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　 　 【摘要】 　 目的　 采用文献计量学方法探究中医药治疗老年疾病的潜在优势病种，以期在临床中更好地发挥

中医药治疗的特色和优势。 方法　 检索近 １０ 年在知网、万方、维普、中国生物医学数据库中收录的中医药治疗老

年疾病的临床研究文献，统计并分析各疾病的研究变化趋势及临床有效率，以确定中医药治疗的潜在优势病种。
结果　 检索共获得文献 ２２ ８５９ 篇，最终纳入研究 ３７６８ 篇，根据世界卫生组织关于疾病和有关健康问题的国际统计

分类（ＩＣＤ⁃１１）将疾病归为 １７ 类，共 １４９ 个病种，主要以循环系统、骨骼肌肉系统或结缔组织系统、消化系统为主。
结论　 中医药治疗老年疾病的临床研究涉及病种广泛，但分布不均，最终确定潜在优势病种为骨质疏松、便秘、高
血压，潜在次优势病种为心力衰竭、脑卒中、冠心病、糖尿病及其并发症、失眠。
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　 　 随着医疗水平的发展，平均寿命逐渐提高，老
年人口占总人口的比重也呈上升趋势。 根据我国

第 ７ 次全国人口普查数据显示，６０ 岁及以上人口高

达 ２􀆰 ６４ 亿，全国老年人口占比 １８􀆰 ７％。 另外《老年

健康蓝皮书：中国老年健康研究报告（２０１８）》示，
２０００ 年～２０１８ 年我国 ６０ 岁及以上老年人口占比从

１０􀆰 ２％上升到 １７􀆰 ９％。 同时预测 ２０３０ 年，中国人口

快速老龄化将导致慢性非传染病的疾病负担至少

增加 ４０％［１］。 老年病是指在老年期罹患的、与衰老

有关并具有自身特点的疾病，大致可分为 ３ 类：一是

一般只发生在老年期与机体老化相关的增龄性失

能疾病，如阿尔茨海默病、老年性白内障等；二是多

发生在老年期与机体老化后与抗病能力降低有关

的疾病，也是老年常见病、多发病，此类疾病与机体

老化明显相关，随年龄增加发病率也随之增高，如
冠状动脉粥样硬化性心脏病、恶性肿瘤等；三是老

年期与青中年期患病率无明显差异，但具有不同于

青中年期发病特点的疾病，如消化性溃疡、糖尿病

等［２］。 衰老是相关老年疾病最重要的危险因素之

一，随着人口老龄化的逐渐发展，各种老龄化相关

疾病的发病率也随之升高，从而降低患者生活质

量、致残甚至导致死亡，给社会经济及公共卫生系

统带来沉重的负担。 《养老奉亲书》云：“年老之人，
痿瘁为常”，老年人主要的生理特点是脏腑机能衰

退，精血耗减，神气渐衰，阴阳失衡，因此常伴有多

脏器功能衰竭或多系统功能障碍，多脏受损、疾病

合并出现、病理产物较多是老年人主要的病理特

点［３］。 调查显示，老年住院病人中，患两种及以上

疾病占 ９６􀆰 ５８％，五种及以上的有 ２８􀆰 ７７％，老年人

常多病共患，因此服用更多的药物，而多药治疗是

药物不良反应、经济负担、药物相互作用和不良事

件的危险因素［３－４］。 另外起病多隐匿、症状不典型

是老年病的另一个重要特征，老年人敏感性降低，
对疼痛反应迟钝，因此许多疾病发生时的细微症状

常被忽视，临床常难以在早期诊断出［３］。 中药多成

分、多靶点、多通路的作用特点及中医整体观念，辨

证论治个体化的治疗理念在老年疾病的治疗中发

挥独特作用。 另外中医“治未病”的思想强调“未病

先防，欲病救萌，既病防变，愈后防复”，医养结合，
预防、康复与治疗并重是中医药治疗的另一大优势。

中医药作为中华文化的瑰宝、我国医疗卫生保

健体系的重要组成部分，在防病治病、维护人们身

心健康中发挥重要作用。 随着社会经济进步、现代

医学的快速发展以及人们对健康的需求不断增加，
如何提高临床防病、治病的能力，是中医药发展的

核心问题，因此展开中医药优势病种的研究，进一

步提高中医药防病、治病的能力显得尤为重要［５］。
开展中医优势病种研究的关键问题是做好优势病

种的筛选，只有在确立了优势病种的基础上针对性

地开展中医临床诊疗路径研究，并规范推广，才能

更充分地发挥中医药治疗的特色优势［６］。 目前普

遍认为中医优势病种是指西医学无明确治疗方法

或确切疗效，但中医有良好临床基础和较突出的临

床疗效，能显示中医辨证论治优势的病种；西医疗

法或药物不良反应较大，易诱发医源性或药源性疾

病，而中医治疗没有以上弊端的病种；当今西医没

有良策的疑难病或重疾，中医在该疾病的某个方面

或环节体现出显著治疗优势的病种［７］。 本文基于

文献计量学方法对 ２０１３ 年 ～２０２３ 年各数据库收录

的中医药治疗老年病的临床研究文献进行统计分

析，以确定中医药治疗的潜在优势病种，以期为临

床应用提供参考。

１　 资料与方法

１􀆰 １　 文献检索

１􀆰 １􀆰 １　 文献来源

　 　 本研究检索 ２０１３ 年 ～２０２３ 年发表于中国知网

（ＣＫＮＩ）、重庆维普中文期刊数据库（ＶＩＰ）、万方数

据知识服务平台（Ｗａｎｆａｎｇ）、中国生物医学文献数

据库（ＣＢＭ）的期刊文献。
１􀆰 １􀆰 ２　 检索策略

　 　 采用自由词与主题词相结合的检索方式，包括
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疾病和干预措施两部分检索。 以中国知网为例，检
索人口选择专业检索，检索年限为 ２０１３ 年 ～ ２０２３
年，检索表达式为：“ＳＵ ＝ （‘中医’ ＯＲ‘传统医学’
ＯＲ‘祖国医学’ＯＲ‘中西医’ ＯＲ‘中药’ ＯＲ‘针灸’
ＯＲ‘针刺’）ＡＮＤ（‘老年患者’ＯＲ‘老年人’ＯＲ‘老
年’）”，限定条件：临床研究；临床观察；临床疗效。
１􀆰 ２　 纳入标准

