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摘要： 目的　 基于反向传播人工神经网络法构建果实及种子类中药饮片煎煮得药量预测模型。 方法　 通过实验收集常

用的 １６６ 种果实及种子类中药饮片的煎煮信息， 以浸泡时间、 机器死体积、 吸水系数、 饮片质量、 饮片厚度、 平均体

积、 煎煮时间、 加水量、 煎煮温度、 得药量为变量， 采用反向传播人工神经网络法构建中药饮片煎煮得药量的预测模

型。 结果　 与实测值相比， ３６ 例验证组预测数据的误差均在 ０􀆰 ５％ 以内， 得药量的真实值和预测值的相关系数为

０􀆰 ９９４， 预测结果较为理想。 结论　 该模型可用于预测果实及种子类中药饮片煎煮得药量， 有望为中药饮片煎药加水

量提供依据。
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　 　 中药汤剂是目前中医临床治疗疾病最常用的液体剂型

之一， 其煎煮质量与疗效有着密切的关系［１］ 。 其中， 煎煮

加水量是影响煎药质量最为重要的因素之一， 但目前尚无

统一的标准， 《医疗机构中药煎药室管理规范》 中并未对

机器煎煮加水量和得药量进行具体量化［２］ 。 因此， 急需一

个科学、 准确、 简单的通过目标得药量来计算加水量的量

化模型。
目前， 通过实验获取饮片的吸收系数后建立公式来计

算得出加水量是广泛共识［３⁃７］ 。 但是中药饮片来源广泛， 受

煎煮时间、 浸泡时间、 饮片切制大小、 炮制工艺等诸多因

素的影响， 现有的公式以吸水系数为主要指标， 已经无法

应对很多真实情况， 浮动的补偿量也并非完全适宜所有处

方， 加水量往往不够精确， 最终导致药液浓淡不一。
人工神经网络从信息传递角度模拟神经元之间的相互

作用， 具有很好的延展性和非线性通用映射近似值［８］ 。 作

为高度灵活的建模工具广泛用于复杂非线性系统的建模、
推理、 预测、 优化、 诊断和自适应控制， 简便快捷， 准确

度高， 拟和度好［９⁃１１］ 。 反向传播是神经网络训练过程中的

重要算法［１２⁃１３］ ， 通过计算误差的梯度信息， 有效优化网络

的权重参数， 从而提高模型的预测精度， 对生物医药的各

种模型效果明显。 本研究基于反向传播人工神经网络

（ｂａｃｋ ｐｒｏｐａｇａｔｉｏｎ ａｒｔｉｆｉｃｉａｌ ｎｅｕｒａｌ ｎｅｔｗｏｒｋ， ＢＰＡＮＮ）， 借助

Ｍａｔｌａｂ Ｒ２０１８ａ 软件， 尝试建立中药饮片煎煮过程中加水量

和得药量的前瞻性预测模型。
１　 材料和方法

１􀆰 １　 仪器　 ＡＣＳ⁃ＺＣ７３ 电子天平 （广东香山衡器集团股份

有限公司）； ＹＪＭＤ４０Ｂ⁃Ｃ 电动挤压密闭煎药机 （北京东华

原医疗设备有限责任公司）。
１􀆰 ２　 药材　 １６６ 种果实及种子类实验中药饮片均来自于上

海养和堂中药饮片有限公司， 经浦东新区中医医疗质量控

制第七分中心与上海市中药专家传承工作室专家鉴定均为

正品， 符合 ２０２０ 年版 《中国药典》 和 ２０１８ 年版 《上海市

中药饮片炮制规范》 标准。
２　 方法

２􀆰 １　 影响因素　 见图 １。

图 １　 中药饮片煎煮得药量的制备过程及其影响因素

２􀆰 １􀆰 １　 中药饮片质量的预评估　 鉴别 １６６ 种中药饮片的颜

色、 质地、 气味等， 测量并记录体积、 质量、 密度、 厚度

等参数。
２􀆰 １􀆰 ２　 浸泡预处理　 精确称取 １００ ｇ 中药饮片， 置于浸泡

桶内， 加 ５００ ～ ２ ０００ ｍＬ 水， 具体加水量参考文献 ［４⁃６］
报道， 浸泡 ４０ ｍｉｎ， 过程中搅动药料 ２ 次。
２􀆰 １􀆰 ３　 煎煮　 将浸泡后的饮片装入一次性无纺布中放入自

