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［摘要］ 目的 总结中医药治疗类风湿关节炎骨破坏的常用药物及药物配伍规律。 方法 检索中国生物医
学文献数据库及中国期刊全文数据库中应用中药复方治疗类风湿关节炎骨破坏的相关文献，运用基于敏感关

键词频数统计的数据分层算法，对纳入文献中所有药物进行一维频次和二维关系分析，并将高频用药进行可

视化处理，提取核心药物配伍组合。 结果 共纳入 81 篇文献，包括 46 首复方、129 味中药。单味药物使
用频次最高者为黄芪 ( 16 次，34. 78% ) ，其次为白芍、甘草 ( 15 次，32. 61% ) ; 配伍组合频次最高者为白
芍-甘草 ( 9 次，19. 57% ) ，其次为当归-甘草 ( 7 次，15. 22% ) 、黄芪-当归 ( 6 次，13. 04% ) 等。将药物
进行可视化呈现后显示权重最高的药物为甘草，其次为独活、白芍、黄芪、骨碎补、丹参、当归。 结论
治疗类风湿关节炎骨破坏的有效中药复方以益气养血药为主，以补肾、活血、祛风湿为辅，体现祛邪与扶正
标本兼治的治疗思路。
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中医药对于类风湿关节炎骨破坏的治疗作用逐

渐成为新的研究热点，学界由此开展了大量的临床

及实验研究，从骨质破坏的影像学进展、骨破坏相
关细胞因子的表达、成骨细胞及破骨细胞功能等不
同角度，直接或间接观察并验证了中医药在抑制、
改善类风湿关节炎骨破坏方面的作用［1 － 5］。中药复
方是指在辨证审因决定治法以后，选择合适的药物

酌定用量，按照组成原则妥善配伍而成的一组药

物［6］，是中医临床药物治疗的主要手段［7］。由于
中医诊疗方式的特殊性，同一医家对患同一疾病的

不同个体，或是不同医家对患同一疾病的同一个体

选方用药不尽相同，由此产生了大量个性化的诊疗

经验，这是中医辨证论治优势的体现，但也为标准

化治疗和新药研发带来困扰。因此，挖掘分析不同
医家对同一病证诊治经验中的共性内容，提取其用

药规律，对于深入研究中医药作用机理、指导临床
用药及新药研发有重要的促进作用。

近年来利用文本挖掘技术对类风湿关节炎、强
直性脊柱炎、糖尿病等多种疾病的证治规律进行分
析，取得了丰硕的研究成果，为中医组方规律的研

究积累了丰富、可靠的经验［8 － 12］。本研究采用现
有的临床研究及实验研究文献资料，运用基于敏感

关键词频数统计的数据分层算法，分析现代医家在

应用中药复方治疗类风湿关节炎骨破坏方面的基本

用药规律，寻找常用药物及药物组合，希望为相关

临床应用提供借鉴。

1 资料与方法

1. 1 文献来源及检索方式
以“类风湿关节炎 and骨破坏”“类风湿关节

炎 and骨侵蚀”“类风湿关节炎 and 骨修复”为检
索词，在中国生物医学文献数据库 ( SinoMed，
1978 年 1 月至 2014 年 3 月) 进行关键词检索; 以
“类风湿关节炎”和 “骨破坏” “类风湿关节炎”
和“骨侵蚀” “类风湿关节炎”和 “骨修复”为
检索词，在中国期刊全文数据库 ( CNKI，1980 年
1 月至 2014 年 3 月) 进行主题词检索。
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1. 2 文献纳入标准
中药复方 ( 包括中成药) 治疗类风湿关节炎

骨破坏的临床研究或实验研究文献。主要疗效评价
标准至少包括下列一项: X线、CT、MＲI、超声等
影像学观察到的骨破坏的延缓或改善; 血清 /关节
液 /关节组织中与骨破坏进展密切相关的实验指标
的改善。
1. 3 文献排除标准
重复发表的文献; 仅以摘要形式发表、资料不

