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〔摘要〕　从检索策略、数据筛选、数据分析等方面阐述应用医案大数据分析系统研究冠心病古方用药特点
的方法，对结果进行分析，为现代临床用药提供参考。
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１　引言

冠心病全称冠状动脉粥样硬化性心脏病，是指

因冠状动脉狭窄、供血不足而引起的心肌机能障碍

和 （或）器质性病变。中医学虽没有对冠心病病名

的描述，但多将其归属于 “胸痹” “卒心痛” “心

下悸”“真心痛”等范畴。古代医家对该病积累了

大量认知和临床用药经验，本文利用医案大数据分

析系统［１］研究古人治疗冠心病的用药特点及规律，
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以期为现代医家遣方用药提供参考，为临床工作提

供新思路。

２　资料与方法

２１　处方来源

冠心病古方数据来源于 《中医古方数据库》［２］，

来源可靠，均来自于经典古著，版本考究，包括

《黄帝内经》《伤寒论》《备急千金要方》《金匮要

略》《普济方》等权威著作。该库由专业科研人员

进行加工，目前古方数据量已达１５万余条。

２２　检索策略与数据筛选

在 《中医古方数据库》［２］中进行检索，主治信

息中包含冠心病的古方均被纳入。由于古人对冠心

病的认识和表述自春秋战国以来发生了一系列变

化，为了确保数据的全面性，参考 《中医诊断

学》［３］ 《中医症状鉴别诊断学 （第２版）》［４］ 《中药

学》［５］ 《方剂学》等［６］书籍中关于冠心病的描述，

主治信息中包含胸痛彻背、胸痹、心悸、心痛、心

痛彻背、心下悸、朝发夕死、真心痛、怔忡、卒心

痛、夕发朝死、夕发旦死等４５个术语的古方均被

纳入。在 《中医古方数据库》［２］中进行冠心病古方

检索、下载、筛选处理，最终纳入古方 ３６６９条。
数据纳入标准为：中医诊断包含胸痹、真心痛等４５

个关键词的医案；古方必须为中草药汤剂且明确注

明治疗功效和方药组成。数据排除标准为：处方信

息不完整的医案；病症主治不同但治疗处方和用药

相同的重复性方剂。

２３　数据分析

２３１　数据处理　应用医案大数据分析系统［１］进

行数据处理与挖掘分析，该系统由中国中医科学院

中医药信息研究所科学数据研究室自主研发，具有

强大的数据处理及分析功能，将所得古方数据导入

至该系统［１］中，对数据进行处理与挖掘。对冠心病

古方数据进行导入、自动识别拆分及抽取、批量规

范化处理，大幅缩短数据处理时长，减少人工处理

工作量，为进一步数据挖掘分析奠定良好基础。

（１）数据导入。首先将３６６９条冠心病古籍原始数

据批量导入到医案大数据分析系统中，该系统可以

自动识别多种格式的原始数据，如 Ｗｏｒｄ、Ｅｘｃｅｌ、

ＰＤＦ、图片 （非手写）等，无需进行格式转化，还

可实现多种格式、多个文件的批量上传。（２）自动

识别、拆分及抽取。系统对导入的每条古籍数据进

行自动识别后，进一步将古籍数据中的关键信息进

行自动拆分及抽取，形成结构化表格，初步识别出

古籍数据中的证候信息、中药组成、疾病症状等数

据。（３）批量规范化处理。医案大数据分析系统具

有强大的批量处理功能，可以一次性批量处理 ３

６６９条古籍数据，为下一步数据挖掘做好准备。

２３２　数据挖掘　对已经规范化处理的冠心病古

籍数据，在医案大数据分析系统中利用两两定制关

联分析、药量比例分析及定制多条件分析等模块进

行数据挖掘。利用成熟的 ＢｉｇＩｎｓｉｇｈｔｓ技术，对自动

规范后的海量古籍数据进行一站式数据挖掘分析，

可自动对病、症、证、药、效、量等９类核心信息

自动进行６２类挖掘分析［７］；其所采用的独立成分

分析 （ＩｎｄｅｐｅｎｄｅｎｔＣｏｍｐｏｎｅｎｔＡｎａｌｙｓｉｓ，ＩＣＡ）相关

性算法，将观察到的数据进行某种线性分解，使其

分解成统计独立成分，能更加全面揭示数据间的本

质结构。利用ＩＣＡ相关性算法可以更好地衡量一个

特定关键字在文档语料中与其他数据相比较的关联

程度，弥补传统数据挖掘算法的单一性，从多角度

分析和发现古籍中治疗冠心病的用药特点及规律。

３　结果

３１　两两定制关联分析

３１１　分析方法　应用医案大数据分析系统对

３６６９条冠心病古籍数据进行两两定制关联分析，首

先在系统中点击 “数据分析”中的 “两两定制关联

分析”模块，然后选择定制分析对象，进行两两定

制关联分析，分析后可对结果进行导出，使分析结

果可视化。

３１２　药－药分析结果　对冠心病古籍数据药物

与药物之间进行定制分析。当两种药物间出现强关

联性结果时系统会自动标识颜色，颜色越深代表两
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种药物直接的关联性越强。例如系统分析发现 “人

参－酸枣仁”药对呈强关联，系统自动标识为黄
色，并统计出药对出现的频次 （１１３次）及重要性
（２０）。综合药 －药分析结果可以看出，古人治疗
冠心病用药以益气养血为主，兼顾活血温里行气，

