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李中梓、马元仪、尤在泾医学传承用药规律研究
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［摘要］ 根据地方志记载确立李中梓、马元仪、尤在泾三位医家的传承关系为马元仪师承李中梓，尤在泾
师承马元仪。分别选择三位医家的医案著作，从中遴选出处方，运用传统文献学方法、统计学方法，对三位
医家临证处方用药的常用药物、四气、五味、归经等用药情况进行对比分析。结果显示，三位医家皆善用温
热之性的药物，用药药味以甘、苦、辛为重，且皆重视脾经用药; 常用治法由温中散寒向理气和中变化，用
药由温热药性为主向寒热药性并重变化。根据三位医家的用药共性可见其医学传承脉络清晰，但其用药变化
轨迹还需继续深入挖掘。
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名中医是中医学术造诣最深、临床水平最高的
群体，是将中医理论、前人经验与临床实践相结合
的典范，是中医药知识的重要载体［1］。我们以明清
著名医家为切入点，筛选有三代明确可考师承关系、
三代医家有各自医案著作留存现世的医家，并从中

选择李中梓、马元仪、尤在泾三位医家，研究其传
承的用药规律，希翼为中医学传承研究提供参考。

1 资料与方法

1. 1 传承考证
中国国家数字图书馆中国方志库 《吴县志·

卷七十五上·列传艺术一》马俶 ( 马元仪) 条目
记载: “ ( 马俶) 为云间李中梓沈郎仲入室弟子”，
尤怡 ( 尤在泾) 条目记载: “ ( 尤) 怡少学医于马
元仪”，以此地方志为参考依据确立三者师承关系
为马元仪师承李中梓，尤在泾师承马元仪。
1. 2 资料来源
将李中梓、马元仪、尤在泾三位医家的临证医

案处方分别统计，处方来源分别为 《李中梓医学
全书·里中医案》［2］、 《尤在泾医学全书·静香楼
医案》［3］及《顾氏评注印机草》［4］。
1. 3 处方纳入及排除标准［5］

纳入标准: 医案中载有具体临床症状和方药;

口服用药; 汤剂剂型; 药物名称完整、明确。

排除标准: 处方不完整，只有主要药物; 处方

中有目前无法考据的特殊药物; 由地方性偏僻草药

组方; 文字表述不清，容易产生歧义。
1. 4 药名及药性规范［6］

按照《中华人民共和国药典》 ( 一部) ［7］，同
时参考医师临床处方习惯，对药物名称进行规范。
如将“玄参”与“元参”统一为 “玄参”，“延胡
索”“元胡”统一为“延胡索”等。对于未注明生
品与炮制品的中药，统计该药药性时皆以该药生品

药性统计，如处方中 “甘草”药性以 “生甘草”
药性统计。对录入处方用药四性、五味、归经统一
参照《中华人民共和国药典》 ( 一部) ［7］，因医案中
未有处方用药剂量记载，故在统计中也忽略此项。
1. 5 统计方法
应用 Microsoft Excel 2010 软件，将纳入处方逐

条录入，对三位医家的常用药物及常用药物的性、
味、归经分别进行统计分析。

2 结果

2. 1 三位医家临证处方用药总体情况
李中梓纳入统计处方 88 首，用药共 123 味;

马元仪纳入统计处方 106 首，用药共 178 味; 尤在
泾纳入统计处方 184 首，用药共 222 味。
2. 2 三位医家临证处方常用药物情况
分别统计三位医家临证处方用药频数，计算药

物每方平均使用频次 ( 方剂用药频数 /总处方数) ，
每方平均使用频次≥0. 10 的药物记为该医家的常
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用药物，三位医家常用药物情况如下。
李中梓临证处方常用药物为人参 ( 0. 49 ) 、甘

草 ( 0. 31 ) 、白术 ( 0. 25 ) 、生姜 ( 0. 23 ) 、附子
( 0. 22 ) 、陈皮 ( 0. 19 ) 、当 归 ( 0. 17 ) 、茯 苓
( 0. 15 ) 、黄芪 ( 0. 14 ) 、黄 连 ( 0. 13 ) 、沉 香
( 0. 10) 、橘红 ( 0. 10) 。
马元仪临证处方常用药物为人参 ( 0. 46 ) 、甘

