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摘要： 目的　 探讨中药熏蒸治疗神经根型颈椎病的用药规律。 方法　 检索 ＣＮＫＩ、 万方、 ＳｉｎｏＭｅｄ、 ＶＩＰ 数据库建库至

２０２１ 年 ４ 月 １７ 日以中药熏蒸治疗神经根型颈椎病的临床研究文献， 根据纳排标准筛选文献， 建立中药熏蒸治疗神经

根型颈椎病的处方数据库， 运用频次分析、 关联规则分析、 聚类分析等数据挖掘技术分析中药熏蒸治疗神经根型颈椎

病的用药规律。 结果　 共纳入 ７０ 篇文献， 涉及中药处方 ７３ 首， 中药 １１７ 味， 累积频次 ９０５ 次。 其中， 使用频次≥１０
次的中药有 ２８ 味， 累积使用频次 ６３６ 次 （频率 ７０􀆰 ２８％ ）； 排名前 ５ 位的中药依次为红花、 透骨草、 伸筋草、 桂枝、
威灵仙； 中药功效分类以祛风湿药和活血化瘀药为主， 药性以温性为主， 药味以辛、 苦味为主， 归经以肝、 脾、 肾、
心经为主。 组方经关联规则分析得到核心中药组合 ２０ 个， 系统聚类分析共得到中药聚类组合 ５ 个。 结论　 中药熏蒸

治疗神经根型颈椎病以祛风除湿、 活血化瘀为主。 经数据挖掘技术得出的用药和组方规律对治疗神经根型颈椎病具有

一定参考价值， 也可为相关新药研发提供参考。
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　 　 神经根型颈椎病是颈椎间盘退行性病变， 为继发性椎

