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摘要：目的基于中医传承辅助平台系统软件，分析中国期刊全文数据(CNKI)、万方数据库、维普数据库、中国生物医学文献

数据库中以中医药治疗骨质疏松症的组方用药规律。方法筛选CNKI、万方数据库、维普数据库、中国生物医学文献数据库

上中医药治疗骨质疏松症的文献，建立方剂数据库，方剂录人中医传承辅助平台，采用软件集成的数据进行挖掘方法，对筛选

出的方剂进行组方规律分析。结果 筛选出治疗骨质疏松症的方剂168首，涉及中药135味；确定处方中药物出现的频次、常

用药对及组合，并演化得到新处方10张。结论CNKI、万方数据库、维普数据库、中国生物医学文献数据库中收录中药治疗

骨质疏松症的方剂以补。肾强骨，健脾疏肝，活血化瘀、补血益气为主，为中医药临床靶向治疗骨质疏松症提供了依据。
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Abstract：Objective To analyze the prescription rule of traditional Chinese medicine in the treatment of osteoporosis based OH

TCM inheritance support system software platform，using the Chinese journal full text database(CNKI)，Wanfang database，VIP

database．and China biomedical literature database．Methods The literatures of traditional Chinese medicine for the treatment of

osteoporosis in CNKI，Wanfang database，VIP database，and Chinese biomedical literature database were screened．A database for

prescription was established．The prescription
was recorded in the heritage of Chinese medicine auxiliary platform．The screened

prescription composition rules were analyzed using software integration of data mining methods．Results 168 prescriptions were

selected for the treatment of osteoporosis，involving 135 kinds of Chinese medicine．The frequency of the prescription and the

commonly used drug and the combination were confirmed．10 new prescriptions were obtained．Conclusion The prescriptions of

traditional Chinese medicine for the treatment of osteoporosis in CNKI．Wanfang database．VIP database，China biomedical

literature database mainly focus on tonifying kidney and strengthening bone，soothing liver and invigorating spleen，promoting blood

circulation and removing blood stasis，and tonifying blood and benefiting Qi．Our study provides the basis of TCM for the clinical

target treatment of osteoporosis．
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骨质疏松症(osteoporosis，OP)是人类最常见的

骨骼疾病，它的特点是低骨量，骨组织和骨微结构破

坏，骨强度受损，以及骨折的风险增加‘1|。骨质疏

松症会影响到一个巨大的人口，无论男女，所有种

族，其患病率将随着人口年龄的增加而增加。西医
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治疗该病一般采用补钙、非甾体抗炎药、糖皮质激素

及生物制剂，但对患者经济负担大、胃肠副作用大以

及依从性差。近年来中医药治疗OP的机制研究取

得了重大进展，可通过调节内分泌、增强细胞和体液

免疫功能，防止氧自由基的过量产生，促使骨密度增

加，骨抗弯曲和抗压缩能力增强，骨小梁显微结构破

坏也得到改善和修复，从而达到防治OP的目

的心。3]，说明中医药治疗骨质疏松症具有良好的疗

效，并且还具有毒副作用小等优势。故总结归纳治

疗OP的组方规律对指导临床规范合理用药有积极

的作用。依托于现代网络系统软件，本文通过中国

知网(CNKI)、万方数据库、维普数据库、中国生物医

学文献数据库收集从1979年1月1日至2016年5

月30日期刊文献中中医药治疗OP的方剂，录入到

中医辅助平台(V2．5)中，利用它的数据分析功能，

发掘所录组方的用药特点与规律，为中医药治疗OP

提供新思路，以及对新药开发利用提供数据支持。

1资料和方法

1．1处方来源

计算机检索CNKI、万方数据库、维普数据库、中

国生物医学文献数据库，运用高级检索功能，检索词

为“骨质疏松症”，检索方式为“主题”检索，匹配选

择“模糊”，排序方式选择“发表时间”，其余为默认，

共检索到“骨质疏松症”相关文献20927篇。

1．2筛选标准

纳人标准：选择辨证治疗骨质疏松症的中医和

中西医结合相关文献及专家学术思想等文献；阅读

全文选取组方符合中医辨证论治理论、药味具体完

整、剂量准确详细的中药复方‘4。。排除标准：文献

综述、单味中药研究等文献未纳入；同一中药复方的

多篇文献只纳入1篇。依据上述标准，在20927篇

文献中筛选出符合条件的方剂共168首。

1．3数据规范

中药药名规范参考《中国药典》上的中药名称，

对所录文献涉及到的中药名进行统一，如将“红参”

