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基于数据挖掘的银屑病
伴焦虑抑郁状态的用药规律探究∗
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［摘 要］ 目的：利用数据挖掘技术探究中药治疗银屑病伴焦虑抑郁状态的用药规律，为银屑病伴焦虑

抑郁状态的临床治疗提供一定参考。方法：以中国知网、万方、维普数据库收录的文献为资料来源，使用

Excel 2019、SPSS Modeler 18.0、SPSS Statistics 20.0等软件对符合纳入标准的中药复方进行频次统

计、关联规则分析、系统聚类分析等。结果：共纳入方剂60首，包含药物120味，药性以寒、温、平多见，药味以

苦、甘、辛为主，多归肝、肺经；高频中药前10位为生地黄、柴胡、甘草、当归、牡丹皮、土茯苓、紫草、白芍、白鲜

皮、黄芩，功效类型主要为清热药和补虚药；关联分析显示常见配伍为生地黄-党参、柴胡-栀子、柴胡-郁金、

生地黄-丹皮-柴胡、柴胡-党参-生地黄、黄芩-栀子-柴胡；聚类分析发现从血论治银屑病药物分为3类聚类效

果较好。结论：中药论治银屑病伴焦虑抑郁状态以清热凉血、疏肝解郁、养血解毒为治疗大法，初步明确了中

药论治银屑病伴焦虑抑郁状态的用药规律，为临床用药及新处方研发提供了一定参考依据。
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AbstractAbstract Objective: To explore the medication rules of traditional Chinese medicine in the treatment of 

psoriasis with anxiety and depression using data mining technology, so as to provider certain reference for clinical 

therapy of the disease. Methods: CNKI, Wanfang and VIP were chosen as the source of the data, Excel 2019, SPSS 

Modeler 18.0 and SPSS Statistics 20.0 and other softwares were applied to perform frequency statistics, association 

rule analysis and system clustering analysis of herbal compounds that met the inclusion criteria. Results: Sixty 

prescriptions were included, containing 120 herbs, mostly of cold, warm and neutral nature, with the flavors of 

mainly bitter, sweet and pungent, and most entering the meridians of liver and lung. The top ten high-frequency 

herbs were Dihuang(Rehmanniae radix), Chaihu (Bupleuri Radix), and Gancao(Glycyrrhizae radix et rhizoma), 

Danggui (Angelicae sinensis radix), Mudanpi (Moutan cortex), Tufuling (Smilacis glabrae rhizoma), Zicao (Arnebiae 
radix), Baishao (Paeoniae radix alba), Baixianpi(Dictamni cortex), and Huangqin (Scutellariae radix) , and they 

were the ones of clearing heat and tonifying; the analysis of association rules displayed that the common 

combinations were Dihuang-Dangshen (Codonopsis radix), Chaihu-Zhizi (Gardeniae fructus), Chaihu-Yujin
(Curcumae radix), Dihuang-Mudanpi-Chaihu, Chaihu-Dangshen-Dihuang, and Huangqin-Zhizi-Chaihu; cluster 

analysis displayed that the drugs for treating psoriasis from blood were divided into three categories and the results 

had good clustering effects. Conclusion: The treatment for psoriasis with anxiety and depression mainly adopts 

clearing heat and cooling blood, soothing liver for relieving Qi stagnation, nourishing blood and detoxification as 

the therapeutic methods, and the study has primarily surveyed the medication rules of the treatment, which could 

provide certain reference for clinical application of herbs and research & development of new prescriptions.

KeywordsKeywords psoriasis; anxiety and depression; data mining; association rules; medication rules

