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蒙药嘎古拉 -4汤方剂解读及临床应用现状

萨仁娜 1 包红梅 2*
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［摘 要］ 蒙药嘎古拉-4汤出自《医方封集》，为蒙药复方制剂，由草果、木香、丁香小茴香组成，剂型为汤散剂。根
据临床应用变迁，蒙药嘎古拉-4汤具有调节赫依、止痛、健脾胃之效，主治上行赫依、持命赫依等引起的头部刺痛、腹胀
肠鸣，尤其对脾脏赫依具有显著疗效，并无不良反应，具有安全、有效、稳定的质量特征,可进一步深入研究。本文通过收
集、整理文献材料，结合临床应用现状，采用文献综述方法对蒙古族验方嘎古拉-4进行基原考证、方解分析，并综述其
临床应用概况，为进一步开发及利用提供参考依据。
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我国蒙古族有独特的民族用药经验，蒙医的一些经验
方也颇有效验。蒙药嘎古拉-4汤是蒙医治疗脾赫依病的名
方，来源于《医方封集》，又称为“嘎古拉西汤”“四味嘎高拉
汤”“草果四味汤”。此蒙药方由草果、木香、丁香、小茴香组
成，用时将以上四味一起研成细末，每次取 3～5 g，日服 1～2
次，煎汤温服。具有调节赫依、止痛、健脾胃之效，主治上行
赫依、持命赫依等引起的头部刺痛、腹胀肠鸣，尤其对脾脏
赫依有显著疗效[1]。
1 蒙药嘎古拉-4方剂解读

草果四味汤为脾赫依病之主方，以君药、药味数、剂型
命名。蒙药组方主要依照性味、功能、消化味等 3种方法配
方。（1）方剂性味。本方性温，多用于巴达干、赫依亢盛引起
的寒性病变；方中以脾之良药草果为君药，味辛；以木香味
辛、苦为臣药；以命脉良药丁香味辛、微苦为佐；配以小茴香
味辛为使药；整方呈辛、苦味，是火、气、水元素造就的复合
味，具有动、轻、糙、、燥、锐、寒、柔等药味的效能；可医巴达
干引发的舌苔白而厚、昏睡欲眠、病程延长、治疗效果差、协
日引发的腹泻、大汗淋漓、烦渴、虚热；虽这两药味的性能看
似相反，但因其配伍药物本质的性能来说，共奏暖胃助消
化、祛脾胃寒气之效[1]。（2）方剂效能。根据记载的单药效能
得出此方药效为温、燥、糙、轻、腻、固、钝、软；可克制赫依引
发的寒战、耳鸣、心神不宁、视力模糊、关节僵硬、皮肤粗糙，
协日引发的出汗多、疼痛剧烈、发病突然，巴达干引起的舌
苔白厚、身心沉重、久病不愈等，说明此方有助于压制赫依、
希拉、巴达干的偏盛[2]。（3）方剂的消化。服用药方后经过消
化分解，可改变其原有药味，其作用也相应随之改变。这药
方呈现的苦、辛味化为苦味，可祛协日，补充巴达干、赫依，
具有清热解毒、镇静安神、消肿、止咳、燥湿、利咽、止呕、消
脂、轻身等功效。用于中毒症、瘟疫、咽喉肿痛、烦渴、头痛、
恶心呕吐、烦躁不安等。不难发现药味改变后与其药效有一

致性[2]。（4）方剂剂型。从剂型方面看嘎古拉-4是煮散剂即
汤剂，是蒙药特有的剂型，具有吸收快、易发挥疗效的特点，
适用于急症或发病初期；汤剂有促使热证成熟、清病血、收
敛、解毒功效，且刺激性小，不良反应少，说明此药方可快速
治疗急性疾病[2]。（5）方剂功能。方中以祛脾、胃寒性赫依、暖
胃、消食之草果为主，致使整方具备了压制巴达干、助消化
之药力，专医胃肠寒证；旨在协调三根、镇痛，加上以清巴达
干热、平息赫依与血相讧、止痛、调元之良药木香为辅，致使
方子不仅可清巴达干、赫依，还能治脾胃痛症；再配以祛寒、
镇赫依、温胃、消食、开欲的司命赫依良药丁香；可清赫依
热、开胃、明目、解毒、消肿的上行赫依之药小茴香为伍，强
化暖胃、消食的功效，致使药方有滋养七素、治疗寒性疾病
作用[3]。