“晒参”统一为“人参”；如“全当归⋯‘当归尾⋯‘当

归”一律录为“当归”；“生黄芪”“炙黄芪⋯‘黄芪”

均录为“黄芪”；将“仙灵脾”统一为“淫羊藿”等。

1．4分析软件

中医传承辅助平台软件V2．5，由中国中医科学

院中药研究所提供。

1．5方剂录入

核对进人中医辅助平台的平台管理一方剂管

理，将筛选出的168首方剂逐一添加到系统中，每首

方剂录入完成后，必须由双人负责对数据源审核，确

保数据源的准确性。

1．6数据分析

进入平台的“数据分析”模块，在方剂名称中输

入“骨质疏松症”点击查询，即可对录入的168首方

剂进行组方分析。利用“数据查询”功能提取处方，

并进行药物频次统计、组方规律分析、新方分析等。

2 结果

2．1药物性味和归经

统计报表分析在统计报表系统中，选择方剂统

计，在“中医疾病”栏中输入“骨质疏松症”，点击“开

始查询”，后点击“基本信息统计”，可以对骨质疏松

症的证候分布、四气、五味、归经等进行统计分析。

168首中医治疗骨质疏松处方中使用温性药物的频

次最多，为1030次，其次是平性(381次)、寒性(221

次)、凉性(24次)、热性(20次)等。对于药物的五

味而言，处方中以甘味出现频次最多(1127次)，其

次为苦味(635次)、辛味(565次)、酸味(151次)、

成味(138次)、涩味(85次)。168首中医治疗骨质

疏松处方中归肝经的药物最多(1216次)，其次为肾

经(1 106次)、脾经(568次)、心经(369次)、肺经

(268次)、胃经(153次)、胆经(61次)、大肠经(60

次)、心包经(48次)、膀胱经(45次)、三焦经(5

次)、小肠经(3次)。

2．2药物频次统计

药物频次分析对录人的168首方剂进行“频次

统计”，平台会将135种中药的使用频次顺序全部

列出，处方中使用频次≥10次的药物有39味，其中

前3位是淫羊藿、熟地黄、当归，见表1。

表1 中医治疗骨质疏松症处方使用

频次≥10以上的药物统计

Table 1 The drugs frequently used more than

10 times in the prescription of traditional Chinese

medicine for the treatment of osteoporosis
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2．3高频药物及关联分析

基于关联规则的方剂组方规律分析，将支持度

个数设定为30，置信度为0．8，得到常用药物组合

42组，包含中药13味，使用频率前3的组合分别是

熟地黄．淫羊藿，黄芪．淫羊藿，骨碎补一淫羊藿，见表

2。点击“网络展示”得到13味中药之间的网络图，

见图1。药物间关联规则见表3。

表2中医治疗骨质疏松症处方药物组合频次(置信度>0．8)

Table 2 The prescription drug combination frequency of traditional Chinese medicine in the

treatment of osteoporosis(confidence level>0．8)

表3 中医治疗骨质疏松症处方药物组合

关联规则(置信度>0．8)

Table 3 The prescription drug combination association

rules of traditional Chinese medicine

(confidence level>0．8)

2．4基于熵聚类的组方分析

基于熵聚类的方剂组方规律分析基于改进的互

信息法的药物间关联度分析怕1，根据方剂的数量设

置相关度为8，惩罚度为2"1，通过无监督的熵层次

聚类算法提取相关组合，演化得到潜在的3～4味药

物新组合20个，见表4。进而演化出10个中药治

疗骨质疏松症的核心组合新方剂，即：肉苁蓉一菟丝

子一菊花一大枣；牡蛎一全蝎一伸筋草一乌梢蛇；土鳖虫一

狗脊一穿山甲一血竭一乳香；桑寄生一骨碎补一香附一续

断一杜仲；白芍一川芎一当归一大枣；茯苓一山药一紫河车

一泽泻一牡丹皮；黄柏一知母一仙茅一黄芪；淫羊藿一独活

一黄芪一秦艽；山药一泽泻一水蛭一山茱萸一牡丹皮；鹿角

胶一知母一穿山甲一肉桂一生地黄一水蛭一三棱。

万方数据
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图1 中医治疗竹质疏松痛处力药物

组合关联网络(置信度>0．8)