全的文献; 研究结果为阴性的文献。
1. 4 算法构建
利用课题组专有的文本提取工具 ( 软件著作

权登字第 0261882 号，登记号 2010SＲ073409 ) 对
下载的非结构化文献文本数据进行信息提取，将文

献中单味中药视作每首复方的关键词，运用基于敏

感关键词频数统计的数据分层算法［9］，对所有药

物进行一维频次和二维关系分析。
1. 5 数据可视化处理
根据以上计算得到的数据表，抽取出不同频次

的关键药对，导入 Cytoscape 2. 8 软件进行可视化
处理，形成可视化网络图。

2 结果

共纳入文献 81 篇，中药复方 46 首。
2. 1 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏药物使用情况

46首中药复方共包含 129 味中药，使用总频次
为416，其中黄芪的使用频次最高，其次为白芍、甘
草。使用频次≥5的中药共 36味，如表 1 所示，36

表 1 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏高频药物
( 频次≥5) 使用情况

中药 频次 频率 ( % ) 中药 频次 频率 ( % )

黄芪 16 34. 78 川乌 7 15. 22
白芍 15 32. 61 鸡血藤 7 15. 22
甘草 15 32. 61 白术 6 13. 04
青风藤 14 30. 43 没药 6 13. 04
独活 11 23. 91 防风 6 13. 04
当归 10 21. 74 全蝎 6 13. 04
骨碎补 10 21. 74 续断 6 13. 04
丹参 9 19. 57 知母 6 13. 04
川芎 9 19. 57 桑寄生 5 10. 87
附子 8 17. 39 乌梢蛇 5 10. 87
生地黄 8 17. 39 熟地黄 5 10. 87
威灵仙 8 17. 39 马钱子 5 10. 87
淫羊藿 8 17. 39 牛膝 5 10. 87
薏苡仁 7 15. 22 地龙 5 10. 87
秦艽 7 15. 22 赤芍 5 10. 87
麻黄 7 15. 22 蜈蚣 5 10. 87
补骨脂 7 15. 22 防己 5 10. 87
桂枝 7 15. 22 细辛 5 10. 87

味中药占总药味的 27. 90%，但其使用频次共计
276，占总频次的 66. 35%，为高频使用药物。
2. 2 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏药对使用情况
以上高频药物两两联用组合出现频次最高的是

白芍-甘草，其次为当归-甘草、黄芪-当归等，使用
频次≥5 的药物组合共 26 个，具体见表 2。

表 2 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏高频药对
( 频次≥5) 使用情况

中药组合 频次
使用频率
( % ) 中药组合 频次

使用频率
( % )

白芍-甘草 9 19. 57 川芎-当归 5 10. 87
当归-甘草 7 15. 22 独活-生地黄 5 10. 87
白芍-黄芪 6 13. 04 独活-威灵仙 5 10. 87
白芍-防风 6 13. 04 黄芪-骨碎补 5 10. 87
白芍-骨碎补 6 13. 04 黄芪-甘草 5 10. 87
黄芪-当归 6 13. 04 黄芪-丹参 5 10. 87
黄芪-青风藤 6 13. 04 附子-甘草 5 10. 87
白芍-麻黄 5 10. 87 桂枝-白芍 5 10. 87
白芍-当归 5 10. 87 桂枝-防风 5 10. 87
桂枝-麻黄 5 10. 87 桂枝-附子 5 10. 87
白芍-附子 5 10. 87 知母-白芍 5 10. 87
白芍-白术 5 10. 87 知母-防风 5 10. 87
川芎-甘草 5 10. 87 知母-桂枝 5 10. 87

2. 3 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏药物联用情况
将药物联用频次数据导入 Cytoscape 2. 8 分析

软件，可得到药物使用规律的二维网络图，为避免

结果过于冗繁，只选取联用频次≥2 的药物进行可
视化呈现，具体见图 1 所示。图中灰色节点代表中
药，两节点之间的连线代表中药之间的联用关系，

节点的大小代表根据药物与其他药物联用情况得出

的药物权重，权重越大则节点越大。图 1 示，权重
最高的药物为甘草，其次为独活、白芍、黄芪、骨
碎补、丹参、当归，上述药物的权重值达到所有药
物总权重值的 25%，可以视作中医药治疗类风湿
关节炎骨破坏的核心药物，与其他多种药物具有广