　 　 ①研究类型为随机对照试验、非随机对照试

验、队列研究、横断面研究、病例对照研究；②治疗

组干预措施为口服中药、中药静脉制剂、中药外治、
针灸、推拿等中医药干预措施，或中医药治疗联合

其他疗法，对照组为常规西医治疗、物理治疗等；③
研究对象为老年患者。
１􀆰 ３　 排除标准

　 　 ①不同数据库间重复文献；②重复发表、不能

获取全文及数据不全的文献；③研究对象非老年患

者的文献；④文中未明确提出干预疾病名称的文

献；⑤干预措施非中医药疗法或中医药疗法作为对

照组的文献；⑥无对照组的病例观察；⑦研究类型

为基础研究、病例报告、实验设计、综述、报纸、会议

等文献。
１􀆰 ４　 文献筛选与数据提取

　 　 通过上诉检索方法检索后获得的文献数量较

多且范围较广，需进一步手工检索对文献进行分类

和排除。 将检索文献导入 Ｅｎｄｎｏｔｅ Ｘ９ 软件初步去

重后通过阅读标题及摘要排除明显与研究主题不

相关的文献，后阅读全文按照纳入、排除标准逐一

复筛，最终确定纳入研究的文献数量。 建立 Ｅｘｃｅｌ
表格提取数据，主要涉及研究类型、样本量、干预措

施、疗程、疗效评定、随访时间、不良反应报导等数

据。 以上工作由两名研究者分别独立进行，并相互

核对，若无法达成共识时可进行探讨，必要时求助

于第三方，以保证录入文献的真实性和可靠性。
１􀆰 ５　 数据分析

　 　 文献筛选后采用 Ｅｎｄｎｏｔｅ Ｘ９ 软件统计发文时

间，获得年发文量，采用 Ｅｘｃｅｌ ２０２１ 构建折线图，了
解该领域发文趋势。 根据最新世界卫生组织关于

疾病和有关健康问题的国际统计分类（ ＩＣＤ⁃１１）对

疾病系统进行分类，将涉及的老年病种归为：肿瘤、
血液和造血器官疾病以及某些涉及免疫机能的异

常、内分泌营养和代谢疾病、精神和行为障碍、神经

系统疾病、眼和附件疾病、耳和乳突疾病、循环系统

疾病、呼吸系统疾病、消化系统疾病、皮肤和皮下组

织疾病、骨骼肌肉系统和结缔组织疾病、泌尿生殖

系统疾病 １３ 大类。 由于检索的临床研究中多数应

用西医疾病名称，故纳入文献的各个系统中所包含

的具体疾病名称按照现代医学标准进行归类，对于

不好归类的个别病症纳入“其他”范畴。 将中医药

治疗老年病的文献按照数量及发表年份进行排序，
建立相关数据库并统计其文献占比、临床疗效及发

展趋势，采用 Ｅｘｃｅｌ ２０２１ 构建饼图及面积图，了解各

系统的文献数量及研究趋势。 提取数据后导入

Ｅｘｃｅｌ ２０２１ 计算各疾病有效率，经统计分析后，将潜

在优势病种纳入的文献导出为 Ｒｅｆｗｏｒｋｓ 格式并命

名为 ｄｏｗｎｌｏａｄ． ｔｘｔ，使用 ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ １􀆰 ６􀆰 １８􀆰 ０ 软件进

行关键词共现分析，选择默认参数，最小数量设置

为 ２，筛选干预措施相关关键词，导出关键词共现网

络图及热点图。

２　 研究结果

２􀆰 １　 文献检索结果

　 　 通过检索以上数据库，共获得文献 ２２ ８５９ 篇，
其中 ＣＫＮＩ ２９３７ 篇、Ｗａｎｆａｎｇ ７８１６ 篇、ＶＩＰ ６８２３ 篇、
ＣＢＭ ５２８３ 篇，经过软件去重，根据纳入排除标准通

过阅读题目及标题初筛、阅读全文复筛处理后，最
终纳入中医药治疗老年疾病的期刊文献 ３７６８ 篇。
文献筛选流程见图 １。
２􀆰 ２　 年度发文趋势

　 　 通过分析统计 ２０１３ 年 ～２０２３ 年在 ４ 个数据库

公开发表的中医药治疗老年病的期刊论文结果发

现，２０１３ 年～２０１８ 年大部分时间该领域研究处于缓

慢增长阶段，发文量较平稳，该阶段中 ２０１４ 年发文

量最高达 ４１３ 篇。 直至 ２０１９ 年发文量呈发爆发式

增长，高达 ４４７ 篇文献发表，随后研究处于快速增长

时期，直至 ２０２３ 年前发文量均在 ４００ 篇以上。 总体

而言，本研究纳入的中医药治疗老年病的临床研究

年均发文量高达 ３５０ 篇，表明近年来在老年疾病的

临床诊疗中，中医药疗法逐渐占据越来越重要的地

位。 具体发文趋势见图 ２。
２􀆰 ３　 各系统文献分布情况

　 　 根据 ＩＣＤ⁃１１ 对文献进行分析发现，纳入的

３７６８ 篇文献共涉及 １７ 个系统、１４９ 个病种。 以临床

研究的文献数量为依据，说明在各种老年性疾病的

临床治疗过程中，应用中医药治疗较为普遍。 但是

对于涉及的 １７ 个系统的文献分布严重不均，循环系

统文献量最大，骨骼肌肉系统或结缔组织系统、消
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图 １　 文献筛选流程图

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｆｌｏｗ ｃｈａｒｔ ｆｏｒ ｄｏｃｕｍｅｎｔ ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ

化系统次之，三者之和达到总文献量的 ４８％，几乎

占据了老年病种文献量的一半。 除此之外，呼吸系

统及神经系统较其他系统也具有较明显优势，提示

中医药治疗在该领域有较大的发展空间。 相较而

言，免疫系统、血液或造血器官疾病、耳或乳突疾

病、感染性疾病或寄生虫病及视觉系统疾病的研究

文献之和占比不足总文献量的 ５％，说明以上领域

在中医药治疗的临床研究中不占优势。 具体结果

见图 ３。 表 １ 提示，纳入的 ３７６８ 篇文献中，临床研

究文献数量前十位的具体疾病分别为慢性便秘

（３４１ 篇）、高血压（２１８ 篇）、失眠（１７６ 篇）、冠状动

脉粥样硬化性心脏病（１７４ 篇）、骨质疏松（１７３ 篇）、
骨关节炎（１６７ 篇）、脑卒中（１６３ 篇）、心力衰竭（１６３
篇）、糖尿病及其并发症（１５２ 篇）、肺炎（１２９ 篇）。