Fig．1 The prescription drug combination association

network of traditional Chinese medicine in the treatment

of osteoporosis(confidence level>0．8)

表4 用于新方聚类的中医治疗骨质疏松

处方核心组合

Table 4 The core prescription combination of traditional

Chinese medicine for the treatment

of osteoporosis

3 讨论

中医对骨质疏松的记载最早见于《黄帝内经》

“刺腰痛”专篇。根据骨质疏松临床表现及发病机

制，当属“骨痿⋯‘骨痹”范畴。现代中医从辨证角度

分析骨质疏松，认为本病的病因、病机归纳为本虚以

肝脾肾多见，标实主要为血瘀、痰浊互结，病位在肾，

而涉及肝、脾，因此临床上对骨质疏松症的治疗应以

温补肾阳、强筋壮骨、填精生髓为主，兼以益气养血、

通络止痛化痰为辅¨1。

经过软件统计分析，从药物的四气、五味分布可

以看出，现代治疗骨质疏松症的中药药性多偏于温

平，药味多甘苦辛，体现骨质疏松的“甘温补虚，苦

寒泻实”的治疗原理，甘能补、能和、能缓，多针对肾

精不足、脾胃虚弱等虚证，佐以药物苦寒，能泻热、燥

湿、坚阴，多针对于肝失调达和瘀血阻络等实证。从

药物的归经分布上也能看出来，药物归经的前2位

分别是肝经、肾经，故中医有“肝肾同源”“乙癸同

源⋯‘精血同源”之称，肾精与肝血相互资生和转化，

盛则同盛，衰则同衰，进一步总结出治疗骨质疏松的

常见药物有淫羊藿、熟地黄、当归、杜仲、骨碎补、补

骨脂、黄芪、山药、牛膝、续断等。治疗骨质疏松症多

甘温，淫羊藿《本草纲目》中称有“补命门，益精气，

坚筋骨，实腰膝，强心力”之功效，淫羊藿在骨质疏

松症治疗中有不可或缺的作用_1。熟地黄归肝。肾

经，可补血滋润，益精填髓。熟地黄、骨碎补补肾强

骨，培元固本，使肾精充足，而骨髓化生有源；当归、

杜仲、牛膝补肝肾，强筋骨，活血通经；黄芪健脾补

中，升阳举陷，均为治疗骨质疏松症之要药”。。进

一步对其用药模式进行分析，出现频次较高的药物

组合有(前10位)：①熟地黄，淫羊藿；②黄芪，淫羊

藿；③骨碎补，淫羊藿；④淫羊藿，杜仲；⑤淫羊藿，补

骨脂；⑥熟地黄，杜仲；⑦山药，淫羊藿；⑧熟地黄，山

药；⑨熟地黄，当归；⑩牛膝，淫羊藿，以上这些药物

及组合为临床治疗骨质疏松症经验方中的主要药物

及组合，充分验证了骨质疏松症的发病机理，即：年

老体弱、肾气不足、肾阳虚和肾阴虚、经络不通、气血

瘀阻，属本虚标实之疾。

通过软件集成的熵聚类方法，可以聚类获得能

够组合成新方的潜在组合IO首。发现其组成并非

全以补肝肾为主，而呈现出药物组合配伍的多样性，

如新处方5组成为理气补血组合，新处方1、7和8

为补肾益气、清热化瘀组合，新处方2、3和10为补

肾活血通络药物组合，新处方6和9为补肾健脾、利

水渗湿，新处方4为补肾壮骨、活血止痛。这些组合

中有常用的药物组合，如：桑寄生一骨碎补一香附一续

断一杜仲等；也有不常用的药物组合，如：牡蛎一全蝎一

伸筋草一乌梢蛇等。这些潜在组合通过进一步配伍

后可以生成与已有的168首方剂不同的新方，为临

床用药提供了新思路。

总之，药物组合的多样性和用药的集中性，蕴含

着治疗骨质疏松症的规律，其临床价值还需进一步

验证，在中医基础理论指导下继续对骨质疏松症组

方用药规律进行探索。
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