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数据挖掘技术在针灸研究中的应用与展望
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［摘要］ 通过回顾近 10 年数据挖掘技术在针灸领域的应用状况，了解到针灸文献的数据挖掘研究多集中于
临床常见疾病用穴规律分析、单个穴位应用研究、针灸研究数据库的构建、经穴特异性的证明、针刺手法的
量化五个方面。基于以上研究成果，结合数据挖掘在针灸研究中存在的数据整理、鉴别等方面的问题，认为
除了针灸文献数据的整理挖掘以外，还要尽可能收集针灸临床诊治详细信息以获取大数据，在运用数据挖掘
技术探寻内在规律的同时还可确定个性化的最佳针灸治疗方案、提供更人性化的针灸治疗服务，这对促进针
灸技术的规范与发展具有重要意义。
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数据挖掘 ( data mining) 是从大量数据中提取
事先不知道的、动态的实际数据，挖掘出未知的、
有价值的模式或规律等知识的复杂过程，它是一个
多学科交叉的研究与应用领域，涉及数据库技术、
机器学习、模式识别、人工智能以及管理信息系统
等各学科的成果［1］。目前数据挖掘技术在不同领
域取得了进展，针灸领域中的许多学者也开始采用
数据挖掘技术来探寻针灸治病的内在规律，并已取
得了一些重要的研究成果。本文回顾近 10 年数据
挖掘技术在针灸领域的研究文献，旨在为针灸研究
未来发展探索新的途径。

1 数据挖掘技术在针灸研究中的应用与问题

1. 1 应用现状
针灸学源远流长，具有独特的理论体系和思维

模式，几千年来指导着临床实践，积累了丰富的治
疗经验。中医文献浩如烟海，针灸文献和其他中医
文献一样复杂多面、信息量难以估计。目前基于数
据挖掘探索针灸治疗疾病内在规律的研究多集中于
几个方面，包括临床常见疾病用穴规律分析、单个
穴位应用研究、针灸研究数据库的构建、经穴特异
性的证明、针刺手法的量化等。其中对临床常见疾
病用穴规律的研究最多，如梁爽等［2］收集中国知
网数据库中近 20 年运用针灸治疗急性痛风性关节
炎的临床文献，建立针灸处方的主穴数据库，采用

SPSS 17. 0 和 Clementine 12. 0 软件对数据进行描述
性分析、关联规则分析和聚类分析，从大量数据中
分析出针灸治疗急性痛风性关节炎的临床选穴和配
穴规律; 吴粮葶等［3］通过采集文献建立数据库，
规范病症、腧穴名称，统计中风后遗症所属病症的
针灸病症谱及系统分类概况，总结针灸治疗中风后
遗症的腧穴谱，结果发现，中风后遗症的现代针灸
文献病症谱分布呈偏向性，腧穴谱遍布十四经脉，
首选阳经腧穴; 孙晶等［4］通过对古代与三叉神经
痛有关的针灸治疗文献的检索，建立处方数据库，
运用针灸数据挖掘系统软件进行分析，结果显示，
其选穴集中在头面部，特定穴中交会穴使用最多，
腧穴配伍中“风池-率谷”使用频次最高。其他文
献采用数据挖掘技术研究的病种还有偏头痛、糖尿
病、冠心病等［5 － 10］达 28 种。也有学者［11］结合循证
医学实践方法和中医文献学方法，从古代医籍、现
代期刊和专著、行业标准等信息源中采集古今针灸
研究证据，构建针灸研究数据库。此外，有学
者［12 － 13］针对国外研究者对腧穴特异性的质疑，运
用数据挖掘技术整理、分析有关经穴效应特异性的
古代文献和现代研究成果，证明了经穴特异性的存
在。数据挖掘在针刺量化中的应用方面，杨霖等［14］

在针刺手法测定仪上进行 200 多次针刺手法操作，
取得大量针刺手法参数，建立数据库，采用 WEKA
数据挖掘软件，运用关联规则和分类规则对其进行
数据挖掘，为针刺手法的量化做了有益探索。
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1. 2 存在的问题
数据挖掘的基础是“数据”，从目前的文献报

