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基于数据挖掘从风论治脑病的用药规律研究※

湛艺榕 1 肖俊峰 2 汪美宝 2 魏 焜 1 黄春华 2▲

摘 要 目的目的：：归纳分析中医药从风论治脑病的用药规律。方法方法：：收集 2000 年 1 月 1 日—2024 年

12月31日中国知网、万方、维普、PubMed、SinoMed、EMbase和WOS数据库共7个数据库关于中医药从

风论治脑病的文献，使用Excel 2021、NoteExpress 3.7.0和中医传承计算平台3.5软件，对筛选后的中药

方剂构建处方数据库，采用频数汇总、聚类分析等分析处方用药的基本特点。结果结果：：共获得方剂 142
首。中药功效频数排名前3位为平肝息风类、补虚类、解表类等；药物四气频次最高为温性，其次是寒

性、平性；药物五味频次最高为甘味，其次为辛味、苦味；药物归经频次最高为肝经，其次为脾经、肺

经。高频药物组合包括川芎-僵蚕、僵蚕-全蝎、天麻-钩藤等。k-means 聚类分析演化出 5 个核心类

方。结论结论：：中医从风论治脑病以祛内风为主，平肝、柔肝同时顾护阴血，调和肝脾，兼以祛外风，标本

兼顾。
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脑部疾病多发病急，如狂风暴雨，让人猝不及防，

符合中医“风邪”致病特点[1]。“风为百病之长，善行而

数变”，如中风病就具有起病急、变化快的特点；“风胜

则动，风盛则痒”，如颤病、面肌痉挛、小儿抽动症、癫

痫等都会出现不自主运动，脊髓病、周围神经病多伴

有瘙痒症状；“高巅之上，惟风可到”，故外邪多侵犯上

位，比如眩晕、头痛。现代人压力大，易紧张，体质虚

弱，容易被风邪侵扰[2]。中医药治疗脑病可有效缓解

患者症状，减轻不良反应等。本文对中医药从风论治

脑病的文献进行整理，采用 Excel 2021、NoteExpress 
3.7.0软件和中医传承计算平台 3.5软件，探索中医药

从风论治脑病的组方特色和用药规律，为中医药诊治

脑病及科研提供参考。

1 资料与方法

1. 1　文献来源　选取中国知网 CNKI、万方、维普、

PubMed、SinoMed、EMbase和WOS数据库中关于中医

药从风论治脑病的临床研究文献。中国知网检索式：

（主题：风+风邪+从风论治+从风治疗+从风论述）并且

（全文：神经病+脑病+神经系统）；WOS 数据库检索

式：（TS=“Wind” OR “Wind Evil” OR “Treatment from 
Wind” OR “Discussion from Wind”） AND （TS=

“Neurological” OR “Brain Disease” OR “Nervous 
System”），文献发表时间限定为 2000 年 1 月 1 日—

2024年12月31日。文种限定为中英文。

1. 2　文献纳入和排除标准　

1. 2. 1　纳入标准　①以中药口服为主治疗脑病的随

机对照研究；②有明确中西医诊断及证型的文献；③
能明确体现中药疗效的临床研究；④对于重复发表的

研究，选择信息最全面的文献。

1. 2. 2　排除标准　①会议论文、病例报告等；②中药

组成和剂量不完整的文献；③无具体病例的临床观

察、临床研究等；④中医治疗效果不明确的文献。

1. 3　创建数据库　将文献导入 NoteExpress3.7.0 软

件，然后由两人根据纳入、排除标准筛查，若出现分歧

再由第三者核查。最终纳入文献153篇，从文献中共

提取中药方剂142首。将方剂录入Excel，创建关于从

风论治脑病的中药数据库。

1. 4　规范药名　参照1998年版《中华本草》、2020年

版《中国药典》，以规范中药名称。

1. 5　数据挖掘分析　使用Excel 2021对处方用药进

行整理，并对药物的性味、归经等运用频数进行统计；
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使用中医传承计算平台 3.5软件制作雷达图、统计治