嘎古拉-4汤是压制赫依的良方，以单药或者药引用在
各种赫依疾病及具有赫依性变化的病。可指导所有生理功
能的内在动力是赫依的特性，还能对协日、巴达干起着不使
其太过或不及的调节作用。所以在治疗中经常使用本方子
不仅可预防生病还可延年益寿。

总的来说，此验方其药味、三化味、功效相互“稳合、协
调”，具有祛巴达干、镇赫依、止痛、消食之功效，是治脾胃药
效显著的方子。
1.1 组方分析 草果四味汤中的四味分别是草果、木香、
丁香、小茴香，这里分述四种单药的来源、产地、功效及临床
应用。

草果为姜科多年生草本植物草果（Amomum tsao-ko
Crevost et Ltmaire）的干燥成熟果实。蒙古文名为嘎古拉，来
源于梵语，首载于《智慧之源》，药用最早记录于《医经八
支》；主产于广西、云南、贵州等地；可祛胃与脾的寒性赫依，
具有暖胃、消食功效；主治消化不良、脾寒性巴达干、腹胀、
呕吐、腹泻、赫依性头痛；本品虽系温性药，但是脾之良药，
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因此与其他温、凉性药物配伍可治疗脾脏寒热诸疾；与木棉
花、豆蔻等配伍制成草果十九味散，或与诃子、红盐配伍制
成草果三味散，用于脾脏诸疾；与诃子、丁香等配伍制成诃
子七味散，用于脾热、脾肿大、脾痛等；与石榴、三热药、三良
药、蛇床子、肉桂等配伍，制成石榴九味散，用于消化不良，
寒性腹泻等[3，4]。

木香为菊科植物木香（Aucklandia lappa Decne）的干燥
根。蒙古文名茹达，异称沙普茹达、玛努茹达，本名始载于
《智慧之源》，来源于藏语，其药用首载于《百方篇》；主产于
云南、四川，湖北、湖南、广东、广西、陕西、甘肃等地；可祛巴
达干，与寒水石、土木香、红花、豆蔻、荜茇配伍，制成寒水石
六味散，用于胃巴达干、泛酸、吐酸水等巴达干热性疾病；与
栀子、石榴、瞿麦、豆蔻、荜茇配伍，制成木香六味散，常用于
宝日症之寒热兼杂期、胃痧症、胃痛、嗳气频作、呕吐；与沉
香、苦参、三子、草乌等配伍，制成沉香十七味散，可用于赫
依、血相证引起的头刺痛、气喘、心悸等；与贝齿灰、寒水石、
红花等配伍，制成贝齿十味散，适用于希拉痞、血痞等痞症；
具有排脓，治腐之效，与诃子配伍，制成木香二味汤，滴耳，
可用于耳脓[3，4]。

丁香为桃金娘科植物丁香 （Eugenia caryophyllata
Thunb）的干燥花蕾。蒙古语音译名为高勒图宝如，因主治命
脉病，呈紫色，故名，别名为利西、利西桑刺日、额日高勒图
宝如（公丁香）；始见于《蒙文分类辞典》，其药用始记于《医
经八支》；具有祛寒、镇赫依功效，称之为命脉之良药，故与
沉香等镇赫依药物配伍，制成顺气安神丸、金色诃子三味
汤，用于命脉赫依；与肉豆蔻等配伍，制成顺气补心十一味
丸、槟榔十三味丸、司命二十五味散，用于心赫依、心刺痛、
癫狂症等；与白花、龙胆花等利咽清热药配伍，制成丁香六
味散，用于咽喉肿痛、声音嘶哑；与木鳖子、诃子等配伍，制
成丁香三味汤，适用于脾热、腹胀；此外还具备解毒、透疹功
效，与草乌芽、麝香、水牛角、六良药等配伍，制成草乌芽十
四味散，用于水痘、麻疹等[3，4]。

