其降脂作用明显弱于总方。 （3）药性研究：中药性味是决定其
功效的重要因素，也是指导方剂配伍和拆方的重要依据。 方肇
勤等［16］应用二仙汤及其温（仙茅、淫羊藿、巴戟天、当归） 、寒（ 知
母、黄柏）2个拆方对大鼠进行垂体 GnRH、GT H，血清 GT H、
SH （ T 、E2） 的调节作用研究，表明二仙汤及其拆方可不同程度
增加腺垂体 GnRH、GT H 含量，降低血清 GT H 含量，提高雌鼠
血清 E2和雄鼠血清 T 的含量，但全方的作用最为突出。代二庆
等［17］发现，旋覆代赭汤辛开组对食管肌条收缩活动呈抑制倾
向，能明显减慢其收缩频率；甘补组、降逆甘补组能明显减小其
收缩幅度；辛开降逆组、辛开甘补组、全方组能明显加快其收缩
频率；降逆组、辛开降逆组、全方组能明显增大其收缩幅度。 显
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示药组之间或呈协同作用或呈制约趋势，只有辛开降逆组、全
方组能明显增大食管肌条的收缩幅度和加快其收缩频率。
3.3 正交研究：方剂由多药组成且各药剂量不一，故存在多因
素多水平性质，可利用正交表“整齐可比”的特点合理安排各
药，通过结果分析获得全面信息，找出各因素对指标的影响及
其主次地位与交互作用，以发现诸因素各水平的最佳组合［18］。
孟杰等［19］按 L9（34） 正交实验表，以心率升高率为指标，比较了
3个剂量水平的参仙升脉饮对缓慢性心律失常小鼠的作用，发
现复方可升高模型小鼠的心率，其中淫羊藿极差最大，是影响
药效的最主要因素即君药，且最佳水平组合是 A1B2C1D1，即人
参10g，淫羊藿20g，丹参25g，麻黄5g。
3.4 均匀设计：均匀设计法是数论与多元统计相结合的一种
实验设计方法，因其舍弃了正交设计“整齐可比”的特点，使每
个实验点都能在实验范围内“均匀分散”，故大大减少了实验次
数（等于水平数） ，与正交设计（ 等于水平数平方的整数倍） 相比
工作量明显减轻，且实验结果可用计算机进行多元统计和回归
分析，是预测优化实验条件、寻找最佳配比的有力工具，多用于
中药制剂提取工艺、成型工艺的研究。 目前也作为一种筛选手
段，用于方剂配伍规律的研究，有助于认识“方证”的科学内涵。
3.5 聚类研究：聚类分析是利用计算机对经方配伍进行解析，
多以方中诸药之性味归经为特征，运用模糊数学方法，按不同
作用将药物分类，来探讨方剂的组方规律［20］。如数据挖掘研究，
其与传统分析工具的区别在于运用了模式匹配和专门算法决

定数据之间的重要联系，通过多种数据集成模式分析大量中医
药数据，对药性特征的了解更趋完善；通过历史数据的智能分
析，运用频繁模式、关联规则、贝叶斯网络等方法分析药物配
伍，并有效地精简复方。 蒋永光等［21］对千余首脾胃方按原始数

据的预处理要求，进行规范化、结构化和数字化处理。根据方剂
的数据特点，选用聚类分析、对应分析和频繁集方法，以线性和
非线性方式对脾胃方的核心药物、方剂结构、药对药组和“方药
证”的对应关联等模糊非量化数据，进行多层次多角度量化的
分析处理，发现了一些特殊配伍现象和模式，并形成了相关技
术规则和处理程序。
3.6 基线等比增减设计：从同一配伍的不同配比中获取最佳
优选，正交设计、均匀设计均不同程度存在实验次数偏多的缺
陷、甚至带有盲目性的不足，其优化方案的可靠性也欠佳，而基
线等比增减设计正弥补了二者的缺点。商洪才等［22，23］在丹参和

三七不同配比药效学比较试验中，以复方丹参方的药典比例为
基线，在基线两边按一定增减比例设计出若干个试验点且均匀
排列，逐渐达到二药比例极限，通过多种效应指标的动态观察
和多元统计分析，筛选出方剂的最佳配比。
4 小结

方剂配伍规律既是中医药理论的精华，也是中医药现代化
的难点，其研究思路与方法尚未成熟，大体应从单味药、有效部
位及化学成分层次，在整体药效、组织器官、血清药理、细胞分
子水平上，阐明配伍规律的实质，即方剂的生物效应、物质基
础、药效变化及作用机理；应遵从“病证结合、方证对应、理法方
药统一”的原则［24］，以物质基础研究为核心，全面综合文献研
究、实验结果和临床疗效；充分利用诸学科的交融渗透，注意定
性判断与定量计算、饮片配伍与成分配伍、微观分析与宏观综
合、还原论与整体论相结合；并明确临床适应症，使方剂功效主

治、作用机理及有效物质的表述标准化客观化，这是方剂配伍
规律现代研究的合理思路，对于继承和发展配伍理论、指导临
床治疗和筛选新药具有重要意义。
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