间关节退行性病变压迫相应的颈部神经根而出现神经根性

刺激症状的一种临床综合征， 临床表现以颈、 肩、 臂、 手

等部位麻木、 疼痛为主［１］ ， 该病是临床中最常见的颈椎

病， 占各型颈椎病的 ６０％ ～ ７０％ ［２］ ， 其最为常见的证型是

气滞血瘀型和风寒痹阻型［３⁃４］ 。 随着经济社会的发展， 电

脑、 智能手机的普及和长时间伏案工作， 神经根型颈椎病

的发病率逐渐增高， 且发病年龄日益年轻化。 现阶段， 神

经根型颈椎病的治疗多以非手术方案为主， 西医治疗手段

包括颈部制动、 牵引、 物理疗法、 封闭疗法等［５］ ， 而中医

治疗神经根型颈椎病具有独特优势， 包括针灸、 推拿、 中

药内服、 中药熏蒸等治疗方式［１］ ， 其中中药熏蒸因简便、
疗效可靠， 已广泛应用于神经根型颈椎病的治疗， 但目前

尚无此类的数据挖掘文献报道， 故本研究通过检索中国期

刊全文数据库 （ＣＮＫＩ）、 万方数据知识服务平台 （万方）、
中国生物医学文献数据库 （ＳｉｎｏＭｅｄ）、 中文科技期刊全文

数据库 （ＶＩＰ） 中有关中药熏蒸治疗神经根型颈椎病的文

献数据， 运用数据挖掘技术， 探析中药熏蒸治疗神经根型

颈椎病的用药特点和组方规律， 以期为临床的遣方用药和

新药研发提供参考。

１　 资料与方法

１􀆰 １　 文献来源 　 在 ＣＮＫＩ、 万方、 ＳｉｎｏＭｅｄ、 ＶＩＰ 数据库中

以 “颈椎病” 或 “项痹” 和 “中药熏蒸” 为检索词， 检索

有关中药熏蒸治疗神经根型颈椎病的临床研究文献， 类型

限定为 “期刊论文”， 发表时间为建库至 ２０２１ 年 ４ 月

１７ 日。
１􀆰 ２　 处方筛选

１􀆰 ２􀆰 １　 纳入标准　 ①文献类型为神经根型颈椎病的临床研

究文献， 符合国家中医药管理局 １９９４ 年颁布的 《中医病证

诊断疗效标准》 ［６］ 中颈椎病的诊断和疗效标准， 被明确诊

断为神经根型颈椎病， 其疗效标准分为 “治愈” “好转”
“未愈” 等； ②治疗方法以中药熏蒸或中药熏蒸联合其他

疗法 （西药、 物理疗法、 牵引、 针灸、 中药内服等） 治疗

神经根型颈椎病的临床文献； ③中药熏蒸处方药味完整、
剂量明确； ④中药熏蒸治疗神经根型颈椎病结局判定有效，
总有效率≥８０％ 。
１􀆰 ２􀆰 ２　 排除标准　 ①未明确诊断为神经根型颈椎病； ②未

找到全文文献； ③综述、 Ｍｅｔａ 分析、 医家经验、 动物实

验； ④药味、 剂量记载不明确的中药熏蒸处方； ⑤同方异

名、 同方重复、 重复发表的处方； ⑥联合治疗中与中药熏
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蒸不相关的中药处方。
１􀆰 ３　 数据库建立　 通过 Ｅｘｃｅｌ ２０１６ 软件建立名为 “中药熏

蒸治疗神经根型颈椎病的文献数据库” 的数据库。
１􀆰 ４　 数据录入　 将作者、 文献名称、 文献发表时间、 治疗

方法、 中药处方、 总有效率这 ６ 项内容按顺序录入 “中药

熏蒸治疗神经根型颈椎病的文献数据库” 中， 并对文献中

的中药处方、 性味、 归经等内容进行整理。 为保证研究结

果的准确性， 由 ２ 人 ２ 组录入核对， 一组录入完成后， 另

一组对数据进行复核。
１􀆰 ５　 数据规范化　 ①以 《中药学》 ［７］ 、 《中药大辞典》 ［８］ 、
２０２０ 年版 《中国药典》 ［９］ 为标准， 对录入数据库中的处方

中药名称进行规范统一， 如 “仙灵脾” 规范为 “淫羊藿”，
“川椒” 规范为 “花椒”， “元胡” “玄胡” 规范为 “延胡

索” 等； ②炮制前后差异较大的中药分开进行统计， 如草

乌与制草乌、 川乌与制川乌等。
１􀆰 ６　 统计学分析　 ①采用 Ｅｘｃｅｌ ２０１６ 软件对中药熏蒸处方

中的中药频次、 性味、 归经等进行描述性分析； ②运用

ＳＰＳＳ Ｍｏｄｅｌｅｒ １８􀆰 ０ 软件中的 Ａｐｒｉｏｒｉ 算法， 以中药为输入变

量， 对高频中药进行关联规则分析， 设置最大规则前项数

为 ２， 依据最低支持度为 ２０％ ， 最小规则置信度为 ９５％ ，

提升度＞ １， 筛选强关联中药组合； ③运用 ＳＰＳＳ Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ
２６􀆰 ０ 软件对高频中药进行聚类分析， 选择系统聚类、 皮尔

逊相关性分析、 组间联接法。
２　 结果

２􀆰 １　 文献筛选　 共检索得到文献 ７８９ 篇， 其中 ＣＮＫＩ 数据

库 １８６ 篇、 万方数据库 ２４５ 篇、 Ｓｉｎｏｍｅｄ 数据库 １９６ 篇、
ＶＩＰ 数据库 １６２ 篇， 排除重复的 ４８４ 篇， 再按 “１􀆰 ２􀆰 ２” 项

下排除标准排除 ３５ 篇， 最终纳入 ７０ 篇， 涉及中药熏蒸处

方 ７３ 首。
２􀆰 ２　 频数统计分析

２􀆰 ２􀆰 １　 使用频次　 ７３ 首处方共涉及中药 １１７ 味， 累积使用

频次为 ９０５ 次， 使用频次≥１０ 次者 （高频中药） 有 ２８ 味，
累积使用频次为 ６３６ 次 （频率为 ７０􀆰 ２８％ ）， 具体见表 １。
由此可知， 前 ５ 位依次为红花、 透骨草、 伸筋草、 桂枝、
威 灵 仙， 频 率 均 达 ５２􀆰 ０５％ 以 上， 其 中 红 花 最 高，
达 ８０􀆰 ８２％ 。
２􀆰 ２􀆰 ２　 高频中药剂量　 对表 １ 剂量进行频次分析， 发现出