银屑病是由免疫介导的炎症性、系统性疾病，

属中医学“白疕”“干癣”“松皮癣”等范畴，以皮肤

红斑鳞屑伴不同程度瘙痒为主要临床表现。全球

疾病总负担（global burden of diseases，GBD）

调查数据显示，皮肤病以0.19%的负担比例居于

第四位［1］，而我国六省市调查结果显示：近30年银

屑病总患病率由0.12%上升至0.47%［2］。临床研

究发现，情绪因素占各类诱发或加重银屑病因素

的30.68%，居于首位［3］，且银屑病患者常伴随焦虑

抑郁状态，严重危害患者的身心健康。因此，积极

治疗银屑病伴焦虑抑郁状态对于改善病情，提高

患者生活质量意义重大。焦虑抑郁属中医学“郁

证”“脏燥”“百合病”等范畴，通过回顾分析发现，

中医药治疗银屑病伴焦虑抑郁状态疗效显著，但

尚未形成统一体系。本研究通过数据挖掘技术对

治疗银屑病伴焦虑抑郁状态的临床处方数据进行

筛选和分析，探究中医药治疗银屑病伴焦虑抑郁

状态的用药规律和组方特点，旨在为其中医药治

疗及新药研发提供一定参考。

1 资料与方法 

1.1　文献来源与检索策略　选取自建库以来中

国知网、万方、维普全文数据库中有关中药内服治

疗寻常型银屑病伴焦虑抑郁状态的临床研究文

献。采用2人背靠背独立检索，以检索式［（SU='

白疕'OR SU='银屑病'）AND（SU='焦虑'OR SU='抑

郁'OR SU='情感障碍'）］在中国知网数据库进行

检索；以检索式［主题：（银屑病or白疕）and主题：

（焦虑or抑郁or情感障碍）］在万方数据库进行检

索；以题名或关键词为“白疕+银屑病”“焦虑+抑

郁+情感障碍”在维普数据库进行检索，共检索到

951篇相关文献。对检索到的文献进行阅读和筛

选，最终共纳入文献60篇。检索及纳入流程见图１。

1.2　文献纳入标准　1）寻常型银屑病伴焦虑抑

郁状态的临床研究；2）西医诊断标准［4］和中医辨

证标准［5］明确；3）疗效评价指标明确［6］，且经研究

验证有效；4）中药治疗以内服（包括汤剂、颗粒剂、

丸剂、中成药）为主，且有完整、明确的药物组成；

5）同一作者以不同角度发表的同一药物进行的研

究，仅选择一篇资料最全的文献。

1.3　文献排除标准　1）综述、指南、会议论文、理

论探讨等非临床研究；2）中药外治及联合用药为

主，以中药内服为辅助疗法的文献；3）疾病为关节

型银屑病、红皮病型银屑病、掌跖脓疱病等非寻常

型银屑病；4）研究对象为儿童或老年人、妊娠及哺

乳期妇女等特殊人群；5）合并有心脑血管疾病、糖

尿病、肝肾功能异常、凝血障碍及精神病患者。
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1.4　数据库建立与规范　对符合纳入标准的文