草 ( 0. 43 ) 、半夏 ( 0. 26 ) 、桂枝 ( 0. 26 ) 、黄连
( 0. 24 ) 、杏仁 ( 0. 24 ) 、茯苓 ( 0. 22 ) 、紫苏子
( 0. 22 ) 、当归 ( 0. 21 ) 、枳 壳 ( 0. 21 ) 、桔 梗
( 0. 19 ) 、干姜 ( 0. 17 ) 、白 芍 ( 0. 16 ) 、白 术
( 0. 16 ) 、肉桂 ( 0. 16 ) 、附子 ( 0. 15 ) 、半夏曲
( 0. 14 ) 、秦艽 ( 0. 13 ) 、生地黄 ( 0. 12 ) 、陈皮
( 0. 11) 、防风 ( 0. 10) 、葛根 ( 0. 10) 。
尤在泾临证处方常用药物为茯苓 ( 0. 55 ) 、半

夏 ( 0. 28) 、炙甘草 ( 0. 26) 、陈皮 ( 0. 24) 、甘草
( 0. 21) 、白芍 ( 0. 18 ) 、牡丹皮 ( 0. 18 ) 、生地黄
( 0. 18 ) 、杏仁 ( 0. 17 ) 、当 归 ( 0. 15 ) 、人 参
( 0. 15 ) 、厚朴 ( 0. 14 ) 、麦 冬 ( 0. 12 ) 、阿 胶
( 0. 11) 、石斛 ( 0. 11) 、橘红 ( 0. 10) 。
2. 2. 1 常用药物四气构成情况 分别统计三位医
家临证常用药物四气频数，计算药物四气所占比例

( 四气频数 /总用药数) ，结果三位医家用药皆以温
热药性药物为主，且每代寒凉药性及平性药物用药

所占比例较上一代皆有提高，具体情况见表 1。

表 1 李中梓、马元仪、尤在泾临证处方常用药物
四气构成情况 ( % )

医家 温 热 寒 凉 平

李中梓 69. 23 7. 69 7. 69 0 15. 38

马元仪 40. 91 13. 64 18. 18 4. 55 22. 73

尤在泾 43. 75 0 31. 25 0 25. 00

2. 2. 2 常用药物归经构成情况 分别统计三位医
家临证常用药物归经频数，计算药物归经所占比例

( 归经频数 /总用药数) ，结果三位医家用药皆最重
脾经用药，所占比例皆在六成以上，李中梓常用药

物更是全归脾经; 另外，三位医家也重视肺经及心

经用药，所占比例均超过半数; 对于肾经的用药比

例，尤在泾明显高于其他两位医家，具体情况见

表 2。
2. 2. 3 常用药物五味构成情况 分别统计三位医
家临证常用药物五味频数，计算药物五味所占比例

( 五味频数 /总用药数) ，结果三位医家用药皆以
苦、甘、辛味药物为主，且除马元仪辛味药用药比
例较多外，其他两位医家用药的五味比例基本相

当，具体情况见表 3。

表 3 李中梓、马元仪、尤在泾临证处方常用药物
五味构成情况 ( % )

医家 酸 苦 甘 辛 咸 淡 涩

李中梓 0 46. 15 53. 85 53. 85 0 7. 69 0
马元仪 9. 09 45. 45 50. 00 63. 64 0 4. 55 0
尤在泾 6. 25 50. 00 56. 25 50. 00 0 6. 25 0

3 讨论

李中梓、马元仪、尤在泾三位医家的用药规律
明显反映了其医学传承的脉络及用药的变化趋势。
首先，三位医家皆善用温热之性的药物，用药

药味以甘、苦、辛为重。李中梓是温补学派的大
家，其认为 “气血俱要，而补气在补血之先; 阴
阳并需，而养阳在滋阴之上”，这种见解在温补学
派中颇具代表性。人体阴阳水火相辅相成，生生不
息，阴血的生长必有赖于阳气的温煦，阳气的化生

又有赖于阴血的供给，缺一不可。阴阳互为生化之
中，又以阳气最为重要。阳气为人身至宝，阳生则
长，旺则壮，衰则病则老，败则夭则亡。脾肾为先
后天之本，其阳气之消长与人体健康至为相关，故