现频次最高的前 ５ 位中药剂量分别为红花 １０ ｇ、 透骨草

３０ ｇ、 伸筋草 ３０ ｇ、 桂枝 １５ ｇ、 威灵仙 ２０ ｇ， 具体见表 ２。

表 １　 中药使用频次分布 （≥１０ 次）
序号 中药 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％ 序号 中药 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
１ 红花 ５９ ８０􀆰 ８２ １５ 秦艽 １７ ２３􀆰 ２９
２ 透骨草 ４１ ５６􀆰 １６ １６ 丹参 １６ ２１􀆰 ９２
３ 伸筋草 ４０ ５４􀆰 ７９ １７ 草乌 １５ ２０􀆰 ５５
４ 桂枝 ３８ ５２􀆰 ０５ １８ 制川乌 １５ ２０􀆰 ５５
５ 威灵仙 ３８ ５２􀆰 ０５ １９ 白芷 １４ １９􀆰 １８
６ 防风 ３３ ４５􀆰 ２１ ２０ 川乌 １４ １９􀆰 １８
７ 当归 ３１ ４２􀆰 ４７ ２１ 鸡血藤 １４ １９􀆰 １８
８ 艾叶 ２７ ３６􀆰 ９９ ２２ 桑枝 １３ １７􀆰 ８１
９ 羌活 ２７ ３６􀆰 ９９ ２３ 细辛 １３ １７􀆰 ８１
１０ 乳香 ２６ ３５􀆰 ６２ ２４ 葛根 １２ １６􀆰 ４４
１１ 独活 ２４ ３２􀆰 ８８ ２５ 延胡索 １１ １５􀆰 ０７
１２ 川芎 ２４ ３２􀆰 ８８ ２６ 骨碎补 １０ １３􀆰 ７０
１３ 没药 ２３ ３１􀆰 ５１ ２７ 千年健 １０ １３􀆰 ７０
１４ 木瓜 ２１ ２８􀆰 ７７ ２８ 制草乌 １０ １３􀆰 ７０

表 ２　 高频中药剂量分布

序号 中药 剂量 ／ ｇ 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％ 序号 中药 剂量 ／ ｇ 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
１ 红花 １０ ２１ ３５􀆰 ５９ １５ 秦艽 ２０ ７ ４１􀆰 １８
２ 透骨草 ３０ ２０ ４８􀆰 ７８ １６ 丹参 ２０ ７ ４３􀆰 ７５
３ 伸筋草 ３０ １２ ３０􀆰 ００ １７ 草乌 １５ ／ ２０ ４ ２６􀆰 ６７
４ 桂枝 １５ １４ ３６􀆰 ８４ １８ 制川乌 １０ ／ ２０ ４ ２６􀆰 ６７
５ 威灵仙 ２０ １１ ２８􀆰 ９５ １９ 白芷 ２０ ８ ５７􀆰 １４
６ 防风 １５ １２ ３６􀆰 ３６ ２０ 川乌 ２０ ５ ３５􀆰 ７１
７ 当归 １５ ９ ２９􀆰 ０３ ２１ 鸡血藤 ２０ ５ ３５􀆰 ７１
８ 艾叶 １５ ７ ２５􀆰 ９３ ２２ 桑枝 ２０ ３ ２３􀆰 ０８
９ 羌活 ２０ １０ ３７􀆰 ０４ ２３ 细辛 １０ ８ ６１􀆰 ５４
１０ 乳香 １０ ／ １５ ６ ２３􀆰 ０８ ２４ 葛根 ２０ ６ ５０􀆰 ００
１１ 独活 ２０ ７ ２９􀆰 １７ ２５ 延胡索 ２０ ５ ４５􀆰 ４５
１２ 川芎 １５ １０ ４１􀆰 ６７ ２６ 骨碎补 １５ ５ ５０􀆰 ００
１３ 没药 １０ ５ ２１􀆰 ７４ ２７ 千年健 ２０ ６ ６０􀆰 ００
１４ 木瓜 ２０ １１ ５２􀆰 ３８ ２８ 制草乌 ２０ ４ ４０􀆰 ００
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２􀆰 ２􀆰 ３　 功效　 １１７ 味中药共涵盖 １７ 种功效， 排名前 ３ 位的