以上疾病是老年病里研究证明中医药治疗有效的

主要疾病，可以考虑为中医药治疗的潜在优势病

种。 各潜在优势疾病的发文趋势见图 ４，基本与纳

入总文献的年度发文趋势相一致，提示以上疾病的

临床研究随整体平稳发展，与其他疾病相比具有明

显优势，始终作为中医药临床研究的热点疾病。
２􀆰 ４　 潜在优势病种临床有效性分析

　 　 为进一步研究中医药治疗老年病的潜在优势

病种的有效性，统计各疾病的临床研究病例数量及

临床有效率，见表 ２。 提示中医药治疗老年病的潜

在优势病种临床有效率均高于 ９０％，说明中医药治

疗在临床治疗上确有很好的疗效。 考虑部分纳入

文献质量较低，故统计疾病各临床研究的平均纳入

病例数量，将平均不足 ４０ 例的疾病排除以减少试验
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图 ２　 年度发文趋势图

Ｆｉｇｕｒｅ ２　 Ａｎｎｕａｌ ｐｕｂｌｉｃａｔｉｏｎ ｔｒｅｎｄ ｃｈａｒｔ

图 ３　 疾病系统分布比例

Ｆｉｇｕｒｅ ３　 Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ｄｉｓｅａｓｅ ｓｙｓｔｅｍｓ ｉｎ ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ

结果的不确定性。 最终确定临床有效率前三位的

疾病作为中医药治疗老年病的潜在优势病种，分别

为：骨质疏松（９２􀆰 ９７％）、慢性便秘（９１􀆰 ８３％）、高血

压（９１􀆰 ６３％）。 其余为潜在次优势病种：心力衰竭

（９１􀆰 ６２％）、脑卒中（９１􀆰 ０７％）、冠心病（９０􀆰 ８４％）、
糖尿病及其并发症（９０􀆰 ８４％）、失眠（９０􀆰 １６％）。
２􀆰 ５　 潜在优势病种关键词分析

对骨质疏松、慢性便秘、高血压纳入文献进行

关键词分析（图 ５）。 文献导入 ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ１􀆰 ６􀆰 １８􀆰 ０
软件后筛选干预措施相关关键词进行共现分析及

热点分析，结果显示：（１）老年性骨质疏松的文献中

现代医学结合中药汤剂治疗的研究最多，除此之外

针刺、电针及中医手法复位治疗广泛应用于骨质疏

松的治疗，八段锦等中医传统健身功法等也对疾病

起到辅助治疗作用；（２）老年慢性便秘的文献中中

医干预措施更加丰富，除中药汤剂治疗外，针刺、艾
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　 　 　 表 １　 按系统分类的文献数量统计
Ｔａｂｌｅ １　 Ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅ ｑｕａｎｔｉｔｙ ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｂｙ ｓｙｓｔｅｍａｔｉｃ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ

疾 病 分 类 （ ＩＣＤ⁃
１１）
Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ
ｄｉｓｅａｓｅｓ（ＩＣＤ⁃１１）

病种
Ｄｉｓｅａｓｅ

文献频次
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

病种数
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

某些感染性疾病
或寄生虫病
Ｃｅｒｔａｉｎ ｉｎｆｅｃｔｉｏｕｓ
ａｎｄ
ｐａｒａｓｉｔｉｃ ｄｉｓｅａｓｅｓ

带状疱疹（１４）、肺结核（１２）、病毒性肝炎（７）
Ｈｅｒｐｅｓ ｚｏｓｔｅｒ（１４），ｔｕｂｅｒｃｕｌｏｓｉｓ（１２），ｖｉｒａｌ ｈｅｐａｔｉｔｉｓ（７） ３３ ０􀆰 ９ ３ ２􀆰 ０

免疫系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｉｍｍｕｎｅ ｓｙｓｔｅｍ

艾滋病（５）、干燥综合征（１）
Ａｃｑｕｉｒｅｄ ｉｍｍｕｎｏｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙ ｓｙｎｄｒｏｍｅ（５），ｓｊöｇｒｅｎ’ｓ ｓｙｎｄｒｏｍｅ（１） ６ ０􀆰 ２ ２ １􀆰 ３

肿瘤
Ｎｅｏｐｌａｓｍｓ

肺癌（６０）、胃癌（１８）、直肠癌（１６）、急性髓系白血病（１２）、食管
癌（１０）、大肠癌（６）、肝癌（６）、结肠癌（４）、卵巢癌（３）、淋巴瘤
（３）、骨髓瘤（２）、慢性粒细胞白血病（１）、膀胱癌（１）、前列腺
癌（１）、甲状腺癌（ １）、宫颈癌（１）、子宫内膜癌（ １）、胆囊癌
（１）、其他（４）
Ｌｕｎｇ ｃａｎｃｅｒ（６０）， ｇａｓｔｒｉｃ ｃａｎｃｅｒ（１８）， ｒｅｃｔａｌ ｃａｎｃｅｒ（１６）， ａｃｕｔｅ
ｍｙｅｌｏｇｅｎｏｕｓ ｌｅｕｋｅｍｉａ （ １２）， ｅｓｏｐｈａｇｅａｌ ｃａｎｃｅｒ （ １０）， ｃｏｌｏｒｅｃｔａｌ
ｃａｎｃｅｒ（ ６ ）， ｈｅｐａｔｏｃｅｌｌｕｌａｒ ｃａｒｃｉｎｏｍａ （ ６ ）， ｃｏｌｏｎ ｃａｎｃｅｒ （ ４ ），
ｏｖａｒｉａｎ ｃａｎｃｅｒ（３）， ｌｙｍｐｈｏｍａ（３）， ｍｙｅｌｏｍａ（２）， ｃｈｒｏｎｉｃ ｍｙｅｌｏｉｄ
ｌｅｕｋａｅｍｉａ（１）， ｂｌａｄｄｅｒ ｃａｎｃｅｒ（ １）， ｐｒｏｓｔａｔｅ ｃａｎｃｅｒ（ １）， ｔｈｙｒｏｉｄ
ｃａｎｃｅｒ （ １ ）， ｃｅｒｖｉｃａｌ ｃａｎｃｅｒ （ １ ）， ｅｎｄｏｍｅｔｒｉａｌ ｃａｎｃｅｒ （ １ ），
ｇａｌｌｂｌａｄｄｅｒ ｃａｎｃｅｒ（１）， ｏｔｈｅｒｓ（４）

１５１ ４􀆰 ０ １９ １２􀆰 ８

血液或造血器官
疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｂｌｏｏｄ ａｎｄ ｂｌｏｏｄ⁃
ｆｏｒｍｉｎｇ ｏｒｇａｎｓ

贫血（１１）、血小板减少症（３）、紫癜（１）
Ａｎｅｍｉａ（１１）， ｔｈｒｏｍｂｏｐｅｎｉａ（３）， ｐｕｒｐｕｒａ（１） １５ ０􀆰 ４ ３ ２􀆰 ０

内分泌、营养或代
谢疾病
Ｅｎｄｏｃｒｉｎｅ，
ｎｕｔｒｉｔｉｏｎａｌ ａｎｄ
ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｄｉｓｅａｓｅｓ

糖尿病及其并发症（１５２）、高脂血症（２０）、营养不良（６）、肥胖
（４）、甲状腺功能减退症（３）、桥本氏甲状腺炎（３）、甲状腺功能
亢进症（１）
Ｄｉａｂｅｔｉｃ ａｎｄ ｉｔｓ ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ （ １５２ ）， ｈｙｐｅｒｌｉｐｉｄｅｍｉａ （ ２０ ），
ｍａｌｎｕｔｒｉｔｉｏｎ（６）， ｏｂｅｓｉｔｙ（ ４）， ｈｙｐｏｔｈｙｒｏｉｄｉｓｍ（３）， Ｈａｓｈｉｍｏｔｏ’ ｓ
ｔｈｙｒｏｉｄｉｔｉｓ（３）， ｈｙｐｅｒｔｈｙｒｏｉｄｉｓｍ（１）

１８９ ５􀆰 ０ ７ ４􀆰 ７

精神、行为或神经
发育障碍
Ｍｅｎｔａｌ， ｂｅｈａｖｉｏｒａｌ
ｏｒ
ｎｅｕｒｏｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌ
ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ

抑郁障碍（６３）、血管性痴呆（２０）、焦虑障碍（１０）、癫痫（１）、精
神分裂症（１）
Ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｄｉｓｏｒｄｅｒ（６３）， ｖａｓｃｕｌａｒ ｄｅｍｅｎｔｉａ（２０）， ａｎｘｉｅｔｙ ｄｉｓｏｒｄｅｒ
（１０）， ｅｐｉｌｅｐｓｙ（１）， ｓｃｈｉｚｏｐｈｒｅｎｉａ（１）

９５ ２􀆰 ５ ５ ３􀆰 ４

睡眠－觉醒障碍
Ｓｌｅｅｐ⁃
ｗａｋｅ ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ

失眠（１７６）、阻塞性睡眠呼吸暂停综合征（２）
Ｉｎｓｏｍｎｉａ（１７６）， ｏｂｓｔｒｕｃｔｉｖｅ ｓｌｅｅｐ ａｐｎｅａ ｓｙｎｄｒｏｍｅ（２） １７８ ４􀆰 ７ ２ １􀆰 ３

神经系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｎｅｒｖｏｕｓ ｓｙｓｔｅｍ

脑卒中（１６３）、阿尔茨海默病（１０８）、帕金森综合征（３４）、带状
疱疹后遗神经痛（２７）、偏头痛（６）、面瘫（２）、神经衰弱（２）、重
症肌无力（１）、三叉神经痛（１）
Ｓｔｒｏｋｅ（ １６３）， Ａｌｚｈｅｉｍｅｒ’ ｄｉｓｅａｓｅ （ １０８ ）， Ｐａｒｋｉｎｓｏｎ ’ ｓ ｄｉｓｅａｓｅ
（３４）， ｈｅｒｐｅｓ ｚｏｓｔｅｒ ｐｏｓｔｈｅｒｐｅｔｉｃ ｎｅｕｒａｌｇｉａ （ ２７）， ｍｉｇｒａｉｎｅ （ ６），
ｆａｃｉａｌ ｐａｒａｌｙｓｉｓ （ ２）， ｎｅｕｒａｓｔｈｅｎｉａ （ ２）， ｍｙａｓｔｈｅｎｉａ ｇｒａｖｉｓ （ １），
ｐｒｏｓｏｐａｌｇｉａ（１）

３４４ ９􀆰 １ ９ ６􀆰 ０

２４ 中国比较医学杂志 ２０２４ 年 ８ 月第 ３４ 卷第 ８ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｃｏｍｐ Ｍｅｄ， Ａｕｇｕｓｔ ２０２４，Ｖｏｌ． ３４，Ｎｏ． ８



续表１

疾 病 分 类 （ ＩＣＤ⁃
１１）
Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ
ｄｉｓｅａｓｅｓ（ＩＣＤ⁃１１）

病种
Ｄｉｓｅａｓｅ

文献频次
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

病种数
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

循环系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｃｉｒｃｕｌａｔｏｒｙ ｓｙｓｔｅｍ

高血压（２１８）、冠状动脉粥样硬化性心脏病（１７４）、心力衰竭
（１６３）、心律失常（５２）、后循环缺血性眩晕（４１）、急性冠脉综合
征（２１）、肺源性心脏病（１７）、下肢动脉硬化闭塞症（１２）、动脉
粥样硬化斑块形成（６）、深静脉血栓形成（６）、肺动脉高压（５）、
低血压（４）、病毒性心肌炎（４）、静脉炎（３）、心脏瓣膜病（２）
Ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ（２１８）， ｃｏｒｏｎａｒｙ ａｔｈｅｒｏｓｃｌｅｒｏｔｉｃ ｈｅａｒｔ ｄｉｓｅａｓｅ（１７４），
ｈｅａｒｔ ｆａｉｌｕｒｅ（１６３）， ａｒｒｈｙｔｈｍｉａ（５２）， ｐｏｓｔｅｒｉｏｒ ｃｉｒｃｕｌａｔｉｏｎ ｉｓｃｈｅｍｉｃ
ｖｅｒｔｉｇｏ（ ４１ ）， ａｃｕｔｅ ｃｏｒｏｎａｒｙ ｓｙｎｄｒｏｍｅ （ ２１ ）， ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｈｅａｒｔ
ｄｉｓｅａｓｅ （ １７ ）， ｌｏｗｅｒ ｅｘｔｒｅｍｉｔｙ ａｔｈｅｒｏｓｃｌｅｒｏｔｉｃ ｏｃｃｌｕｓｉｖｅ ｄｉｓｅａｓｅ
（ １２ ）， ａｔｈｅｒｏｓｃｌｅｒｏｔｉｃ ｐｌａｑｕｅ ｆｏｒｍａｔｉｏｎ （ ６ ）， ｄｅｅｐ ｖｅｎｏｕｓ
ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ（６）， ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ａｒｔｅｒｉａｌ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ（５）， ｈｙｐｏｔｅｎｓｉｏｎ
（４）， ｖｉｒａｌ ｍｙｏｃａｒｄｉｔｉｓ（４）， ｐｈｌｅｂｉｔｉｓ（３）， ｖａｌｖｕｌｏｐａｔｈｙ（２）