法治则等，运用药物关联规则分析，挖掘高频药物药

对间的配伍关系，展现系统方剂聚类分析（k-means算
法+回归分析）。

2 结果

2. 1　药物使用频次　进入“数据分析”板块，选择“药

物频次”“方剂分析”统计药物使用频次。药物使用频

次≥30的有15味，其中排名前10位的中药见表1。

2. 2　药物四气、五味和归经统计　分别进入“四气统

计”“五味统计”“归经统计”模块，参考《中药学》（中国

中医药出版社新世纪第 4版），进行统计。结果见图

1、图2、图3。

2. 3　功效类型与治法　采取“功效统计”及“治则治

法”，分别计算 142首方剂中的药物功效频次及方剂

所应用的治则治法，并使用Excel显示频次前 10位的

柱状图。结果显示：排名前3位的药物类别分别为补

虚类药、平肝息风类药、解表类药，其中平肝息风类药

与补虚类药频次相同；排名前 3 位的治法为祛风化

痰、平肝息风和平肝潜阳。见图4。
2. 4　药物关联分析组合　采取“核心组合”“功效分

析”，“置信度”为 0.65，“支持度个数”为 20，结果显示

药物组合中频次≥20的有 36组（见表 2），并运用网络

化展示，见图 5；关联规则中置信度≥0.65 的共有 16
条。见表3。
2. 5　聚类分析　设置“聚类个数”为5，得到核心组合

5组，见表4。聚类分析结果见图6。
3 讨论

3. 1　药物频次分析　

3. 1. 1　高频药物分析　处方用药频次中排名前 10
位的中药为川芎、僵蚕、白芍、天麻、全蝎、钩藤、甘草、

茯苓、白术、当归，可见从风论治脑病主要从肝风内动

立法，治疗用川芎、僵蚕、白芍等药以祛风通络、平肝

息风。川芎为单药使用频次最高，达 75次。川芎入

足厥阴肝经、手厥阴心包经、足少阳胆经，为血中之气

药，可行气活血，正所谓“治风先治血，血行风自灭”。

川芎以川芎挥发油发挥药效，包含藁本内酯等成分，

在抗氧化、调节血管稳态、神经保护等药理作用上效

果显著。同时，川芎挥发油在止痛等方面也有一定的

图1　药物四气统计雷达图

表1　药物使用频次排名前10位的药物

序号

1
2
3
4
5

药物

川芎

僵蚕

白芍

天麻

全蝎

频次

75
66
64
63
58

序号

6
7
8
9
10

药物

钩藤

甘草

茯苓

白术

当归

频次

52
49
48
37
37

图3　药物归经统计雷达图

图2　药物五味统计雷达图

··35



中医药通报2025年4月 第24卷 第4期 TCMJ，Vol. 24，No. 4，Apr 2025

效果，临床研究上主要用于治疗脑缺血性疾病等[3]。

僵蚕，性平，味咸、辛，归肝、肺、胃经。僵蚕走窜力强，

善搜风散结，可散结化痰、息风止痉，主要用于治疗抽

搐惊痫、头痛、风疹等病。首载于《神农本草经》，"现代

药理学研究[4]发现，僵蚕具有抗惊厥、抗凝、抗炎、抑

菌、抗癌等多种药理作用。白芍味酸、苦，性微寒，归

肝、脾经。白芍长于平肝柔肝，广泛用于治疗偏头痛、

脑梗死、帕金森病、头晕等。现代药理学研究[5]显示，

白芍主要成分具有多种药理作用，包括调节保护脑缺

血损伤、保护神经以及调节血细胞、保肝、抗炎等。

3. 1. 2　药物功效频次分析　从风论治脑病药物的功

效频数统计，其结果显示前三位为平肝息风类药、补

虚类药、解表类药。平肝息风药频次最高，可见从风

论治脑病以内风论治为主。风有内风、外风，外风常

为外感邪气的使者；内风源自脏腑内平衡失调，病位

多在肝[6]。平肝息风类药通过平肝、清肝、疏肝以息内

风。补虚药与平肝息风药频次相同，内风形成与阴

虚、血虚也有关，肝体阴而用阳，以血为体，以肝为用，

肝血、肝阴常不足，故用补虚药滋阴养血，以防内风生

成。第三为解表药 295 次，从风论治脑病也需祛外

风，内风与外风二者相互招致，常内外兼夹为患，临证

过程中要注重内外同治，运用解表药以祛外风治标，

平肝息风药、补虚药以祛内风治本，可标本兼治。

3. 1. 3　药物四气频次分析　四气分析以温、寒、平为

图4　药物功效频次与治法频次图

图5　核心药物组合网络化展示图（支持度20，置信度0. 65）
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主，又以温药偏重。风为百病之长，风邪易兼夹痰湿，