依次为祛风湿药 （频次 ３１３ 次， 频率 ３４􀆰 ５９％ ）、 活血化瘀

药 （频次 ２４５ 次， 频率 ２７􀆰 ０７％ ）、 解表药 （频次 １４９ 次，
频率 １６􀆰 ４６％ ）， 具体见表 ３。

表 ３　 中药功效分布

序号 类别 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％ 序号 类别 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
１ 祛风湿药 ３１３ ３４􀆰 ５９ １０ 平肝息风药 ９ ０􀆰 ９９
２ 活血化瘀药 ２４５ ２７􀆰 ０７ １１ 泻下药 ５ ０􀆰 ５５
３ 解表药 １４９ １６􀆰 ４６ １２ 理气药 ５ ０􀆰 ５５
４ 补虚药 ７６ ８􀆰 ４０ １３ 收涩药 ４ ０􀆰 ４４
５ 止血药 ３０ ３􀆰 ３１ １４ 化湿药 ４ ０􀆰 ４４
６ 清热药 ２１ ２􀆰 ３２ １５ 攻毒杀虫止痒药 ３ ０􀆰 ３３
７ 温里药 １６ １􀆰 ７７ １６ 安神药 ２ ０􀆰 ２２
８ 化痰止咳平喘药 １２ １􀆰 ３３ １７ 开窍药 １ ０􀆰 １１
９ 利水渗湿药 １０ １􀆰 １０

２􀆰 ２􀆰 ４　 性味、 归经　 ７３ 首处方所涉及中药的药性总频次为

９０５ 次， 最高的为温性 （频次 ６０２ 次， 频率 ６６􀆰 ５２％ ）， 其

次为平性 （频次 １３０ 次， 频率 １４􀆰 ３７％ ）， 具体见表 ４； 药味

总频次为 １ ４８０ 次， 最高的为辛味 （频次 ６７３ 次， 频率

４５􀆰 ４７％ ）， 其次为苦味 （频次 ４７９ 次， 频率 ３２􀆰 ３６％ ）， 具

体见表 ５； 归经总频次为 ２ ２６２ 次， 前 ４ 位依次为肝经 （频
次 ６６５ 次， 频 率 ２９􀆰 ４０％ ）、 脾 经 （ 频 次 ３７７ 次， 频 率

１６􀆰 ６７％ ）、 肾经 （频次 ３５６ 次， 频率 １５􀆰 ７４％ ）、 心经 （频
次 ３２０ 次， 频率 １４􀆰 １５％ ）， 具体见表 ６。

表 ４　 中药药性分布

药性 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
温 ６０２ ６６􀆰 ５２
平 １３０ １４􀆰 ３７
寒 ８６ ９􀆰 ５０
热 ６３ ６􀆰 ９６
凉 ２４ ２􀆰 ６５

表 ５　 中药药味分布

药味 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
辛 ６７３ ４５􀆰 ４７
苦 ４７９ ３２􀆰 ３６
甘 ２２５ １５􀆰 ２０
咸 ５５ ３􀆰 ７２
酸 ３９ ２􀆰 ６４
涩 ６ ０􀆰 ４１
淡 ３ ０􀆰 ２０