献中药处方进行提取，共计60个处方，将其录入

Excel表，由双人进行数据源审核，避免数据遗漏

及重复录入等错误，建立中医药治疗寻常型银屑

病伴焦虑抑郁状态的处方数据库。中药名称、分

类、性味、归经等均参照2020版《中华人民共和国

药典》［7］和中国中药出版社第７版《中药学》［8］教材

进行统一处理。如“生龙骨”“煅龙骨”统一为“龙

骨”，“生地”统一为“生地黄”，“银花”统一为“金银

花”，“银花藤”统一为“忍冬藤”等。

1.5　数据分析方法　使用 Microsoft Excel 

2019 对中药性味、归经等进行频数统计；使用

SPSS Modeler 18.0软件挖掘处方中高频药物药

对之间的配伍关系，进行关联规则分析并制作网

络图；使用SPSS Statistics 20.0软件进行系统

聚类分析，挖掘组方规律。

2 结果 

2.1　中药性味　对中药性味进行统计，对于有多

个药味的中药，将所有药味统计在内。120味中

药中累计出现190次药味，其中最常见的药味为

苦味 63 次，占 33.16%（63/190）；甘味 58 次，占

30.53%（58/190）；辛味39次，占20.53%（39/190）；

累计出现120次药性，频率最高者为寒性58次，占

48.33%（58/120），然后依次为温性 32 次 ，占

26.67%（32/120）；平性25次，占20.83%（25/120）；

凉性和热性为5次，占4.17%（5/120）。见图2。

2.2　中药归经　共累计出现302次归经，其中肝

经68次，占 22.52%（68/302），频率最高；肺经45

次，占14.90%（45/30）；胃经42次，占13.91%（42/

302）；心经40次，占13.25%（40/302）；脾经33次，

占 10.93%（33/302）；肾经 27 次 ，占 8.94%（27/

302）。其余归经分布见图3。

2.3　高频药物及功效类型　应用 Microsoft 

Excel 2019进行药物频数统计，结果显示：药物

累计总频次为652次，按频次高低进行排序，其中

高频药物（频次≥10）共 18味，使用总频次为337

次，频数居于前10位的中药为生地黄、柴胡、甘

草、当归、牡丹皮、土茯苓、紫草、白芍、白鲜皮、黄

芩。按第７版《中药学》教材对上述高频药物进行

功效类型归类，主要归为清热药和补虚药，而活血

化瘀药、解表药、祛风湿药也有涉及。见表1。

2.4　药物关联分析　采用 SPSS Modeler 18.0

软件建模，运用Apriori算法对药物进行关联分

析，设置支持度≥15%、置信度≥90%，共得出15条药

对与药组关联规则，见表2。结果显示：生地黄-党

参、柴胡-栀子两组药对置信度最高，均为100.00%；

柴胡-郁金、生地黄-牡丹皮-柴胡两组药对支持度

最高，均为24.59%，建立药物关联网络图，见图4。

2.5　聚类分析　应用SPSS Statistics 20.0软

件对18味高频药物进行系统聚类分析，变量间相

似性测度选用皮尔逊相关系数，得出聚类树形图，

见图5。通过聚类分析得到3个聚类结果，分别为

C1：黄芩、栀子、甘草、当归；C2：生地黄、牡丹皮、黄

芪、党参、柴胡、郁金、白芍；C3：土茯苓、白鲜皮、丹

参、紫草、乌梢蛇、赤芍、白花蛇舌草。   

检索文献：中国知网（n=246）万方数据库（n=592）、维普数据库（n=113）

最终纳入文献（n=60）

通过Endnote软件排重

获得文献（n=951）

初筛后文献（n=715）

阅读摘要后排除综述、指南、会议论

文、理论探讨、动物实验等非临床研究

阅读全文排除诊断标准和疗效评价不全、处方不完

整以及非中药口服治疗银屑病伴焦虑抑郁的文献

图1　纳入文献流程图
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3 讨论 

银屑病治疗的主要思路为赵炳南创立的“血

分辨证”论治体系，主要分血热、血燥、血瘀3型辨

治［9］。后世医家在此基础上提出“血分有热”“血

热风燥”［10］“阳虚外寒”［11］“玄府闭郁，热毒蕴结”［12］

等病机理论。《医碥·诸郁》载：“郁而不舒，则皆肝

木之病矣”，郁证与情志不舒、肝失疏泄等密切相

关。本研究结果发现，银屑病伴焦虑抑郁用药的

药性以寒、温、平性最为多见，药味以苦、甘、辛味

为主。苦味药能泻能燥，具有清热凉血、燥湿坚阴

之功；辛味药能行能散，具有散寒热、行血气、开郁

结之功；甘味药能补能和能缓，补益和中、调和药

性。结合寒、温、平三种药性，辛寒药物可疏风解

表清热；甘温药物可补气助阳缓中；苦寒药物可清

热泻火燥湿；甘寒药物可清热养阴生津，这些药性

配伍可有效针对银屑病伴焦虑抑郁状态的病机

特点。

本研究归经统计结果发现，药物归经以肝经

为主。肝失疏泄，气机郁滞，郁而化火，血热毒盛

则见全身红斑、点状出血等表现；肝藏血失职，肌

肤失荣而鳞屑叠起，肌肤干燥；肝主筋，肝血亏虚，

爪甲不荣则表现为指甲凹陷，顶针样改变［3］。银

屑病缠绵难愈，易反复，给患者带来了一定心理压

力，这也是导致焦虑抑郁状态的主要原因。而情

志异常又可引起机体气机失调，进一步影响肝疏

泄功能，如此恶性循环，疾病则缠绵难愈。因此，

许多医家在总结历代医家思想经验的基础上，更

表2　药物关联规则
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图4　药物关联网络
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图5　系统聚类分析

