
20 2017 年总第 49 卷第 9期

医 学 传 薪

张曾譻教授是全国名老中医药专家学术经验继
承工作指导老师，天津市首批名中医。他从“心脑同
治”的角度出发，创造性地提出和发展了“精明失养”
学说，并以此为指导，针对气虚血瘀证，研制了“心脑
康”经验方，用于不同疾病的诊治，体现了异病同治
的治疗原则。

中医医案是中医临床医师的文字记录，完整记
录了中医医师诊治疾病的全过程，展现了望、闻、问、
切的诊断思路及治疗中理、法、方、药的具体应用。
中医传承辅助系统软件采取文本数据与结构化数据
相结合的方式，实现名老中医医案信息的有效管理，
而且，可以从临床诊断与辨证、用药规律等方面进行
系统分析，辅助名老中医经验传承[1]。
1 资料与方法

1.1 资料来源 在2013年至2014年天津市中医药
研究院附属医院中医内科专家门诊张曾譻教授治疗气
虚血瘀证型疾病的临床医案中，选取中医疾病名称为
闭经、水肿、胸痹、中风恢复期、眩晕、心悸、虚劳，西医
疾病名称为甲状腺功能减退症、颈椎病、脑梗死后遗
症期、冠状动脉硬化性心脏病，且气虚血瘀证临床表
现典型的临床医案30篇。
1.2 纳入标准 “十二五”国家级规划教材《中医诊
断学》[2]对气虚血瘀证的临床表现描述为面色淡白或
晦暗，倦怠乏力，少气懒言，胸胁或其他部位疼痛如
刺，痛处固定不移、拒按，舌淡暗或有紫斑、紫点，脉
涩。
1.3 医案录入与统计 本次统计，以“中医传承辅
助平台V2.5”软件为工具，先将规范化后的医案信

息人工录入临床采集系统。考虑录入过程中可能
出现的纰漏，完成录入后再由双人负责录入数据
源的审核，以确保数据源的准确。再利用该软件
中的统计报表系统及数据分析系统导出相关统计
结果。
2 结果 
2.1 药物使用分布情况 在30个医案中，涉及中药
49种，频次在16次及以上的为8种，分别是黄芪、当
归、茺蔚子、赤芍、丹参、川芎、烫水蛭、甘草。详见
表1。

表1 药物使用分布（频次≥16）

序号 中药名称 频次 序号 中药名称 频次

1 黄芪 26 5 丹参 21

2 当归 25 6 川芎 19

3 茺蔚子 22 7 烫水蛭 16

4 赤芍 22 8 甘草 16

2.2 中药四气使用频次情况 涉及中药四气中，频
次排在前3位的是温、平、寒。详见表2。

表2 中药四气使用频次

四气 频次

温 88

平 64

寒 47

2.3 中药五味使用频次情况 涉及中药五味中，频
次排在前3位的是甘、平、苦。详见表3。

摘 要 目的 ：基于中医传承辅助系统软件，分析张曾譻教授“精明失养”学说指导下针对气虚血瘀证的用药规

律。方法 ：以张曾譻教授临床医案中气虚血瘀证型的医案为资料来源，利用中医传承辅助系统，对方剂及中药等医案信

息进行采集和分析。结果 ：（1）涉及中药49种，频次在16次及以上的为8种，分别是黄芪、当归、茺蔚子、赤芍、丹参、

川芎、烫水蛭、甘草 ；（2）涉及中药四气中，频次排在前3位的是温、平、寒 ；药物五味中，频次排在前3位的是甘、平、

苦 ；（3）涉及方剂50个，将支持度设为8，置信度设为0.9，分析其组方规律，获得其网络展示图。结论 ：中医传承辅助

系统可用于名老中医临床用药规律分析与总结。
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表 3  中药五味使用频次

五味 频次

甘 111

平 90

苦 57

咸 19

酸 6

2.4 常用中药组合情况 涉及方剂50个，将支持度
设为8，置信度设为0.9，分析其组方规律，其网络展
示图见图1。

图1 常用中药组合网络展示

3 讨论

《素问·五脏生成》中曰：“诸髓者皆属于脑……
诸血者皆属于心。”心主血，脾胃运化的水谷精微合宗
气，在心气的推动下，化生血液，并且通过心气的推动
作用，上灌于脑，使脑得以濡养；同时血液是神志活
动的物质基础，血液充盈是脑功能正常发挥的保障。