表 ６　 中药归经分布

归经 使用频次 ／ 次 频率 ／ ％
肝 ６６５ ２９􀆰 ４０
脾 ３７７ １６􀆰 ６７
肾 ３５６ １５􀆰 ７４
心 ３２０ １４􀆰 １５

膀胱 １７８ ７􀆰 ８７
肺 １４９ ６􀆰 ５９
胃 ９９ ４􀆰 ３８
胆 ４８ ２􀆰 １２

心包 ３２ １􀆰 ４１
大肠 ３１ １􀆰 ３７
小肠 ５ ０􀆰 ２２
三焦 ２ ０􀆰 ０９

２􀆰 ３　 关联规则分析　 通过 ＳＰＳＳ Ｍｏｄｅｌｅｒ １８􀆰 ０ 软件对高频中

药进行关联规则分析， 得到核心中药组合 ２０ 组， 置信度较

高的常用药对关联规则有红花⁃川芎、 乳香⁃没药、 透骨草⁃
木瓜、 红花⁃木瓜、 红花⁃透骨草， 置信度较高的 ３ 味药组合

关联规则有红花⁃威灵仙、 透骨草， 红花⁃桂枝、 透骨草， 红

花⁃木瓜、 透骨草， 透骨草⁃木瓜、 红花， 红花⁃川芎、 桂枝

等， 具体见表 ７～ ８。 高频中药关联网络见图 １， 可知红花、
桂枝、 威灵仙、 伸筋草、 透骨草之间的链接颜色较深， 即

关联度较强。

图 １　 高频中药网络图

表 ７　 常用药对关联规则

序号 后项 前项 实例 ／ 次 支持度 ／ ％ 置信度 ／ ％ 提升度

１ 红花 川芎 ２４ ３２􀆰 ８８ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
２ 乳香 没药 ２３ ３１􀆰 ５１ ９５􀆰 ６５ ２􀆰 ６９
３ 透骨草 木瓜 ２１ ２８􀆰 ７７ ９５􀆰 ２４ １􀆰 ７０
４ 红花 木瓜 ２１ ２８􀆰 ７７ ９５􀆰 ２４ １􀆰 １８
５ 红花 透骨草 ４１ ５６􀆰 １６ ９５􀆰 １２ １􀆰 １８

２􀆰 ４　 聚类分析　 采用 ＳＰＳＳ Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ２６􀆰 ０ 软件对高频中药

进行聚类分析， 共得到 ５ 个中药聚类组合， 见表 ９， 再绘制

其聚类树状图， 见图 ２。
３　 讨论

神经根型颈椎病属于中医学 “痹症” “颈肩痛” 等范
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　 　 　 　 　 表 ８　 常用 ３ 味药组合关联规则

序号 后项 前项 实例 ／ 次 支持度 ／ ％ 置信度 ／ ％ 提升度

１ 红花 威灵仙、透骨草 ２４ ３２􀆰 ８８ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
２ 红花 桂枝、透骨草 ２１ ２８􀆰 ７７ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
３ 红花 木瓜、透骨草 ２０ ２７􀆰 ４０ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
４ 透骨草 木瓜、红花 ２０ ２７􀆰 ４０ １００􀆰 ００ １􀆰 ７８
５ 红花 川芎、桂枝 １８ ２４􀆰 ６６ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
６ 红花 川芎、威灵仙 １８ ２４􀆰 ６６ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
７ 透骨草 木瓜、威灵仙 １６ ２１􀆰 ９２ １００􀆰 ００ １􀆰 ７８
８ 红花 木瓜、威灵仙 １６ ２１􀆰 ９２ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
９ 红花 乳香、当归 １６ ２１􀆰 ９２ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
１０ 红花 当归、防风 １６ ２１􀆰 ９２ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
１１ 红花 当归、桂枝 １６ ２１􀆰 ９２ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
１２ 红花 没药、当归 １５ ２０􀆰 ５５ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
１３ 红花 川芎、透骨草 １５ ２０􀆰 ５５ １００􀆰 ００ １􀆰 ２４
１４ 乳香 没药、红花 ２１ ２８􀆰 ７７ ９５􀆰 ２４ ２􀆰 ６７
１５ 红花 防风、透骨草 ２１ ２８􀆰 ７７ ９５􀆰 ２４ １􀆰 １８