无论防病治病均应以养阳为主，补气为要［8］。以
此理论为基础，三位医家用药均以甘温、辛温、苦
温之品为多，立法组方用药着意于 “火”，而以温
补助生发为主。但三位医家用药同中有异，呈现用
药由温热药性为主向寒热药性并重变化的趋势，即

寒凉药性的用药比重随传承越来越大。马元仪与尤
在泾在继承师学的同时也有着变化与发展，如顾渭

川在其《顾氏评注印机草》中称马元仪 “用药不
偏重温表，又不侧重凉泄，着重气机论治，能熔伤

寒温热于一炉”; 尤在泾用药亦用甘温而不远凉

表 2 李中梓、马元仪、尤在泾临证处方常用药物归经构成情况 ( % )

医家 心 肝 脾 肺 肾 胃 大肠 小肠 膀胱 胆 心包 三焦

李中梓 53. 85 15. 38 100 61. 54 30. 77 46. 15 7. 69 0 0 7. 69 0 0
马元仪 50. 00 31. 82 72. 73 54. 55 27. 27 36. 36 13. 64 0 9. 09 9. 09 0 0
尤在泾 56. 25 31. 25 62. 50 68. 75 50. 00 37. 50 12. 50 0 0 0 0 0

·62· 中医杂志 2016 年 1 月第 57 卷第 1 期 Journal of Traditional Chinese Medicine，2016，Vol． 57，No． 1



润［9］，认为“土具冲和之德，而为生物之本。冲
和者，不燥不湿，不冷不热，乃能化生万物”，其
方中寒热药物比例较其他两位医家更为均衡，所用

药物性味平和者也是最多的。
其次，从三位医家所用药物归经来看，他们尤

为重视脾经用药。先后天根本论是李中梓的重要医
学思想之一，在其所著的 《医宗必读》中明确指
出: “饷道一绝，万众立散。胃气一败，百药难
施。一有此身，必资谷气，谷气入胃，洒陈于六腑
而气至，和调于五脏而血生，而人资之以为生者

也。故曰后天之本在脾。”李中梓学术思想遥承李
东垣而重视脾胃，其常用药皆为脾经用药可见一

斑，弟子承其理论，用药重视补脾理脾也是传承之

必然。但要注意的是，三位医家在补脾理脾用药方
面也有着不同之处及变化规律。从李中梓、马元
仪、尤在泾三位医家常用药前五味比较，分别为人
参、甘草、白术、生姜、附子→人参、甘草、半夏、
桂枝、黄连→茯苓、半夏、炙甘草、陈皮、甘草，
分别是近似的附子理中汤、黄连汤和二陈汤的药物
组成，提示其治法由温中散寒向理气和中变化。
从三位医家的用药共性可见其医学传承脉络清

晰，而用药的不同之处又可见弟子对于治病之法师

古而不泥古。但仅师学不能完全反映三位医家的用
药变化轨迹，故应结合多种因素对三位医家的医学

传承规律进行深入挖掘。
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Medication Ｒegularity of LI Zhongzi，MA Yuanyi and YOU Zaijing in View of Medical Inheritance
WANG Jialun，WANG Pu，WANG Peijie
( School of Chinese Materia Medica，Beijing University of Chinese Medicine，Beijing，100102)

ABSTＲACT According to records in local chronicles，the authors established successive relationship of LI Zhongzi，
MA Yuanyi and YOU Zai，with MA Yuanyi inheriting from LI Zhongzi，and YOU Zaijing inheriting from MA Yuanyi．
The authors respectively chose medical works from three doctors and selected prescriptions from those． They also used
the traditional philology method and the statistical method to contrastively analyze frequently-used herbs，four natures
of drugs，the five flavours and channel tropism in clinical prescription and pharmacy of three doctors． Ｒesult showed
that three doctors were good at using herbs with warm nature and emphasized sweet，bitter and pungent flavours of
herbs and attached great importance to herbs of the spleen channel． The common therapy changed from warming
spleen and stomach for dispelling cold to regulating the flow of vital energy and regulating the middle-jiao． Medical
herbs were changed from primary warm nature to equal importance between cold and warm． According to similarity in
medication of three doctors，the context of medical heritage is clear，but the trend of medication changes need further
research．
Keywords LI Zhongzi; MA Yuanyi; YOU Zaijing; academic school heritage; medication regularity
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