《本草纲目》强调“脑为元神之府”，《素问·五脏生成》
云：“头者精明之府，头倾视深，精神将夺矣”，脑为元
神之府，神志清明，则五脏六腑包括心的功能才能正
常发挥，即心血液-神明-脑轴。肾主骨生髓，心主血，
肾精在后天气血的濡养下不断充盈，则骨、髓得以不
断充养。脑为髓之海，肾精充足，髓海得以濡养，则
神志清明，即心-肾-脑轴。《素问·灵兰秘典论》中
有“心者，君主之官，神明出焉”，《医林改错》中曰：“灵
机记性不在心在脑”，张锡纯在《医学衷中参西录》中
曰：“神明之体藏于脑，神明之用发于心”，《灵枢·本
神》中有“所以任物者谓之心”，心为君主之官，脑为元
神之府，心脑共主神明，即心-脑-神明轴。心脑通过
血液、肾、神明相互联系，相互影响，为后世临床实践
提供了思想指导。张锡纯指出心脑共主神明，“心脑
息息相通，其神明自湛然长醒”，并创制了心脑相通理
论来指导中风治疗，这也是心脑同治思想的一大创新
发展，为其传承做出了巨大贡献。张曾譻教授从“心
脑同治”的角度出发，提出了“精明失养”学说，这是
对“心脑同治”的继承与创新，同时张老在此思想的
指导下，针对气虚血瘀证，研制了经验方“心脑康”（生
黄芪、丹参、茺蔚子、川芎、当归、烫水蛭、赤芍），临
床应用广泛，疗效显著。现代医学中颈椎病、甲减、
冠心病、脑梗死后遗症等病情复杂，病程长，虚与瘀
是其病理基础，因此，针对气虚血瘀证，益气活血、健

脑宁心是其治疗大法，通过补气活血，促进体内气血
运行及病理产物的清除，补其心气，助脑濡养，改善
心脑之间的失衡状态，心脑同治，精明得养，“精神乃
治”，则疾病自缓。

通过中医传承辅助平台，分析张曾譻教授治疗
气虚血瘀证用药经验，在筛选出的30篇医案中，用
过的中药频次≥16次的为黄芪、当归、茺蔚子、赤芍、
丹参、川芎、烫水蛭、甘草，正是张老经验方“心脑
康”的加减运用；涉及中药四气中，频次排在前3位
的是温、平、寒；药物五味中，频次排在前3位的是甘、
平、苦，因四气中热、凉与五味涩使用频率低，故表格
中未列出。张老指出，慢性疾病病情反复，虚与瘀
并存，心脑失养，补气活血、健脑宁心是其治疗大法。
张老指出，慢性病虚实夹杂，治疗要扶正与祛邪兼
顾，方中生黄芪甘、微温，益气升阳，为补中益气之要
药，《医林改错》中“补阳还五汤”四两黄芪正是运用
其益气作用来促进血行，气旺则血行，瘀去络通，丹
参苦、微寒，善活血祛瘀，祛瘀生新而不伤正，《本草
纲目》中论述其“能破宿血，补新血”，与甘温之黄芪
共为君药；当归补血活血，为补血之圣药、活血行瘀
之要药，《医学启源》中谓其“气温味甘，能和血补血”，
川芎辛散温通，活血行气，为“血中之气药”，使当归
补而不滞，二者共为臣药；茺蔚子辛、苦，性微寒，长
于活血，赤芍活血散瘀，烫水蛭气腥善行，破血逐瘀，

“主逐恶血、瘀血”，三者共为佐药；生甘草调和诸药，
为使药。诸药共奏行气活血之功效，气行瘀去，则心
脑得以濡养，神志清明，疾病自除。

通过中医传承辅助平台，我们详细分析了张曾
譻教授的“精明失养”治病学说及在此学说指导下针
对气虚血瘀证的具体方药的应用规律，我们学习到
其“精明失养”学说的合理性、可行性、可传承性，及
其指导下研制的经验方“心脑康”的广泛应用性、疗
效性，这也遵循了中医学“异病同治”的治疗原则。
当然，张老的治病思想及其用药规律值得深入挖掘，
我们可以借助中医传承辅助平台继续进行研究，掌
握其宗旨，为传承中医学贡献力量。
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