道来看，用于研究的数据来源主要有古代文献记
载、现代著作及期刊、开展实验获得 3 种形式。

就古代文献来说，针灸文献达三百余种，由于
语言习惯的变迁、文字的不断演化、传抄过程中的
错误、古籍的严重损毁等原因，给文献的阅读和整
理带来巨大困难，对文献研究人员提出了更高要
求，而我们目前的针灸文献整理虽然有了一些进
展，但结果还不尽如人意。

就现代著作及期刊而言，随着社会的进步、信
息的不断丰富，与针灸相关的现代文献不断增多，
包括全国名家医案收集整理的著作和数以万计的科
研论文。在这些论著中，有针灸名家数十载的经验
总结，有科研工作者的研究成果，有临床医生的观
察和发现，构成了针灸学可贵的数据资源。但由于
多方面原因，在这些文献中也存在着一些抄袭之作
以及捏造的数据结果，阅读者需要花费更多的时间
去辨别真伪，大大降低了研究效率，也使人们对数
据挖掘结果存疑，从而使研究结果无法对临床产生
指导意义。如果数据本身存在错误，即使采用最先
进的数据挖掘技术，得到的结果也是错误的，不但
不具备任何参考价值，甚至可能会误导临床决策。

还有部分数据来源于研究者自己开展实验获取
的数据，这样的资源大多是对针刺手法及其量效关
系的研究，以多学科交叉的方式，与针灸以外的其
他学科人员协作完成，为针刺手法的标准化研究做
出了一定贡献。但目前这类研究尚处于初级阶段，
研究者还在探索可供推广的研究方法，寻找适宜的
数据挖掘技术，其研究成果的适用性及可重复性还
有待临床验证。这需要广大针灸工作者与数据挖
掘、数据管理人员及其他学科研究人员通力合作，
共同致力于针灸这门传统医学的研究，而这样一个
庞大团队的建立尚待各方努力。

2 数据挖掘技术在针灸研究中的应用展望

数据挖掘给针灸研究发展带来前所未有的契
机，但作为一种技术，它仅仅是我们借以研究的一
种工具，针灸领域的科学研究关键还是在于对针灸
疗法本身的思考。不管是临床观察还是基础研究，
最终目的都是为了更好地指导临床治疗。针灸临床
以脏腑经络学说为指导，以辨证论治为法则，运用
多种刺灸方法治疗各科疾病，在几千年的实践与探
索中已形成了一套行之有效的诊疗体系。近年来，
有人质疑经穴的存在，认为经穴没有特异性，面对

质疑之声，针灸研究者做出了强有力地回应，但同
时我们也在思考，针灸领域确实有太多无法解答的
疑问，比如经络腧穴的实质、针灸治病的机理、针
刺手法的量化、各种复杂因素与疗效之间的关系
等。面对诸多悬而未决的问题，我们认为，数据挖
掘技术在针灸领域还能有助于解决以下问题。
2. 1 确定个性化的最佳针灸治疗方案