表1　银屑病高频药物及功效类型（频次≥10，n=652）
中药

生地黄

柴胡

甘草

当归

牡丹皮

土茯苓

紫草

白芍

白鲜皮

频次

33

30

29

26

26

25

22

19

15

频率（%）

5.06

4.60

4.45

3.99

3.99

3.83

3.37

2.91

2.30

功效类型

清热药

解表药

补虚药

补虚药

清热药

清热药

清热药

补虚药

清热药

中药

黄芩

郁金

赤芍

黄芪

丹参

乌梢蛇

白花蛇舌草

党参

栀子

频次

15

15

14

13

12

12

11

10

10

频率（%）

2.30

2.30

2.15

1.99

1.84

1.84

1.69

1.53

1.53

功效类型

清热药

活血化瘀药

清热药

补虚药

活血化瘀药

祛风湿药

清热药

补虚药

清热药
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加重视银屑病与情志之间的关系，从而提出“从肝

论治银屑病”的新见解［13］。

本研究药物频次统计结果显示，银屑病伴焦

虑抑郁高频药物功效类型主要为清热药，这与银

屑病“血分有热”的主要病因相对应，其中以生地

黄、牡丹皮、紫草、土茯苓、白鲜皮、黄芩等药物为

代表。生地黄苦寒，入心肝血分，能清营凉血以泄

热，甘寒质润以养阴润燥；牡丹皮苦寒清血热，辛

散行瘀血，具有凉血不留瘀，活血而不动血的特

点，二者常相须为用，共奏凉血散瘀，清热宁络之

功效；紫草甘咸性寒，具有清热凉血、活血解毒、透

疹消斑之功，尤适用于血热毒盛的疹性皮肤疾患。

研究证实，生地黄、紫草、牡丹皮具有抑制银屑病

样表皮过度增殖，促进正常角化的作用［14］；土茯苓

能够清热、解毒、除湿，研究证实其可选择性抑制

细胞免疫反应［15］；白鲜皮能够清热燥湿，具有抗

菌、抗炎、抗氧化等作用［16］；黄芩清热燥湿、泻火解

毒，其有效成分黄芩苷能够通过作用于Notch信

号通路，抑制角质形成细胞的活性并诱导凋亡，从

而发挥治疗银屑病的作用［17］；柴胡属解表药，性苦

微寒，能够疏散退热、疏肝解郁，作为肝经引经药，

可引药物直达病所，增强疗效。研究证实，柴胡提

取物可改善机体血液循环，调节血管内皮生长因

子 水 平 ，抑 制 基 质 金 属 蛋 白 酶 2（matrix 

metalloproteinase 2，MMP-2）、MMP-9 等基因表

达，有效治疗银屑病，并可通过提高中枢神经兴奋

性，改善抑郁情绪状态［18-19］。甘草、当归、白芍为

补虚药，甘草甘平，具有清热解毒、补脾益气、缓急

止痛之功效，甘草及其多种单体成分均具有抗炎、

调节免疫等作用［20］；当归甘温，可补血活血，使血

脉得盈，肌肤得养，当归中的阿魏酸松柏酯等有抗

抑郁作用［21］；白芍苦酸微寒，具有养血调经，柔肝

止痛，平抑肝阳之功，其可抑制促炎因子表达，有

效改善炎症反应［22］。

本研究关联分析结果显示，常见的药物组合

为生地黄-党参、柴胡-栀子、柴胡-郁金、生地黄-

牡丹皮-柴胡、柴胡-党参-生地黄、黄芩-栀子-柴

胡等，关联结果网络图的线条粗细表示药物之间

的联系强弱，由图4可见生地、柴胡为治疗银屑病

的核心药物，二药常配伍党参作为药对使用，党参

味甘性平，归脾、肺经，具有健脾益肺，养血生津之

功，其为气血双补之品，气血充和则万病不生。柴

胡与郁金合用，疏肝解郁、凉血止痛。现代药理研

究发现，柴胡—郁金药对含有多种抗抑郁的单体

成分［23-24］。黄芩、栀子、柴胡三者之间常作为角药

或对药使用，有研究［25］对中药治疗焦虑症的用药

规律进行总结发现，甘草、柴胡、黄芩、栀子均为中

药治疗焦虑症的高频药物。柴胡善疏散少阳半表