小茴香为伞形科植物茴香（Foeniculum vulgare Mill）的
成熟果实。蒙古语名照尔古达苏，别名为告尼要特；可抑制
赫依热、明目、解毒、消肿、开胃；主治视物不清、恶心、胃腹
胀痛、消化不良、上吐下泻；与沉香、肉豆蔻等配伍，制成小
茴香十一味散、小茴香七味汤，用于赫依热证；与三子、通经
草、铁落、甘草等配伍，制成明目七味丸，适用于视野蒙目龙、
视力减退；与石榴、肉桂、丁香、光明盐、红花等配伍，制成石
榴六味散，可用于配制毒引起的呕吐、胃腹胀满、泄泻；与石
榴、木香配伍，制成石榴三味汤，用于食欲不振、恶心等[3，4]。
1.2 书籍记载 蒙药嘎古拉-4 汤出自于 1682 年出版的
《医方封集》[5]，书中在医治赫依疾病篇记载由木香、丁香、小
茴香、草果组成，主治上行赫依、司命赫依病，头脑刺疼症。
记录组方来源于医方封集的蒙医书籍有《中国百科全书蒙医
学》[1]《蒙医方剂学》[2]《蒙药方剂大全》[6]《传统蒙药与方剂》[7]

等，记为草果 15 g、木香 25 g、丁香 10 g、小茴香 10 g以上
四味，可抑赫依、止痛，用于上行赫依、同司命赫依性头刺
痛，腹胀肠鸣，脾赫依病。其中《蒙古学百科全书·医学卷》[3]

记为由草果 25 g、木香 25 g、丁香 15 g、小茴香 15 g组成，
用于上行赫依、持命赫依之病，赫依性头刺痛，脾赫依病，西
医的神经性头痛、失眠症等。

记载组方来源于 1971年编写的《蒙药验方》的书籍有
《内蒙古蒙成药标准》[8]《方剂》[9]《蒙医方剂选编》[10]《内蒙
古常用蒙成药选编》[11]等，其中大多数记为草果 25 g、木香
25 g、丁香 15 g、小茴香 15 g，可抑赫依、止痛；不仅主治于
上行赫依、持命赫依之病，赫依引起的头痛，尤其对脾虚有
显著疗效；还可用于脾赫依、脾刺痛；尤其对脾胃寒性赫依
及蓝肝综合征引起的腹胀有显著效果。

记录验方来源于《嘎扎巴》的书籍有《蒙古贞常用蒙
药方剂》[12]《蒙古贞蒙医验方集》[13]，记由广木香 25 g、草果
15 g、丁香 10 g、小茴香 10 g组方，能理气止痛、祛风暖胃，
用于医治肝气不舒、胃气上逆引起的胃脘刺痛、胸腹胀满、
呕吐反酸、头晕刺痛等。

由于全国各个地方用药习惯、药方配比及剂量都各不
相同。故蒙药嘎古拉-4汤的组方名称、组方配比、功能与主
治也有所不同。具体见表 1。
1.3 药理学研究现状 草果四味汤药理研究报道较少，研
究表明整方具有止痛、抗氧化、镇静作用。王彬等[18]采用扭
体法和热板法研究，得出嘎古拉-4味汤散具有明显的镇
痛、镇静作用，但没有显著的抗炎作用。呼格吉乐等[19]的初
步研究结果表明，四味草果汤具有明显的镇痛和镇静作用，
但无显著的抗炎作用。包书茵等发现草果四味汤对 ISO诱
导的大鼠心肌梗死有保护作用，其机制可能与抗氧化有关；
继续深入研究得出草果四味汤散对 ISO诱导的心肌细胞损
伤的保护作用，可能与其抑制 p38MAPK磷酸化有关[20，21]。
张颖[22]等使用网络药理学研究蒙药草果四味汤散治疗偏头
痛的作用机制，结果表明其治疗偏头痛的核心靶点为AKT1、
VEGFA、PTGS2等，主要改变的信号通路为 AKT信号通路、
FoxO信号通路等，发挥消除炎症反应、抑制脑部组织细胞
的凋亡、调控血管舒缩功能等作用，为深入探究草果四味汤
散治疗偏头痛的作用机制提供了理论思路和引导方向。

对单药的药理研究方面报道比较多，研究表明草果具
有保护胃黏膜、抑制胃溃疡形成、改善便秘、广泛的抗菌活
性（包括幽门螺杆菌）、抗炎抗氧化、抑制肿瘤、降脂、降糖、
祛痰、抗诱变、抗增殖、改变药物通透性、抗癫痫等药理作
用[23，24]。