常应用补益、温里、活血３类药物配伍使用，同时
补益药间的相须配伍使用也较为多见，起到益气养

血、补血活血、养心安神、理气温里等疗效，这与

中医 “气为血之帅，血为气之母”的理论相一致。

３１３　药物－治法分析结果　对冠心病古籍数据
药物与治法之间进行定制分析并将结果输出成图。图

中 “交通心肾”治法线条最粗，所占面积远大于其

他治法，系统分析还发现 “枸杞子、芡实、泽泻”３
味中药与 “交通心肾”治法呈强关联，在图中所占

比例最高。由此可见古人治疗冠心病多应用交通心

肾法，心属火而藏神，肾属水而藏精，如果肾阴不

足或心火独亢则心肾水火不相制约，失于协调，称

之为心肾不交，主要表现为心悸、怔忡、头晕、失

眠等症状，使用枸杞子、芡实等药物进行治疗。

３２　药量比例分析

应用医案大数据分析系统对古人治疗冠心病常

用药对的药量比例进行分析，以发现较为常规或特

殊的药对配伍剂量比。根据分析结果， “川芎 －当
归”药对常配伍组合应用，二药配伍共出现 １３７
次，且药量比例多为１：８。可见古人治疗冠心病常
应用二药配伍，为治疗冠心病有效药物组合之一。

二药配伍兼具活血、养血、行气３种功效且润燥相
济，祛瘀而不伤气血，补血而不致气滞血瘀［８］。

３３　定制多条件分析

３３１　分析方法　应用医案大数据分析系统对冠
心病古籍数据进行定制多条件分析，可以实现对数

据指定单一条件的统计分析，如对冠心病古籍单味

中药应用情况进行统计分析，还可以进行两种及两

种以上多条件的定制分析，如对药物、症治、治法

３者之间进行多条件分析。
３３２　单味中药统计分析结果　对冠心病古籍数
据单味中药应用情况进行定制多条件分析。系统统

计出冠心病古籍数据中药总数为４１１味，已在系统
中标红，并可清晰地展示出各味中药的频次数。综

合分析可以看出 ４１１味中药多为补虚、解表、理
气、温里类药物，尤以补益类中药最多，功效多以

补益气血、祛风散寒、理气散结、温里行气、活血

化瘀为主，佐以安神、清热。

３３３　药－症－治法定制多条件分析结果　对冠
心病古籍数据中药 －症 －治法应用情况进行定制多
条件分析。对 “中药”“怔忡”“交通心肾法”３者
之间进行定制分析。结果显示采用交通心肾法治疗

怔忡症状时常应用甘草、人参、茯苓、生姜、当归

等中药，这为进一步深入全面挖掘分析古人治疗冠

心病的用药规律提供方向和依据。

４　讨论

本文通过医案大数据分析系统对冠心病古籍数

据进行药－药分析、药物 －治法分析、药量比例分
析、单味中药统计分析、药 －症 －治法定制多条件
分析，发现现代临床在治疗冠心病时用药特点和治

疗原则与古人一脉相承［９］，并有所发扬和改变。首

先，古代医家认为该病的病机关键是本虚标实，本

虚多为肾虚、上焦阳虚，标实则强调瘀血、寒凝、

痰饮，也有强调郁热及气滞的［９］。药 －药分析结果
显示古人治疗冠心病善将补益、温里、活血３类药
物配伍应用，药物－治法分析结果显示古人治疗冠
心病多应用交通心肾法，这些均与古人对该病的病

机认识相吻合，体现了中医气血同调、标本兼顾的

治疗原则。其次，古代医家认为 “虚”为冠心病病

机之根本，因此较重视应用温补法。单味中药统计

分析结果显示古人在治疗冠心病时尤其擅长重用补

益类中药，如张仲景创立的治疗胸痹心痛的炙甘草

汤、人参汤，《太平惠民和剂局方》中治疗 “积劳

虚损……心虚惊悸”的人参养荣汤， 《内外伤辨惑

论》中的名方生脉散等经典古方均沿用至今。

５　结语

“阳微阴弦，本虚标实”是中医界公认的冠心

（下转第６７页）
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３３　实现实时监控数据，提高执法精准性

应用该系统既可实现卫生监督执法工作联动，

又可及时归集数据，做到实时掌握风险、发现问

题，使卫生监督工作真正摆脱以往信息不畅、无法

从海量诊疗数据中查找潜在风险信息和违法事实信

息的局面，实现由传统的人工查找工作模式向线上

执法、“互联网＋监管”的模式转变。

４　结语

本文提出基于全市诊疗数据、通过多维度运算

规则得到精准预警数据的处理方式，详细介绍精准

预警监管系统整体架构和关键技术。制定一整套运

算规则，进一步加强对医疗技术临床应用的监管。

通过 “互联网＋监管”模式，将原本分散的监管方
式向统一化监管方向转变，监管范围提升到全市

９５％以上的医疗机构，智能化的精准预警提升了监
管效率。本系统尚存在一定缺陷，如设计架构适合

就诊记录、检验、处方等具有固定格式的结构化数

据，对于遗嘱等半结构化或非结构化数据无法对其

内容进行精准判断，存在监管漏洞。下一步将针对

此类问题采用自然语言处理技术进行预分析，提取

内容标签并进行对比分析，提高系统监管准确性和

全面性。
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病心绞痛的病机。现代医家在传承古人治疗冠心病

用药特点及规律的同时，在辨证和治法方面发生较

大改变。现代医家在冠心病治疗方面更侧重于

“清”法运用［１０］，治疗冠心病使用较多的是活血化

瘀、清热解毒、行气活血等方法。现代医家发现，

随着生活环境的变化现代人的体质较古人改善较

多，“热”“毒”已成为导致冠心病的更大诱因。疾

病的发生、发展与转归受多方面因素影响，这些辨

证及治法的改变正是体现了中医因时、因地、因人

制宜的辨证精髓。
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