泛的联用关系。
在上述权重较高的药物中，黄芪、白芍、当

归、甘草的两两联用频次均在 5 次以上，提示这 4
味中药不仅具有较高的使用频次和与其他药物较密

切的联用关系，更形成一组高频联用组合，具体见

图 2。
此外，独活、骨碎补、丹参分别作为使用频次

和与其他药物联用频次最高的祛风除湿、补肾强
骨、活血化瘀药物，均与黄芪-当归-白芍-甘草组合
有较高频的联用关系，同时这 3 味药物之间的联用
也较为广泛，具体见图 2。
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图 1 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏药物联用网络图

图 2 中医药治疗类风湿关节炎骨破坏核心药物网络图

3 讨论

根据中药处方发现理论，中药新处方的发现即

从已有的疗效确切的处方中总结出中药的组合规

律，并从中发现一些新的中药组合方式［13］，这是

中药新药研发的第一步，也是临床前研究的来源。
近年来，随着各种信息传媒和通量的不断加大，中

医用药规律研究呈现多元化的趋势。中医用药规律
包括“证-药” “药-药”和 “药-效”三方面的关
系，其中“药-药”关系是中心和纽带［14］，因此，
本研究对有关中医治疗类风湿关节炎骨破坏的文献

进行文本挖掘，以分析中医治疗的核心药物及其组

合配伍关系。
气血是人体生命活动的物质基础，五脏六腑四

肢经络无不需气之鼓舞促进、无不需血之濡润滋

养，《素问·痹论》更指出了气血与痹证的关系，
曰“荣者，水谷之精气也，和调于五脏，洒陈于
六腑，乃能入于脉也，……卫者，水谷之悍气也，
其气慓疾滑利，不能入于脉也，故循皮肤之中，分

肉之间，……逆其气则病，从其气则愈。不与风寒
湿气合，故不为痹”。荣气行于脉中，为血之精
华，卫气行于脉外，具有卫外之功，当先有气血失

调，荣卫不和，风寒湿气才可乘虚侵入发为痹证，

正所谓“正气存内，邪不可干”， “邪之所凑，其
气必虚”。精血同源，气血不足，肾精亏虚，筋骨
失养，外邪乘虚内侵，久羁不去，深入骨骱，痹阻

血脉，最终可致骨骼受损、畸形。因此，我们认
为，气血不足是类风湿关节炎发病的先决条件，也

是其病势缠绵难愈，骨质受损、破坏的重要原因。
本研究基于治疗类风湿关节炎骨破坏的有效中

药复方，得出两个层次的具有潜在研究价值的核心

中药组合: 黄芪-当归-白芍-甘草组合及黄芪-当归-
白芍-甘草-独活-骨碎补-丹参组合。前者突出益气
养血的治则治法，后者则集基础用药与特色用药于

一体，对应类风湿关节炎骨破坏的病因病机，综合

多种治法，体现祛邪与扶正、治标与治本的统一，
正合《临证指南医案》所言: “又有周痹、行痹、
肢痹、筋痹，及风、寒、湿三气杂合之痹，亦不外
乎流畅气血，驱邪养正，宣通脉络诸法”。
黄芪-当归-白芍-甘草的药物组合包含了两首益

气养血的经典名方，即当归补血汤及芍药甘草汤。
当归补血汤方中 “重用黄芪大补脾肺之气，以裕
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生血之源; 更用当归益血和营，以使阳生阴长，气

旺血生”，是补气生血的良方。芍药甘草汤方中芍
药酸寒，养血敛阴柔肝，甘草甘温，健脾益气缓

急，二药相伍，酸甘化阴，调和肝脾，缓急止痛之

效显著。两方在类风湿关节炎的治疗中均有广泛应
用，体现出补益气血作为基础治疗在类风湿关节炎

骨破坏治疗中的重要地位。此外，独活、骨碎补、
丹参分别作为使用频次和与其他药物联用频次最高

的祛风除湿、补肾强骨、活血化瘀药物，不仅对应
了历代医家所论述的类风湿关节炎骨破坏病机中肾

虚骨骼失养、风寒湿邪痹阻及瘀血阻络 3 大基本要
素，且均与黄芪-当归-白芍-甘草组合有较高频的联
用关系，同时这 3 味药物之间的联用也较为广泛，
体现了补肾、活血、祛风湿作为特色治疗在类风湿
关节炎骨破坏治疗中的重要性。现代药理研究显
示，黄芪可促进 B 细胞的活化、增殖，刺激巨噬
细胞活性［15 － 16］; 当归多糖可以提高小鼠腹腔巨噬