木香具有利胆、促胃动力、抗胃溃疡、保肝、降血压、抗
血液凝集、抗糖尿病、抗肿瘤、抗病原微生物、抗幽门螺杆菌
等及真菌、抑制福氏志贺菌 R质粒接合转移、抗血管生成、
免疫调节、调控中枢系统、解痉、抗氧、抗炎、抗寄生虫、调节
植物生长等作用[25，26]。

丁香具有较强的抗菌作用，可抗病毒，抗炎镇痛，抗氧
化，抗肿瘤，抑制人体结肠癌、乳腺癌、肝癌、胃癌等细胞增
殖，还具有神经保护、改善学习功能、降血糖、降血脂、抗血
栓形成、强心、保肝、镇咳、局麻、促进透皮吸收、促进伤口愈
合、杀螨虫及疟蚊的作用[27，28]。

小茴香具有显著的抑菌、抗病毒、调节胃肠机能、抗肝
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文献 组方名称 组方来源 组方及剂量 功能 主治

中国百科全书
蒙医学（上）[1] 嘎古拉-4汤 医方封集

草果 15 g、木香 25 g、丁
香 10 g、小茴香 10 g

抑赫依，
止痛

上行赫依、同司命赫依性头刺痛，腹胀肠鸣，脾赫依病

蒙医方剂学[2] 嘎古拉-4 医方封集
草果 15 g、木香 25 g、丁
香 10 g、小茴香 10 g

抑赫依，
止痛

上行赫依、同司命赫依性头刺痛，腹胀肠鸣，脾赫依病

蒙古学百科全
书医学卷[3] 嘎古拉-4汤 医方封集

草果 25 g、木香 25 g、丁
香 15 g、小茴香 15 g

抑赫依，
止痛

上行赫依、持命赫依之病，赫依性头刺痛，脾赫依病，西医
的神经性头痛、失眠症等

蒙药方剂大
全 [6] 嘎古拉-4 汤 医方封集

木香 25 g、草果 15 g、丁
香 10 g、小茴香 10 g

抑赫依、
止痛

上行赫依、司命赫依性头刺痛，腹胀肠鸣，脾赫依病

传统蒙药与方
剂[7] 草果四味汤 医方封集

草果 15 g、木香 25 g、丁
香 10 g、小茴香 10 g

镇赫依，
止痛

上行赫依、司命赫依引起的头刺痛，腹胀肠鸣，脾脏赫依

内蒙古蒙成药
标准[8] 嘎古拉-4汤 蒙药验方

草果 250 g，丁香 150 g，
木香 250 g，小茴香 150 g

调节赫依，
健脾胃

上行赫依、持命赫依之病，赫依引起的头痛，尤其对脾虚
有显著疗效

方剂[9] 嘎古拉-4 蒙药验方
草果 15 g、木香 15 g、丁
香 9 g、小茴香 9 g

抑赫依、
止痛

脾赫依，脾刺痛，上行赫依、持命赫依之病，赫依引起的头
部刺痛症

蒙医方剂选编
[10] 嘎古拉-4汤 蒙药验方

木香 25 g、草果 15 g、丁
香 15 g、小茴香 15 g

抑赫依、
止痛

上行赫依、司命赫依引起的头刺痛，腹胀肠鸣，脾赫依病

内蒙古常用蒙
成药选编[11] 草果四味汤 蒙药验方

草果 25 g、木香 25 g、丁
香 15 g、小茴香 15 g

抑赫依、
止痛

上行赫依、司命赫依引起的头刺痛，腹胀肠鸣，脾赫依病。尤
其对脾胃寒性赫依及蓝肝综合征引起的腹胀有显著效果

蒙古贞常用蒙
药方剂[12] 嘎古拉-4汤 嘎扎巴

广木香 25 g、草果 15 g、
丁香 10 g、小茴香 10 g

理气止痛，
祛风暖胃

肝气不舒、胃气上逆引起的胃脘刺痛，胸腹胀满，呕吐反
酸，头晕刺痛

蒙古贞蒙医验
方集[13] 嘎古拉-4汤 嘎扎巴