７２８ １９􀆰 ３ １５ １０􀆰 １

呼吸系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ ｓｙｓｔｅｍ

肺炎（１２９）、慢性阻塞性肺疾病（ １０５）、支气管炎（ ７１）、哮喘
（５１）、上呼吸道感染（１３）、肺气肿（１２）、肺纤维化（４）、支气管
扩张症（３）、鼻炎（３）、鼻衄（３）、胸腔积液（１）
Ｐｎｅｕｍｏｎｉａ （ １２９ ）， ｃｈｒｏｎｉｃ ｏｂｓｔｒｕｃｔ ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｄｉｓｅａｓｅ （ １０５ ），
ｂｒｏｎｃｈｉｔｉｓ（ ７１）， ａｓｔｈｍａ （ ５１）， ｕｐｐｅｒ ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ ｔｒａｃｔ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ
（１３）， ｅｍｐｈｙｓｅｍａ（１２）， ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｆｉｂｒｏｓｉｓ （ ４）， ｂｒｏｎｃｈｉｅｃｔａｓｉｓ
（３）， ｒｈｉｎｉｔｉｓ（３）， ｅｐｉｓｔａｘｉｓ（３）， ｐｌｅｕｒａｌ ｅｆｆｕｓｉｏｎ（１）

３９５ １０􀆰 ４ １１ ７􀆰 ４

消化系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｄｉｇｅｓｔｉｖｅ ｓｙｓｔｅｍ

功能性便秘（３４１）、慢性胃炎（３９）、功能性消化不良（２１）、消化
性溃疡（１９）、慢性腹泻（１５）、痔疮（１４）、胆囊炎（１３）、肠梗阻
（１２）、反流性食管炎（９）、胆管结石（６）、脂肪肝（５）、胰腺炎
（４）、药物性肝损害（２）、颞下颌关节紊乱综合征（２）、胆管炎
（２）、肝硬化（１）、阑尾炎（１）、上消化道出血（１）、其他（８）
Ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌ ｃｏｎｓｔｉｐａｔｉｏｎ（ ３４１）， ｃｈｒｏｎｉｃ ｇａｓｔｒｉｔｉｓ （ ３９）， ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌ
ｄｙｓｐｅｐｓｉａ （ ２１ ）， ｐｅｐｔｉｃ ｕｌｃｅｒ （ １９ ）， ｃｈｒｏｎｉｃ ｄｉａｒｒｈｅａ （ １５ ），
ｈｅｍｏｒｒｈｏｉｄｓ （ １４ ）， ｃｈｏｌｅｃｙｓｔｉｔｉｓ （ １３ ）， ｉｌｅｕｓ （ １２ ）， ｒｅｆｌｕｘ
ｅｓｏｐｈａｇｉｔｉｓ（ ９ ）， ｃａｌｃｕｌｕｓ ｏｆ ｂｉｌｅ ｄｕｃｔ （ ６ ）， ｆａｔｔｙ ｌｉｖｅｒ （ ５ ），
ｐａｎｃｒｅａｔｉｔｉｓ（４）， ｄｒｕｇ⁃ｉｎｄｕｃｅｄ ｌｉｖｅｒ ｉｎｊｕｒｙ（２）， ｔｅｍｐｏｒｏｍａｎｄｉｂｕｌａｒ
ｊｏｉｎｔ ｄｉｓｏｒｄｅｒ ｓｙｎｄｒｏｍｅ（２）， ｃｈｏｌａｎｇｉｔｉｓ（ ２）， ｌｉｖｅｒ ｃｉｒｒｈｏｓｉｓ（ １），
ａｐｐｅｎｄｉｃｉｔｉｓ（ １）， ｕｐｐｅｒ ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ ｈａｅｍｏｒｒｈａｇｅ （ １）， ｏｔｈｅｒｓ
（８）

５１５ １３􀆰 ７ ２０ １３􀆰 ４

泌 尿 生 殖 系 统
疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｇｅｎｉｔｏｕｒｉｎａｒｙ
ｓｙｓｔｅｍ

阴道炎（４０）、尿失禁（２５）、肾功能不全（２２）、前列腺增生（１９）、
尿路感染（１１）、膀胱功能障碍（８）、肾病综合征（８）、慢性尿酸
性肾病（６）、盆腔炎（５）、肾小球肾炎（４）、肾盂肾炎（２）、下尿
路结石（１）、尿潴留（１）、其他（１）
Ｃｏｌｐｉｔｉｓ（４０）， ｕｒｉｎａｒｙ ｉｎｃｏｎｔｉｎｅｎｃｅ（２５）， ｒｅｎａｌ ｉｎｓｕｆｆｉｃｉｅｎｃｙ（２２），
ｐｒｏｓｔａｔｉｃ ｈｙｐｅｒｐｌａｓｉａ（１９）， ｕｒｉｎａｒｙ ｔｒａｃｔ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ（１１）， ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌ
ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ ｏｆ ｂｌａｄｄｅｒ（８）， ｎｅｐｈｒｏｔｉｃ ｓｙｎｄｒｏｍｅ（８）， ｃｈｒｏｎｉｃ ｕｒｉｃ ａｃｉｄ
ｎｅｐｈｒｏｐａｔｈｙ（ ６）， ｐｅｌｖｉｃ ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎ （ ５）， ｇｌｏｍｅｒｕｌａｒ ｎｅｐｈｒｉｔｉｓ
（４）， ｐｙｅｌｏｎｅｐｈｒｉｔｉｓ （ ２）， ｃａｌｃｕｌｕｓ ｏｆ ｌｏｗｅｒ ｕｒｉｎａｒｙ ｔｒａｃｔ （ １ ），
ｕｒｏｓｃｈｅｓｉｓ（１）， ｏｔｈｅｒｓ（１）

１５３ ４􀆰 １ １４ ９􀆰 ４

视觉系统疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｖｉｓｕａｌ ｓｙｓｔｅｍ

年龄相关性黄斑变性（１８）、老年性白内障（８）、老年性干眼症
（４）、青光眼（２）、缺血性视神经损害（２）、玻璃体浑浊（１）
Ａｇｅ⁃ｒｅｌａｔｅｄ ｍａｃｕｌａｒ ｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎ（１８）， ｓｅｎｉｌｅ ｃａｔａｒａｃｔ（８）， ｓｅｎｉｌｅ
ｄｒｙ ｅｙｅｓ（ ４）， ｇｌａｕｃｏｍａ（２）， ｉｓｃｈｅｍｉｃ ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ ｄａｍａｇｅ（ ２），
ｖｉｔｒｅｏｕｓ ｄｉｓｔｕｒｂｒａｎｓｅ（１）

３５ ０􀆰 ９ ６ ４􀆰 ０

耳或乳突疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｅａｒ
ａｎｄ
ｍａｓｔｏｉｄ ｐｒｏｃｅｓｓ