半里之邪，使邪气外达，解表和里；黄芩善清肝胆气

分之热，使半里之邪内彻。二药同用则枢机和畅，

共奏和解少阳、疏散肝胆郁热之功。生地黄、牡丹

皮、柴胡合用，使养阴而不滞涩，清解而不凉遏。

本研究系统聚类结果显示，银屑病治疗药物

主要分为三大类。第一类为黄芩、栀子、甘草、当

归。研究证实，柴胡-黄芩药对能够通过突触后密

度蛋白95（postsynaptic density protein 95，

PSD95）及细胞周期素依赖蛋白激酶 5（cyclin-

dependent kinase 5，CDK5）调节伏隔核区谷氨酸

受体（glutamate receptor，NR2B），从而发挥抗抑

郁作用［26］。栀子可通过抗炎，激活胰高血糖素样

肽-1受体/蛋白激酶信号通路发挥抗抑郁作用，

对银屑病临床症状具有良好改善作用［27-28］。上述

清热燥湿、泻火解毒之品配伍补血活血之当归，则

泻火不伤阴，使肝体得养，肝气得疏。第二类为生

地黄、牡丹皮、黄芪、党参、柴胡、郁金、白芍，按照

功效可分为3组。其中，生地黄、牡丹皮为清热凉

血组；黄芪、党参为补气健脾组；柴胡、郁金、白芍

为疏肝解郁、行气养阴组。第二类药物为丹栀逍

遥散、龙胆泻肝汤的主要药物组成，丹栀逍遥散疏

肝清热，养血健脾，可通过抑制肿瘤坏死因子 α、
白细胞介素6（interleukin-6，IL-6）等炎症因子

表达，从而发挥抗抑郁作用［29］。刘爱民［30］教授应

用丹栀逍遥散治疗肝经郁热型银屑病，临床疗效

良好。研究发现，龙胆泻肝汤能够诱导人角质形

成细胞株HaCaT细胞凋亡，并下调银屑病患者外周

血中IL-6、IL-8、转化生长因子 β（transforming 

growth factor-β，TGF-β）等炎症因子表达［31-32］。

曲淼［33］应用龙胆泻肝汤治疗肝胆湿热型抑郁症，

疗效明显。柴胡与生地黄、白芍同用，疏肝而不伤

及阴血，敛肝而不郁滞气机，养肝体而调肝用，恰

适肝体阴用阳之性，对肝郁化火型银屑病尤为适

用。“百病生于气也”“气为血帅”“气行则血行”，故

活血应先行气，在用药中加入柴胡、黄芪、炙甘草

等疏肝健脾益气药物，恢复正常气机，以起扬帆鼓

风之用，气血通畅则百病消。如《血证论·脏腑病

机论》载：“肝属木，木气冲和发达，不至郁遏，则血

脉得畅。”“见肝之病，知肝传脾，当先实脾”，肝郁

乘脾，容易导致脾失健运，因此在清热凉血、疏肝

养血同时应配伍健脾益气药物。徐佳等［3］研究发

现，53.41%的银屑病患者兼有肝郁脾虚证，并采

用调肝养血解毒汤治疗，结果显示患者PASI积分

改善率和中医疗效积分改善明显优于养血解毒汤
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组。第三类为土茯苓、白鲜皮、丹参、紫草、乌梢

蛇、赤芍、白花蛇舌草。本类药物主要是针对银屑

病血热病机而设，其中赤芍、紫草为清热凉血药；

土茯苓、白鲜皮、白花蛇舌草为清热解毒药；丹参

活血化瘀；乌梢蛇为祛风寒湿药，对于血热毒盛、

血热夹瘀或血热兼表证银屑病均适用。

综上所述，中药论治银屑病伴焦虑抑郁以清

热凉血、疏肝解郁、养血解毒为治疗大法，尤其重

视恢复肝的生理功能，养肝体而调肝用。根据临

床辨证特点，解表、祛风、益气、滋阴等法也常用于

银屑病治疗中，如是则标本兼顾，攻补兼施。本研

究运用现代信息技术将中医药临床资料与大数据

相结合，挖掘用药规律，为银屑病伴焦虑抑郁的中

医治疗提供了新思路，但由于研究类型的限定和

文献质量的参差不齐，今后仍需要开展高质量的

临床研究以求为银屑病伴焦虑抑郁提供更加科学

有效的治疗及用药方案。
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