广木香 25 g、草果 15 g、
丁香 10 g、小茴香 10 g

抑赫依、
止痛

上行赫依、持命赫依之刺痛症，腹胀肠鸣，打嗝，嗳气，脾
赫依病

蒙医验方[14] 嘎古拉-4汤
草果 5钱，木香 5钱，丁
香 3钱，小茴香 2钱

抑赫依、
止痛

胃赫依、头部刺痛、脾病

蒙医药方汇
编 [15] 嘎古拉西汤

草果 5钱，木香 5钱，丁
香 3钱，小茴香 3钱

抑赫依、
止痛

上行赫依、持命赫依之病，赫依性头刺痛，脾病

蒙药方剂[16] 嘎古拉-4汤
草果仁 15 g、广木香 12 g、
小茴香 9 g、丁香 15 g

疏肝气，
和中气

上气不升，头痛脑刺

蒙医验方[17] 嘎古拉西汤
草果 25 g、木香 25 g、丁
香 15 g、小茴香 15 g

升阳，止
痛

上气不升，头痛脑刺

表 1 嘎古拉-4汤文献考证

肾毒性、抗肝纤维化、利尿、镇痛、抗炎、解热、抗氧化、抗应
激、降血脂作用，同时还具有利胆、抗癌、抗突变、抗糖尿病
及性激素样疾病、抗焦虑、保护神经、改善认知障碍、抗衰
老、增强免疫、抗遗传毒性、抗虫等药理作用[29，30]。
1.4 组方现代化研究 药材化学成分的分离及纯化一直
是蒙药研究的热点。目前文献报道中组方单药的化学及有
效成分和药理作用较多，针对整方的研究甚少。

现代研究表明，草果化学成分多样，目前分离得到包括
挥发油类、酚类、黄酮类、二苯基庚烷类、双环壬烷类、多种
必需微量元素、多糖等化学成分，其中以挥发油、酚类为主
要的活性成分[23]。有研究基于网络药理学，筛选获得潜在活
性成分槲皮素、（4E，6E）-1，7-二（4-羟基苯基）-4，6-庚二
烯-3-酮、β-谷甾醇、儿茶素、表儿茶素、原花青素 B1等[31，32]。
其中，研究证实草果含有丰富的黄酮类化合物，是研究范围
较广、功效较强且药用价值高的一类活性成分。除了熟知的
抗氧化活性以外，还具有抗炎、抗糖尿病、抗肥胖、抗病毒、

抗菌、抗肿瘤、抗凝血、抗增殖和神经保护等生物活性[33，34]。
对木香化学成分的研究可追溯到 20世纪 50年代，到

目前为止，从木香中分离鉴定出的化学成分共 250种;按结
构类型的可分为萜类、蒽醌类 2种、黄酮苷 4种、木脂素苷
4种及其他 47种；此外，含 20余种氨基酸成分以及胆胺[25]。
基于网络药理学研究其他蒙药方筛选的有效成分有秦皮
素、豆甾醇、白桦脂酸、菜蓟苦素、山柰素，土木香烃内酯、去
氢木香内酯、异土木香内酯，丁子香萜、β-紫罗兰酮、绿原
酸等[35，36]。其中研究证实土木香烃内酯与去氢木香内酯为药
效物质基础。木香烃内酯已被报道具有抗氧化、抗炎、抗过
敏、骨重建、神经保护、抑制微生物活性、促毛发生长、抗癌
和抗糖尿病特性，其中抗肿瘤为主要药理活性，且存在多种
抗肿瘤机制，还具有多药耐药性逆转和协同用药作用[37，38]。
去氢木香内酯不仅在预防及治疗动脉粥样硬化、抗骨质疏
松、抗炎、降糖方面表现出众，在抗癌领域表现出的作用也
十分显著，与 NF-κB和Wnt/β-catenin等多种信号通路的
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激活及表现出对 PTP-1B（一种与 2型糖尿病的胰岛素信号
传导、高血脂、肥胖密切相关的酶）的抑制活性[39-42]。