而风痰上扰入脑窍，“病痰饮者，当以温药和之”，故以

风痰为主要病机者，应祛风通络，温化痰饮；其次为寒

药，内风多责之于肝，肝主升主动，阳气升动则易化热

化火，故用寒药以清肝潜阳息风。第三为平性药。平

性药可随证调和，具有双向适应性，外风、内风均可运

用，无论寒热虚实，亦均可运用。 

3. 1. 4　药物五味频次分析　药味以甘、辛、苦为主。

甘可补虚、苦可泄实、辛可散表，可知有虚实之分、表

里之异。首先，甘味最多，能补、能和、能缓。风邪起

病急，而甘味药可缓急止痛。其次为辛药，能散、能

行。风邪阻滞经络，可致气血运行不畅，而辛味药可

助气血畅通。再次为苦药，能泄、能燥、能坚。肝风内

动多为肝阳上亢、肝肾阴虚所致，而苦味药可泻肝火，

降肝气，还可坚阴。总之，治疗上应以八纲为统领，辨

虚实、寒热，再辨阴阳、表里；以调气血为要，气血运行

通畅则阴阳调和，经络循行条达，脏腑平衡。

3. 1. 5　药物归经频次分析　从药物的归经结果来

看，归肝经的药物最多，其次为脾经和肺经。这提示

从风治疗脑病以平肝息风为主，兼以健脾化痰。“诸风

掉眩，皆属于肝”，肝为风木之脏，肝主升发，肝阳上亢

则易使肝风内动。肝经循行上达巅顶，入脑络，且肝

开窍于目，脑病如中风、眩晕、癫痫等病均能体现病位

主要在肝。《金匮要略·脏腑经络先后病脉证》载有“见

肝之病，知肝传脾，当先实脾”，直接说明肝病与脾脏

生理密切相关，间接则说明脾虚气血乏源是引起肝病

的常见病机[7]。肝病传脾、脾病及肝，其病虽各异，但

临床都需肝脾同治。肝病健脾，脾病平肝，补土荣木，

土旺则木旺，木疏则土运[8]。故肝与脾可互相影响，应

当肝脾同调，从而对从风治疗脑病起一定效果。

3. 2　药物关联规则与聚类分析　

3. 2. 1　药对分析　高频次药对为僵蚕-全蝎、川芎-
僵蚕、天麻-钩藤，其中僵蚕-全蝎、川芎-僵蚕频次相

同。僵蚕、全蝎均可息风散结，全蝎攻毒之力强，但仅

搜内风；僵蚕化痰之力较强，但祛内外风力较弱[9]。僵

蚕-全蝎药对常可治疗癫痫、小儿抽动障碍、头痛等脑

病。川芎-僵蚕药对可治疗头痛等病。川芎祛风止

痛，可祛巅顶之风。僵蚕化痰散结、息风止痉。二药

合用，相辅相成，增强祛风化痰，通络止痛之功。天

麻-钩藤药对可治疗帕金森病、偏头痛等病，在平肝息

风药对中较为常见，可平肝木之亢进，以调畅气机[10]。

三组药对均有平肝息风、祛风止痛之效。

3. 2. 2　聚类组合分析　基于K-means算法聚类分析

得出核心组合 5 首。①第一个核心组合为川芎-白

芍-甘草-细辛-白芷-全蝎。方中川芎、细辛、白芷祛

风止痛；全蝎散结止痛；白芍柔肝养阴；甘草调和诸

药。全方为川芎茶调散加减，以疏风止痛为法，配合

平肝柔肝，可用于风邪上扰型。②第二个核心组合为

茯苓-白术-陈皮-天麻-僵蚕-川芎。方中白术、茯

苓、陈皮补气健脾；配合川芎活血行气；僵蚕、天麻祛

表2　药物组合

序号

1
2
3
4
5
6
7
8
9

10
11
12
13
14
15
16
17
18

药物

川芎，僵蚕

僵蚕，全蝎

天麻，钩藤

川芎，全蝎

川芎，白芍

川芎，天麻

僵蚕，天麻

僵蚕，钩藤

白芍，天麻

白芍，钩藤

川芎，当归

川芎，白芷

川芎，甘草

天麻，全蝎

茯苓，白术

天麻，茯苓

川芎，僵蚕，全蝎

白芍，甘草

频次

39
39
37
36
33