耳鸣（１５）、老年性聋（１３）、梅尼埃病（２）
Ｔｉｎｎｉｔｕｓ（１５）， ｐｒｅｓｂｙｃｕｓｉｓ（１３）， Ｍｅｎｉｅｒｅ’ｓ ｄｉｓｅａｓｅ（２） ３０ ０􀆰 ８ ３ ２􀆰 ０

皮肤疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｓｋｉｎ

皮肤瘙痒（ ４５）、湿疹（ １６）、荨麻疹（ ４）、银屑病（ ４）、多汗症
（３）、过敏性皮炎（２）
Ｃｕｔａｎｅｏｕｓ ｐｒｕｒｉｔｕｓ（４５）， ｅｃｚｅｍａ（１６）， ｕｒｔｉｃａｒｉａ（４），ｐｓｏｒｉａｓｉｓ（４）
ｅｐｈｉｄｒｏｓｉｓ（３）， ａｌｌｅｒｇｉｃ ｄｅｒｍａｔｉｔｉｓ（２）

７４ ２􀆰 ０ ６ ４􀆰 ０

３４中国比较医学杂志 ２０２４ 年 ８ 月第 ３４ 卷第 ８ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｃｏｍｐ Ｍｅｄ， Ａｕｇｕｓｔ ２０２４，Ｖｏｌ． ３４，Ｎｏ． ８



续表１

疾 病 分 类 （ ＩＣＤ⁃
１１）
Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ
ｄｉｓｅａｓｅｓ（ＩＣＤ⁃１１）

病种
Ｄｉｓｅａｓｅ

文献频次
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

病种数
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ
ａｒｔｉｃｌｅｓ

占比 ／ ％
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ

肌肉骨骼系统或
结缔组织疾病
Ｄｉｓｅａｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｍｕｓｃｕｌｏｓｋｅｌｅｔａｌ
ｓｙｓｔｅｍ ａｎｄ
ｃｏｎｎｅｃｔｉｖｅ ｔｉｓｓｕｅ

骨质疏松（１７３）、骨关节炎（１６７）、腰椎间盘突出症（４９）、类风
湿关节炎（３０）、未特指的下背部疼痛（２６）、颈椎病（２０）、肩周
炎（１７）、痛风（１６）、骨骼肌减少症（１３）、肢体疼痛（１０）、风湿病
（６）、腰椎椎管狭窄（４）、肩袖损伤（４）、滑囊炎（３）、骨质增生
（３）、骨量减少（２）、强直性脊柱炎（２）、系统性红斑狼疮（１）、
股骨头坏死（１）、干燥综合征（１）、退行性半月板损伤（１）
Ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ （ １７３ ）， ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ （ １６７ ）， ｐｒｏｔｒｕｓｉｏｎ ｏｆ ｌｕｍｂａｒ
ｉｎｔｅｒｖｅｒｔｅｂｒａｌ ｄｉｓｃ （ ４９）， ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ ａｒｔｈｒｉｔｉｓ （ ３０）， ｕｎｓｐｅｃｉｆｉｅｄ
ｌｏｗｅｒ ｂａｃｋ ｐａｉｎ（２６）， ｃｅｒｖｉｃａｌ ｓｐｏｎｄｙｌｏｓｉｓ（２０）， ｓｃａｐｕｌｏｈｕｍｅｒａｌ
ｐｅｒｉａｒｔｈｒｉｔｉｓ（１７）， ｇｏｕｔ（１６）， ｓａｒｃｏｐｅｎｉａ（１３）， ｌｉｍｂ ｐａｉｎ（ １０），
ｒｈｅｕｍａｔｉｓｍ（ ６）， ｌｕｍｂａｒ ｓｐｉｎａｌ ｓｔｅｎｏｓｉｓ （ ４）， ｒｏｔａｔｏｒ ｃｕｆｆ ｉｎｊｕｒｙ
（４ ）， ｂｕｒｓｉｔｉｓ （ ３ ）， ｏｓｔｅｏｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ （ ３ ）， ｏｓｔｅｏｐｅｎｉａ （ ２ ），
ａｎｋｙｌｏｓｉｎｇ ｓｐｏｎｄｙｌｉｔｉｓ （ ２ ）， ｓｙｓｔｅｍｉｃ ｌｕｐｕｓ ｅｒｙｔｈｅｍａｔｏｓｕｓ （ １ ），
ｆｅｍｏｒａｌ ｈｅａｄ ｎｅｃｒｏｓｉｓ （ １ ）， ｓｉｃｃａ ｓｙｎｄｒｏｍｅ （ １ ）， ｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｖｅ
ｍｅｎｉｓｃａｌ ｉｎｊｕｒｙ（１）

５４９ １４􀆰 ６ ２１ １４􀆰 １

其他
Ｏｔｈｅｒｓ

各部位骨折（２６１）、脓毒症（９）、夜尿症（８）
Ｆｒａｃｔｕｒｅ（２６１）， ｐｙｅｍｉａ（９）， ｅｎｕｒｅｓｉｓ（８） ２７８ ７􀆰 ３ ３ ２􀆰 ０

表 ２　 潜在优势病种病例数及有效率
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｃａｓｅｓ ａｎｄ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅ ｒａｔｅ ｏｆ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｄｏｍｉｎａｎｔ ｄｉｓｅａｓｅｓ

排序
Ｒａｎｋ

病种
Ｄｉｓｅａｓｅ

文献频次
Ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ａｒｔｉｃｌｅｓ

总病例数
Ｔｏｔａｌ ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｃａｓｅｓ

平均病例数
Ａｖｅｒａｇｅ ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｃａｓｅｓ

临床有效率 ／ ％
Ｃｌｉｎｉｃａｌ ｅｆｆｉｃｉｅｎｔ

１ 慢性便秘
Ｃｈｒｏｎｉｃ ｃｏｎｓｔｉｐａｔｉｏｎ ３４１ １４ ９８８ ４３􀆰 ７０ ９１􀆰 ８３

２ 高血压
Ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ ２１８ １１ ８６３ ５４􀆰 ４２ ９１􀆰 ６３

３ 失眠
Ｉｎｓｏｍｎｉａ １７６ ８１２７ ４６􀆰 １８ ９０􀆰 １６

４ 冠心病
Ｃｏｒｏｎａｒｙ ｈｅａｒｔ ｄｉｓｅａｓｅ １７４ １１ ７２６ ６７􀆰 ３９ ９０􀆰 ８４

５ 骨质疏松
Ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ １７３ ９５２４ ５５􀆰 ０５ ９２􀆰 ９７

６ 骨关节炎
Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ １６７ ７６６６ ３７􀆰 ４０ ９１􀆰 ８６