细胞的功能和脾脏自然杀伤细胞的杀伤活性［17］;

白芍可以促进成骨细胞存活、增强成骨细胞的碱性
磷酸酶活性，还具有抑制破骨细胞存活的作用［18］;

甘草多糖能激活小鼠腹腔巨噬细胞，提高其吞噬能

力和能量代谢水平［19］; 独活挥发油能够抑制 N －
脂肪酰基乙醇胺水解酶的水解活性，降低脂多糖诱

导的细胞炎症因子的表达，具有一定的抗炎作

用［20］; 骨碎补总黄酮含药血清在肿瘤坏死因子 α
介导的炎症环境下能够促进成骨细胞增殖，减少成

骨细胞凋亡［21］; 丹参能在体外抑制类风湿关节炎

成纤维样滑膜细胞增殖，诱导细胞凋亡［22］，而丹

参骨髓腔内注射可抑制破骨细胞生成，对早期激素

性股骨头缺血性坏死有预防作用［23］。
总之，本研究基于敏感关键词频数统计的数据

分层算法，探索现代医家在应用中药复方治疗类风

湿关节炎骨破坏方面的基本用药规律，找到了常用

中药及其配伍组合，可为临床用药及中药新药研发

提供参考。
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Medication Principles of Chinese Medicine Treating Ｒheumatoid Arthritis Bone Destruction: Based on Text
Mining

，

( 1． Shanghai University of Traditional Chinese Medicine，Shanghai，201203; 2． Institute of Basic Ｒesearch in Clinical Medicine，
China Academy of Chinese Medical Sciences; 3． International Education Institute，Jiangxi University of Traditional Chinese Medicine;
4． School of Chinese Medicine，Hong Kong Baptist University)

ABSTＲACT Objective To summarize commonly used herbs and herbs compatibility law in treating rheumatoid
arthritis bone destruction． Methods The authors reviewed the related literature of Chinese herbal prescriptions
treating rheumatoid arthritis bone destruction from China Biology Medicine disc and Chinese Journal Full-text Data-
base． Made one dimensional frequency and two dimensional relationship analysis on all herbs in included literature by
data slicing algorithm method based on sensitive keywords frequency statistics． High frequency herbs were processed
visually． Core herbs compatibility combinations were extracted． Ｒesults There were 81 papers included in total，
including 46 prescriptions and 129 herbs． The herb used alone with top frequency was Huangqi［Ｒadix Astragali seu
Hedysari］( 16 times，34. 78% ) ，Baishao ［Ｒadix Paeoniae Alba］ and Gancao ［Ｒadix Glycyrrhizae］ second ( 15
times，32. 61% ) ． The compatibility combination with top frequency was Baishao-Gancao ( 9 times，19. 57% ) ，
Danggui［Ｒadix Angelicae Sinensis］ -Gancao ( 7 times，15. 22% ) second，Huangqi-Danggui ( 6 times，13. 04% )
third． After the data of herbs were processed visually，the herb with highest weight was Gancao followed by Duhuo
［Ｒadix Angelicae Pubescentis］，Baishao，Huangqi，Gusuibu［Ｒhizoma Drynariae］，Danshen［Ｒadix Salviae Miltior-
rhizae］and Danggui prescription． Conclusion Effective Chinese herbal prescription treating rheumatoid arthritis
bone destruction were based on herbs of benefiting Qi and nourishing blood and aided by herbs of invigorating kidney，
activating blood circulation，as well as dispelling wind and dampness． The treatment thought of treating both manifes-
tation ( eliminating pathogen) and root cause of disease ( strengthening vital Qi) was showed．
Keywords rheumatoid arthritis; bone destruction; medication principle; text mining; sensitive keywords frequency
statistics
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