32
31
30
29
29
28
28
27
27
26
26
26
25

序号

19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36

药物

白芍，炙甘草

白芍，全蝎

白芍，柴胡

天麻，甘草

僵蚕，白芍

天麻，陈皮

僵蚕，茯苓

白芍，防风

钩藤，甘草

白芍，天麻，钩藤

天麻，白术

全蝎，甘草

川芎，细辛

僵蚕，天麻，钩藤

白芍，茯苓

全蝎，蜈蚣

川芎，防风

僵蚕，甘草

频次

24
24
24
24
24
23
22
21
21
21
21
20
20
20
20
20
20
20

表3　药物关联分析（置信度≥0. 65）

序号

1
2
3
4
5
6
7
8

规则

白芷➝川芎

细辛➝川芎

蜈蚣➝全蝎

当归➝川芎

陈皮➝天麻

白芍，钩藤➝天麻

白芍，天麻➝钩藤

川芎，全蝎➝僵蚕

置信度

0.93
0.91
0.77
0.76
0.74
0.72
0.72
0.72

序号

9
10
11
12
13
14
15
16

规则

柴胡➝白芍

钩藤➝天麻

白术➝茯苓

全蝎➝僵蚕

僵蚕，钩藤➝天麻

僵蚕，全蝎➝川芎

川芎，僵蚕➝全蝎

防风➝白芍

置信度

0.71
0.71
0.7
0.7
0.67
0.67
0.67
0.66

表4　用药聚类分析核心组合

序号

1
2
3
4
5

组合药物

川芎，白芍，甘草，细辛，白芷，全蝎

茯苓，白术，陈皮，天麻，僵蚕，川芎

钩藤，天麻，白芍，石菖蒲，甘草，龙骨

川芎，白芍，僵蚕，钩藤，当归，牡蛎

僵蚕，全蝎，钩藤，川芎，天麻，炙甘草

频次

42
27
27
25
21
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风通络。全方共奏益气养血之效，可用于血虚生风

型。全方体现“治风先治血，血行风自灭”之理。临床

上，证属“风”与“血”互相影响者，在息风的同时，用养

血、凉血、活血之法，配以针灸等外治法，可取得较好

的效果[11]。③第三个核心组合为钩藤-天麻-白芍-石
菖蒲-甘草-龙骨。方中石菖蒲祛风化痰；川芎化痰通

络；天麻、钩藤平肝息风、祛风通络；白芍健脾养血；龙

骨平肝潜阳，镇静安神。全方组合以息风化痰通络立

法，可用于风痰阻络型，对从风论治脑病有一定临床

意义。④第四个核心组合为川芎-白芍-僵蚕-钩藤-
当归-牡蛎。方中牡蛎滋阴潜阳；白芍、当归补血养

血；川芎、僵蚕、钩藤祛风通络。全方以滋阴息风立

法，可用于阴虚风动型。⑤第五个核心组合为僵蚕-
全蝎-钩藤-川芎-天麻-炙甘草。方中天麻、钩藤平肝

潜阳；川芎祛风通络；僵蚕、全蝎息风止痉。全方以平

肝潜阳立法，可用于肝阳上亢型。

总之，本研究基于中医传承计算3.5平台，挖掘从

风论治脑病用药特点及规律，结果得到从风论治脑病

的5个新处方，进一步展现了不同证型脑病处理的核

心处方，体现了从风论治脑病以祛内风为主，平肝、柔

肝同时顾护阴血，调和肝脾，兼以祛外风，标本兼顾，

从而为中医药治疗脑病提供一定的理论与实践证据。
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图6　聚类分析回归模型图
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