７ 脑卒中
Ｓｔｒｏｋｅ １６３ ８５５７ ４７􀆰 ２８ ９１􀆰 ０７

８ 心力衰竭
Ｈｅａｒｔ ｆａｉｌｕｒｅ １６３ ７８７５ ４６􀆰 ６０ ９１􀆰 ６２

９ 糖尿病及其并发症
Ｄｉａｂｅｔｅｓ ａｎｄ ｉｔｓ ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ １５２ ６４５４ ４１􀆰 ９０ ９０􀆰 ８４

１０ 肺炎
Ｐｎｅｕｍｏｎｉａ １２９ ５６６６ ３８􀆰 ２８ ９２􀆰 ３８

灸、推拿、中药外敷、耳穴埋籽、穴位贴敷等均具有

较多的临床研究，且对中医药外治法的研究逐渐深

入；（３）老年性高血压的文献中中药治疗占据主流，
多种中药汤剂及中成药配合降压药物使用均取得

较好的临床疗效，针刺治疗、穴位贴敷、中药静脉制

剂等疗法研究处于逐渐增长阶段。 归纳关键词共

现分析结果，中药汤剂治疗仍是目前中医药临床应

用的主要干预措施，除此之外针灸推拿治疗、中药

外治法及传统保健运动也广泛运用与临床治疗。
且临床多将中西医治疗措施结合应用，疗效优于单

一疗法，充分展现中医药疗法的多样性及有效性，
也体现中医药异病同治，辨证论治的优势所在。
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图 ４　 潜在优势病种发文趋势

Ｆｉｇｕｒｅ ４　 Ｐｕｂｌｉｃａｔｉｏｎ ｔｒｅｎｄ ｏｆ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｄｏｍｉｎａｎｔ ｄｉｓｅａｓｅｓ

图 ５　 关键词共现图及热点图

Ｆｉｇｕｒｅ ５　 Ｋｅｙｗｏｒｄｓ ｃｏ⁃ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅ ｍａｐ ａｎｄ ｈｏｔｓｐｏｔ ｍａｐ

３　 讨论

　 　 研究结果表明，中医药治疗老年疾病涉及病种

广泛，但分布严重不均，主要集中在循环系统、骨骼

肌肉系统或结缔组织系统和消化系统。 本次研究

确定了 ３ 个潜在优势病种：骨质疏松、慢性便秘、高
血压。 说明临床中中医药治疗此类患者较多，经过

大量临床试验证实中医药治疗有效，且在临床实践

中积累了较多经验并获得较广泛的认可。 另外研

究发现心力衰竭、脑卒中、冠心病、糖尿病及其并发

症、失眠作为潜在的次优势病种，提示中医药在以

上疾病领域具有更大的临床研究意义，提示未来研

究的热点和方向。 而在五官科疾病、皮肤疾病及血

液疾病的研究相对缺乏，可在未来进行进一步深入

研究。
３􀆰 １　 骨质疏松

　 　 骨质疏松是一种临床常见疾病，是以骨量减

少、骨密度减低和骨微结构破环为特征的全身性骨
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代谢疾病，最终导致脆性骨折的风险增加［８］。 随着