丁香的化学成分主要包括挥发性成分与非挥发性成分
两类。近年来已报道的挥发性成分有 320余种，主要有主要
成分为丁香酚、乙酸丁香酚酯、β－石竹烯和 α－蛇麻烯；非挥
发性成分有 91种，包括黄酮类、甾体类、三萜类、鞣质等，其
中黄酮类含量最高[27]。基于网络药理学筛选活性成分为异
长春花苷内酰胺、槲皮素、β-谷甾醇、山柰酚、豆甾醇[43，44]。
丁香酚具有抗菌作用、降糖、镇痛、麻醉、抗癌、消肿、抗炎、
抗氧化活性、抗过敏、保护心脏、改善记忆功能、保护神经细
胞、抗病毒、抗虫、促进透皮吸收、治疗心血管疾病、减缓牙
龈炎、牙菌斑、防止果蔬腐烂，同时具有生殖调节、免疫调节
等活性[45-47]。其非挥发性成分还具有抗氧化、抗菌、消炎、
镇痛、降血糖、抗肿瘤、增强免疫力、抗癫痫、调节肾和生殖
功能、抗病毒、防治肥胖等新的作用，还有抗胃溃疡、抑制胃
排空，治疗肺结核，抗疟，解热，止泻，白质糖化抑制和抗动
脉粥样硬化活性，对抗记忆障碍、认知能力下降的潜力[48]。
小茴香药材中含有挥发油、黄酮类、酚类、脂肪酸类、氨基酸
类、无机元素、生物碱类、甾醇及糖苷类，此外还含有三萜
类、有机酸类等，挥发油成分含量丰富，主要化合物为反式
茴香脑，是小茴香的指标成分[49]。网络药理学筛选的活性成
分有 β-谷甾醇、豆甾醇等、欧前胡素[50]。其中 β-谷甾醇具有
降胆固醇、调节血糖、抗菌、抗氧化、抗炎、类激素作用、抗肿
瘤、中枢神经系统作用、调节骨代谢平衡、调节免疫系统、抗
动脉粥样硬化、抗抑郁及脱发、抗衰老等多种药理作用[51，52]。
2 蒙药嘎古拉-4的临床应用现状

蒙成药四味草果汤为蒙医临床常用药，传统疗效确切，
但目前药物临床研究及药物靶点等方面研究报道很少，需
要继续深入研究。

文献检索表明，白杨等[53]观察了蒙成药额勒吉根楚斯-
25和嘎古拉-4味汤联合甲氨蝶呤治疗类风湿性关节炎的
临床疗效，结果表明联合用药的临床疗效明显优于单用。罗
阿其拉图等[54]观察了蒙成药嘎古拉-4味汤联合泮托拉唑治
疗脾胃寒证慢性非萎缩性胃炎的临床疗效，结果表明联合
用药的临床疗效明显优于单一用泮托拉唑治疗，应加强对
联合使用蒙药的研究，以确保用药的合理性和有效性。秀日
干[55]使用巴特儿-7，以嘎古拉-4汤做药引，大便不通则用喜
古纳－3味散，腹胀肠鸣用石榴-13等来治疗胰腺炎疗效很
好，两天后稀泄、疼痛、腹胀都有所缓解。治疗唇部溃疡时早
晚煎服嘎古拉-4汤，三子汤早晚一日两次，并将三子汤粉
末放在溃疡处治疗 1周，发现溃疡可逐渐愈合[56]。

此外嘎古拉-4汤在临床上常做药引，不同配伍可治疗
不同病症，可协同方剂起治病作用，显现出了良好的临床疗
效。治疗巴达干引起的头晕症时：石榴-4、石榴-5、方解石-
6、升阳-11丸可用嘎古拉-4汤当药引送服；医治赫依性剧
烈头痛时可混合嘎日迪-5与阿魏-5，再送服四味土木香散
或嘎古拉-4汤；治疗头亚玛病时使用孟根乌苏-8，药引为
嘎古拉-4；治疗脾脏盛性热时服用阿拉坦其其格-3，再选豆
蔻-7、脾红花-7、嘎古拉-19等药方，用嘎古拉-4为引；治

脾脏血性疾病时以嘎古拉-4送服脾红花-7；脾热病可用脾
红花-7，并以嘎古拉-4当药引；对于脾寒病通常混合光明
盐-4与嘎古拉-4，或将石榴-8、柯子-7以嘎古拉-4为引服
用；医治巴达干赫依性脾病时以嘎古拉-4、嘎古拉-19为主
药；对于寒性面部麻痹症可交替服用嘎古拉-4与其他驱寒
的药进行治疗；脾寒引起的疲乏觉多可将嘎古拉-4汤散在
黑茶中煎煮后多次服用; 对于治疗血衰症时用牛奶煎煮手
参-3、嘎古拉-4后在早晚连同药渣一并服用即可；医治心
脏赫依性痞病选用四味土木香散、槟榔-13，再以嘎古拉-4
汤为药引服下；高血压或时间较久的萨病可使用珍珠丸加
上嘎古拉-4医治；心无力时选用述沙-7与嘎古拉-4，胃寒
时选用石榴-4与嘎古拉-4，眼病选用铁粉-5与嘎古拉-4，
肾功能不全使用槟榔-7和嘎古拉-4等，疾病治疗临床效果
显著[57]。近几年来，蒙药草果四味散在各大蒙医医院得到广
泛应用，效果显著。
3 讨论