完整的针灸治疗方案包含腧穴、刺灸方法、频
次及疗程。首先，确定腧穴。现有的数据挖掘结果
多是对腧穴或配穴出现频次进行筛选，虽然可以说
明此穴在治疗该病症时被广泛应用，却不能说明此
穴在治疗中是否起到了主要的治疗作用，且临床实
际工作中往往多穴配伍，所以此类研究还不足以指
导临床。针灸取穴固然可依据一定的法则，但是同
一病症不同的医生或者同一个医生都可能出现多种
选穴，究竟哪一组取穴疗效更好，疗程更短，更不
易复发，更适合哪一类人群呢? 根据现有的文献，
我们还无从得知针对某一类患者取哪一个 ( 组)
腧穴疗效会更优; 或者假设疗效无差异，如何确定
哪一个 ( 组) 腧穴更能缩短病程、更能减少复发，
甚至是让患者感觉更加舒适。其次，确定刺灸方
法。以治疗腰痛为例，假设选用了阿是穴，可选择
的方法有针刺、艾灸、温针灸、拔罐、刺血、穴位
注射等，临床医生会根据患者的年龄、性别、体
质、病情等选择一种或几种方法联合应用，但对某
一个体使用哪种方法最优，临床医生即使有多年的
经验也仍然未必有十足的把握。最后，确定频次和
疗程。针灸治疗的频次即每次针灸干预的间隔时
间。针灸临床观察类文献中经常出现这样的描述，
针刺“每日 1 次”“隔日 1 次”“5 次为 1 个疗程”
“10 次为 1 个疗程，间隔 2 日再进行下 1 个疗程”
等，虽然间隔时间不统一，但临床疗效都很肯定。
面对这样的现象便会产生如下问题: 每日 1 次与隔
日 1 次针灸干预的疗效是否一样; 每日 1 次与隔日
1 次各适宜于什么情况; 如何确定 1 个疗程的干预
次数等。对于这些问题，从古代文献到现代研究都
很难直接找到明确的答案。也有学者对此做了专门
的研究，查阅大量文献，对古今文献中针刺频次的
论述做出总结，并结合现代时间生物学对针刺频次
影响针灸疗效的机理做出论述，得出结论是: 针刺
治疗的频次不仅要根据疾病的不同性质、不同时期
灵活掌握，还应考虑到患者的年龄、体质等各种因
素; 并希望形成标准的最佳治疗频次指南对临床工
作进行指导，更好地提高疗效，为患者节约时间和
开支［15］。由此可见，针灸频次的确定并不容易，
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其原因在于: 1 ) 针灸干预方法多样，涉及到针
刺、灸法、拔罐、放血、刮痧等，每一种方法的频
次选择不尽相同。2) 患者个体差异包括年龄、体
质、病情、心理、社会角色不同，能够承受的针灸
干预强度也不一样。如临床中个别住院患者因无法
承受每天针刺而要求出院到门诊行隔日 1 次的针灸
治疗，以减轻针刺的痛苦及恐惧感。3 ) 患者在医
院的诊疗情况各异。就目前情况来看，部分住院患
者的治疗频次可由医生依据患者病情来确定，而部
分门诊患者则大多依据医生的门诊时间来确定。
4) 患者根据自己的经济状况和时间安排来选择接
受治疗的频次。总体来说，针灸频次与刺灸方法、
患者、医生及其他社会因素有关，其中的内在联系
尚未有定论。

如果能够真实、详尽地收集到临床资料，包括
患者的一般情况、四诊资料、辨证论治过程、配穴
处方、刺灸方法、对每个症状的改善情况、疗程、
疗效、随访，以及医生的资历等数据，建立数据
库，用数据挖掘技术处理这些海量的、不清晰的、
看似无关联的数据，找出其中的规律，我们将有望
在尊重针灸临床医疗现状的同时，分析出腧穴与病
症之间、刺灸方法与病症之间、频次及疗程与病症
之间、患病人群与病症之间的关联性，发现其中的
内在联系及规律，从而得出针对患者个体的某一病
症的最佳针灸治疗方案。
2. 2 提供更人性化的针灸治疗服务

既往受到研究方法的限制，针灸医生关注的重
点是疗效，这一点本身是毋庸置疑的，但作为针灸
疗法中最常用的针刺，其治疗注重 “得气”与否，
而“得气”与否关系到针灸治疗的疗效和预后，
依赖于医生和患者的主观感受。临床工作中，针灸
医生非常重视患者的感觉，但在病例记录及文献报
道中却鲜有提及，这就导致临床工作中极为重要的
信息没有得到很好的整理和利用。我们认为，除了
患者疾病本身的改变外，患者的主观感受是应该详
实记录的主要内容。患者在接受针灸治疗过程中会
告知症状的转变情况、针刺后是否得气、治疗方法
的舒适度、对施术者的好恶等信息，如果能对这些
信息加以数据挖掘，有可能找出疾病发生、发展与
患者、治疗方案、疗效、耐受度甚至是舒适程度等
多因素间的相互关联，其分析结果将有利于实现
“以患者为中心”，指导医生制定一套疗效最好的、
患者更易于接受的、更能够坚持治疗的方案。

综上，通过对针灸临床详细信息的收集、整理
并采用数据挖掘技术进行挖掘，寻找临床实际工作

中复杂因素间的内部联系，将会提供给医生最佳的
针灸治疗指南，亦会给予患者更多的人文关怀，从
而使针灸方法更好地为患者服务。我们有理由相
信，在鼓励学科交叉的大背景下，从针灸自身发展
的需要出发，借助多学科的技术和方法，针灸学科
的发展方向将逐渐明晰，发展道路将更加宽广。
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