全球老龄人口的增加，骨质疏松症患病率也随之增

加，７０ 岁以上人群中骨质疏松症的发病率高达

７０％［９］。 随着年龄的增长，骨质流失是骨折发病率、
死亡率增加的征兆。 骨质疏松性骨折的发病率是

心血管疾病及肿瘤疾病的 ３～４ 倍，但是由于其起病

隐匿，大部分患者在骨折发生前无明显的临床症

状，故难以早期诊断出，严重降低了老年患者的生

存质量［１０］。 骨质疏松的具体发病机制尚不明确，目
前西医对其治疗措施主要包括药物治疗、饮食干

预、运动疗法等，药物治疗以基础治疗药物、骨吸收

抑制剂、骨形成促进剂为主，尽管这些药物可以缓

解骨丢失从而改善临床症状，但长期使用受到耐受

性降低、不良反应严重和经济成本较高等多方面因

素的限制［１１－１２］。 因此研究其他安全且有效的治疗

骨质疏松的方法具有重要的临床价值及社会意义。
在中医理论中认为肾为先天之本，藏精主骨，肾虚

则精亏骨枯髓减。 《素问·六节脏象论》中提出：
“肾者，封藏之本，精之处也，其华在发，其充在骨”。
脾为后天之本，主运化，濡养四肢百骸。 《灵枢·决

气篇》有言：“谷入气满，淖泽，注于骨”。 然而随着

年龄的增长，肾精逐渐亏虚，髓亏骨痿；脾胃逐渐虚

弱以致运化失利，筋骨无以滋养，而发生骨质疏松。
基于此，中医药治疗老年骨质疏松以补肾中药为

主，例如淫羊藿、补骨脂均为治疗骨骼关节疾病的

常用药，淫羊藿苷是淫羊藿中的主要活性成分，研
究证明其可以通过刺激成骨细胞增殖，抑制破骨分

化和破骨细胞的骨吸收活性来促进骨的生成［１３－１４］。
补骨脂素作为补骨脂的主要有效成分，可以通过增

强成骨细胞特异性标记基因的表达以促进成骨细

胞分化［１５］。 除单味中药外，左归丸、右归丸、青娥丸

等中药复方亦能促进骨密度提高并且改善患者的

临床症状［１６－１９］。 另外，针灸疗法亦可以通过对内分

泌调节、抑制氧化应激与炎症反应及通过骨代谢相

关信号通路进行多层次、多靶点调节从而起到治疗

疾病的目的［２０－２１］。 本研究纳入的大量临床研究表

明，无论是中药汤剂、针灸，还是中医外治法，均能

有效改善患者的临床症状，提高患者生存质量，表
现出良好的疗效。 中医药治疗骨质疏松可先后天

并补，益肾健脾以达到强骨的治疗目的，其治疗优

势体现在于对于疾病早期无临床症状的患者，中医

四诊辨病辨证存在显著的病理状态时，可选用早期

中医药干预，改善骨代谢失衡，以防止疾病继续发

展；而对于疾病后期的患者亦可在西医治疗的基础

上配合中药、针灸、中医外治等多种疗法，以中西医

结合治疗显著改善患者的临床症状。
３􀆰 ２　 慢性便秘

　 　 慢性便秘是老年常见疾病，随着生活水平的不

断提高和人口老龄化的加重，慢性便秘的患病率随

之表现出明显上升趋势。 老年慢性便秘的发病率

随年龄增加而增加，多项研究调查结果显示，６０ 岁

及以上老年人群中，慢性便秘患病率为 １５％ ～２０％，
８４ 岁及以上人群可达 ２０％ ～ ３７％，对于长期卧床老

年人甚至高达 ８０％［２２］。 其主要表现为排便次数减

少（＜３ 次 ／周）、粪质干硬或排便困难。 排便困难主

要包括排便时间延长、排除困难、排便不尽感甚至

需要手法辅助排便［２３］。 虽然便秘本身通常不会危

及生命，但是其并发症及危害包括加重心脑血管疾

病、粪石性肠梗阻、精神心理障碍等严重降低了老

年患者的生存质量，甚至导致死亡［２１］。 老年人慢性

便秘可由多种因素引起，包括活动量减少、膳食结

构失衡以及服用多种药物等［２４－２５］。 而一味地增加

运动量或减少药物用量对于老年患者并不现实，现
代医学多采用通便类、促动力类等药物治疗便秘，
但长期使用会导致腹泻、电解质失衡、肝毒性等多

种不良反应，且面临停药后复发率较高的问题，患
者易滥用或依赖泻药，均是临床迫切需要解决的难

题［２６－２７］。 随着观念的改变，对于老年患者慢性便秘

的治疗不应局限在仅改善便秘的症状，还应注重整

体调节，提高患者的生活质量，此为中医药的介入

提供了切入点。 《素问·灵兰秘典论篇》曰：“大肠

者，传道之官，变化出焉”，提出便秘病位在大肠。
但其病因涉及多个脏腑，《诸病源候论·大便难候》
亦曰：“所谓大便不畅者，由于三焦通调五脏不和，
冷热之气不调，热气偏入肠胃，津液竭燥，故令糟粕

痞结壅塞不通也”。 老年人脏腑渐衰，功能减退，病
理特点为气血津液不足，常因虚致秘。 随着中医药

药理机制、临床机制研究不断完善，无论是单味中

药或是中药复方，均能分别通过多种通路及血清学

指标改善胃肠动力、调节肠道菌群、调整激素水平

以缓解便秘［２６，２８］。 总体而言，老年患者便秘的影响

因素众多，机制复杂，治疗棘手。 中医药在整体观

念、辨证论治的基础上，将人视作整体，不仅能够通

过大量有效方剂及内外治法改善患者的临床症状，
更能对其整体把控。 提供个体化、精准化治疗是中

医治疗优势之一，根据患者的体质特征多脏腑共调
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以缓解其病因。 形神同调，理气开郁，调节患者焦

虑、抑郁等不良情绪。 随着中医药现代化研究的进

展，治疗手段更加丰富和灵活多样，因此，在临床治

疗上可以取长补短、中西医协同配合，充分发挥中

医优势提高疗效。
３􀆰 ３　 高血压

　 　 我国心血管疾病负担沉重，心血管病占居民死

亡原因首位［２９］。 其中高血压是诱发多种心脑血管

疾病的重要危险因素之一，与心力衰竭、心肌梗死

甚至死亡等不良心血管结局密切相关［３０］。 与许多

疾病相同，高血压的发病率随年龄逐渐增长，中国

高血压调查发现我国青年人群（１８ ～ ３４ 岁）高血压

患病率为 ５􀆰 ２％，而 ７５ 岁以上居民为 ５９􀆰 ８％［３１］。 与

年轻人不同的是，高血压在老年患者中存在独特发

病原因，包括血流动力学变化、动脉硬化、压力感受

器反射敏感性和 β 肾上腺素能系统反应性降低等，
随着年龄增加血管阻力随着血管壁的顺应性降低

而增加，导致老年高血压患病率增加，因此老年高

血压具有收缩压升高为主、血压波动较大、假性高

血压、昼夜节律异常等特点，另外高龄患者常伴有

多种危险因素和相关疾病，如糖尿病、高脂血症、冠
心病、脑血管病等，多重用药是其常见现象，导致在

选择合适的降压药物时困难较大［３２－３５］。 目前对于

老年高血压的治疗主要包括生活方式干预和降压

药物治疗，而与中青年相比，老年高血压患者对于

血压下降的耐受性更差，因此降压药物的治疗需从

小剂量开始，并需严格监测血压波动，根据患者耐

受情况逐渐、缓慢地增加治疗强度，直到达到标准

血压范围。 同时，还应控制各种危险因素及治疗相

关靶器官损害与其他临床疾病，因此大多数患者需

要终身坚持治疗［３４］。 基于此大量中医药治疗高血

压的基础研究和临床研究相继实施，研究结果表明

中医药在治疗老年高血压方面不断取得新的突破，
在改善病人临床症状、控制血压、防治并发症等方

面具有明显疗效。 传统医学并无高血压病名记载，
但根据其临床症状可归属于“眩晕”“头痛”等范畴，
与情志失调、饮食不节、久病过劳、年迈体虚等因素

密切相关［３６］。 研究证明天麻钩藤饮、半夏白术天麻

汤、六味地黄丸等多种中药汤剂对各种证型的高血

压均有良好的治疗效果［３６－３９］。 其中钩藤单体化学

成分及其提取物可扩张血管，降低外周阻力，而天

麻可降低心率，增加血管顺应性，合用可增强降压

疗效［４０］。 除此之外野菊花、天麻、葛根等多种中药

及其提取物可通过多通路达到降压的治疗效果［４１］。
针刺疗法是中医传统治疗方法之一，针刺太冲、涌
泉、行间、三阴交、足三里、丰隆等穴位不仅能够改

善头痛、头晕等症状，还能有效降压［４２］。 另外中医

治疗的优势还体现在“治未病”方面，个体化病因调

护、辨证干预是未病先防、既病防变的关键。 通过

筛查高危人群进行中医药辨证论治以预防疾病发

生，对于已患高血压人群给予早期中医药治疗干

预，防止或延缓心、脑、肾等靶器官并发症的发生，
降低 终 点 事 件 和 死 亡 的 发 生 率， 以 改 善 长 期

预后［４３］。
３􀆰 ４　 局限性

　 　 本研究受分析软件限制无法进行中英文文献

共同分析，经初步检索英文数据库发现相关文献病

种分布较为分散，同一疾病研究数量较少，难以进

行后续统计及共现分析，因此本研究仅纳入中文文

献，可能导致结果出现一定偏倚。 待大数据分析软

件进一步更新升级，这种局限性会得到进一步改

善，后续研究可进一步增加数据库来源。 另外在筛

选文献过程中发现核心期刊数量较少，纳入文献质

量普遍偏低，其疗效可信度较低，因此研究结果仅

作为中医药治疗的潜在优势病种以提供临床参考，
提示今后需要开展更多高质量、大规模的临床随机

对照试验以提供更高级别的循证证据。

４　 结论

　 　 中医药治疗老年疾病的优势病种主要集中在

循环系统、骨骼肌肉系统或结缔组织系统和消化系

统，以骨质疏松、慢性便秘、高血压为其潜在的优势

病种，心力衰竭、脑卒中、冠心病、糖尿病及其并发

症、失眠作为潜在的次优势病种。
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