上述对四味草果汤的方剂解读及临床应用现状进行归
纳和总结，但许多关键问题仍需亟待解决：第一，国内外文
献目前对整方药物临床研究及作用机制等方面研究报道很
少，需要动物或临床试验进行药效分析等来继续深入研究。
第二，药方药效物质基础不明，几乎没有对嘎古拉-4味汤
方剂的化学成分及活性物质的系统研究报道。方中单药的
化学成分与药理作用之间的联系不确定是否紧密，方剂关
键药效物质尚待明确。因此随着代谢组学及网络药理学的
发展，可使用代谢组学、网络药理学、肠道菌群的研究阐明
民族医药药理机制机理。深入探索活性成分和药理作用的
内在相关性，才能更好地发挥它的药用价值。第三，此方发
挥某种药效是由单个成分起效还是由多个成分协同作用、
不同化学成分之间的构效和量效关系均不清楚。因此，为充
分挖掘草果的药理功效，很有必要采用 HPLC指纹图谱技
术对草果化学成分进行系统分析，结合 HPLC的分析结果，
采用现代色谱分离技术和手段对草果进行化学成分的系统
研究，综合体内外药理活性筛选，最终阐释草果发挥不同药
效的物质基础与作用机制。同时，应结合现代药理分析技术
探索草果不同药效物质之间的时效和量效关系。第四，剂型
单一，嘎古拉-4汤虽说是汤散剂，但其单药的挥发油是其
主要活性成分，传统煎煮或温水送服方式是否发挥药物疗
效有待考证。因此，对该药进行合理的剂型改革，进一步开
发利用及推广具有深远意义。草果四味汤经典方剂历经漫
长临床实践检验仍然在当前蒙医临床中广为应用，说明其
疗效优势和旺盛的生命力，非常值得开发利用。
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蒙药以及以凉性为主，以温性为辅的蒙药用于治疗胃热证，
体现出蒙医对病因进行辨证论治的诊疗特色。胃对性重、
凉、钝外缘相对敏感，“巴达干”是胃病的本质。但是在出现
胃热证时以凉性药“清脏腑热”，以温性药“祛巴达干”，而不
是一味地以凉性药物治疗胃热证，是以“寒”治“热”，以“凉、
温性蒙药，治胃热”的治疗原则的体现。
3.3 高频蒙药关联规则分析 基于关联规则挖掘是数据
挖掘技术的重要组成部分之一，它是无监督学习系统中最
常见的发现局部模式的形式[14]。其中的 Apriori算法也开始
应用于医药领域。其支持度揭示了 A药 和 B药 同时出现
的频率，置信度揭示了 B药出现时，A药 是否一定会出现，
如果出现则其大概有多大的可能出现[15]。本文经关联规则
分析得出，常用两味蒙药配对为红花→竺黄；红花→查干泵
阿；竺黄→红花；常用三味蒙药配对为竺黄→红花、牛黄；竺
黄→牛黄、查干泵阿；竺黄→红花、查干泵阿。
3.4 蒙医古籍中治疗胃热证的用药规律 综上所述，蒙医
古籍中治疗胃热证以祛巴达干、清脏腑热、调理体素为主要
治疗原则，体现出蒙医对病因进行辨证论治的诊疗特色。胃
对性重、凉、钝外缘相对敏感，“巴达干”是胃病的本质。但是
在出现胃热证时以凉性药“清脏腑热”，以温性药“祛巴达
干”，而不是一味地以凉性药物治疗胃热证，是以“寒”治
“热”，以“凉、温性蒙药，治胃热证”的治疗原则的体现。本文
经数据挖掘技术得到的结果，符合上述蒙医理论，可为临床
研究及治疗胃热证提供参考和数据基础。
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