表 ９　 高频中药聚类分析结果

聚类 药味数 ／ 味 组合

Ｃ１ ５ 乳香、没药、当归、羌活、葛根

Ｃ２ ３ 制川乌、制草乌、延胡索
Ｃ３ １０ 川芎、白芷、威灵仙、桂枝、草乌、川乌、透骨草、

木瓜、红花、千年健
Ｃ４ ７ 秦艽、细辛、独活、防风、丹参、骨碎补、鸡血藤

Ｃ５ ３ 艾叶、桑枝、伸筋草

畴， 该病以肝肾和气血亏虚为发病基础， 风寒湿邪侵犯颈

椎为诱因， 外伤和劳损为重要发病因素［１０］ ， 其证型可分为

风寒湿型、 气滞血瘀型、 痰湿阻络型、 肝肾不足型和气血

亏弱型［１１］ 。 中药熏蒸是将中药煎煮后， 借用其热力和药理

作用熏蒸患处， 提高中药利用度， 减少联合用药时毒副作

用的一种中医外治疗法。
本研究共纳入 ７３ 首处方， 使用频次≥１０ 次的中药共

　 　 　 　 　

图 ２　 高频中药聚类分析树状图

２８ 味， 占全部药味的 ２３􀆰 ９３％ ， 占总使用频次的 ７０􀆰 ２８％ ，
表明中药熏蒸治疗神经根型颈椎病用药较为集中； 从中药

的用药类别来看， 以祛风湿药和活血化瘀药为主； 通过高

频中药的关联规则分析可发现， 出现频次较高的中药组合
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在组方配伍中也主要发挥出祛风除湿、 活血化瘀的作用；
从中药的性味、 归经分析来看， 药性以温性为主， 药味以

辛、 苦味为主， 归经以肝、 脾、 肾、 心经为主； 在 ２８ 味高

频中药中， 使用频次前 ５ 位的中药依次为红花、 透骨草、
伸筋草、 桂枝、 威灵仙， 其最高使用剂量分别为 １０、 ３０、
３０、 １５、 ２０ ｇ， 均为临床外用的常用量。

关联规则分析得到核心中药组合 ２０ 组， 从表 ７～８ 可以

看出相关性高的中药组合主要集中在红花、 川芎、 威灵仙、
桂枝、 透骨草的相互组合。 红花功能活血通经， 散瘀止痛，
其药理成分能抗炎、 镇痛， 改善血供及局部微循环， 提高

组织修复能力［１２］ ； 川芎功能活血行气， 祛风止痛， 可镇

静、 镇痛、 改善微循环［１３］ ； 威灵仙功能祛风湿、 通经络、
止痛， 可抗菌、 抗炎镇痛［１４］ ； 桂枝功能发汗解肌、 温通经

脉， 可抗菌、 抗炎、 镇静、 镇痛， 改善血液循环［１５］ ； 透骨

草功能活血化瘀、 舒筋活络， 可抗菌、 抗炎镇痛等［１６］ 。
聚类分析可聚为 ５ 类。 Ｃ１ 组合具有活血散瘀， 通经止

痛等功效， 侧重于治疗气滞血瘀型； Ｃ２ 组合具有祛风除

湿， 行气止痛等功效， 可用于治疗风寒湿型； Ｃ３ 组合具有

祛风除湿， 活络止痛等功效， 可用于治疗风寒湿型； Ｃ４ 组

合具有祛风除湿， 活血止痛等功效， 侧重于治疗气滞血瘀

型； Ｃ５ 组合具有祛风除湿， 散寒止痛等功效， 可用于治疗

风寒湿型。
综上所述， 本研究通过数据挖掘技术揭示中药熏蒸治

疗神经根型颈椎病的核心中药配伍规律， 可为其临床治疗

用药及新药的研发提供借鉴。 总结其中医治法主要为祛风

除湿、 活血化瘀和通络止痛， 与临床上该病常见的中医辨

证论治其发病机理基本一致。 值得注意是， ５ 类新方组合是

通过聚类算法而成， 其临床疗效是否合理应依据临床辨证

来进一步验证。
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