动煎药机中， 煎煮 ６０ ｍｉｎ， 挤压过滤， 得到药液。
２􀆰 １􀆰 ４　 得药量的测量 　 准确量取所得药液体积， 即为得

药量。
２􀆰 ２　 反向传播人工神经网络建立

２􀆰 ２􀆰 １　 网络输入和输出变量确定　 参考文献 ［３⁃７］ 报道，
以浸泡时间、 机器死体积、 吸水系数、 饮片密度、 饮片质

量、 饮片厚度、 加水量、 煎煮时间、 煎煮温度为输入变量，
得药量为输出变量。 各输入变量的测量方法为①浸泡时间，
饮片煎煮前在水中浸泡的时间， 一般不短于 ４０ ｍｉｎ； ②机

器死体积， 机器在煎药运行过程中的损耗量； ③吸水系数

Ｆ， 公式为 Ｆ＝［ （饮片煎煮后质量－饮片原始质量） ／饮片

原始质量］ ×１００％ ； ④饮片密度， 饮片质量和体积的比值；
⑤饮片质量， 煎制所需的中药饮片质量； ⑥饮片厚度， 取

１０ 粒饮片， 计算平均厚度； ⑦煎煮时间， 煎煮过程中总时

间； ⑧加水量 Ｑ， 整个煎煮过程总加水量， 公式为 Ｑ＝药液

所需总剂量＋饮片质量×吸水系数＋补充量； ⑨煎煮温度。
输出变量为得药量， 对应临床需要的患者服药量。
２􀆰 ２􀆰 ２　 训练集选取　 对数据进行不断训练， 根据训练数据

及时调整神经网络的权值矩阵， 从而增强模型的预测能力。
１６６ 种中药饮片随机打乱后分为训练组 １００ 例、 测试组 ３０
例、 验证组 ３６ 例， 训练组和验证组为建模组， 测试组为未

建模组。
２􀆰 ２􀆰 ３　 数据归一化　 为减少原始数据数量级差异对数据训

练结果准确度造成的影响， 数据被线性转换到 ［０， １］ 区

间， 在训练模型前利用 Ｍａｔｌａｂ 编程软件的 ｍａｐｍｉｎｍａｘ 函数

对其余原始变量做归一化处理以消除误差， 公式为 Ｘ′ ＝
（Ｘ－Ｘｍｉｎ） ／ （Ｘｍａｘ－Ｘｍｉｎ）， 其中 Ｘ 为输入数据， Ｘｍａｘ为最大

值， Ｘｍｉｎ为最小值。
２􀆰 ２􀆰 ４　 模型构建 　 在训练过程中， ＢＰＡＮＮ 会使用反向传

播算法调整其权重， 以最小化预测结果与实际输出之间的

误差。 具有 ｎ 个输入变量、 ｒ 个输出变量和 １ 个由 ｍ 个变

量组成的单个隐藏层的 ＢＰＡＮＮ 的示意图见图 ２。 变量之间

的每个互连都有 １ 个与之关联的权值。 输入变量具有单位

传递函数， 隐藏变量和输出变量的激活函数分别为 Ｓ （·）
和线性。
　 　 根据图 ２， 第 ｊ 个隐藏神经元的输入公式为 ｙ ｊ（ｘ） ＝

∑
ｎ

ｉ ＝ １
ｗ１ｊｉｘｉ ＋ ｂ１ｊ ， 其中 ｗ１ｊｉ是输入层 ｉ 个变量与隐藏层的第 ｊ

个变量之间的权值， ｂ１ｊ 是隐藏层的第 ｊ 个变量处的偏差。
第 ｊ 个 隐 藏 变 量 的 输 出 公 式 为

ｚ ｊ （ｘ） ＝ １
１＋ｅｘｐ （－ｙ ｊ （ｘ） ）

。

给定一个向量 ｘ， 输出值 ｏｋ（ｘ） 等于隐藏变量的加权输
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图 ２　 ＢＰＡＮＮ 流程示意图

出与第 ｋ 个变量输出层的偏置之和， 公式为 ｏｋ（ｘ） ＝

∑ｗ２ｋｊ ｚ ｊ ＋ ｂ２ｋ， 其中ｗ２ｋｊ 是隐藏层的第 ｊ个变量与输出层的

第 ｋ 个变量之间的权值， ｂ２ｋ 是第 ｋ 个输出变量 ｂ２ 处的偏

置项， ｋ 是输出层第 ｋ 个变量处的偏置项。
ＢＰＡＮＮ 的输出是通过计算各种变量激活和互连权值的

输出来确定的。 将输出与实验输出进行比较， 计算均方误

差。 误差值通过网络向后传播， 并更改每层中每个变量的

权值。 以迭代方式重复整个过程， 直到总误差值降至预定

阈值以下。 ＢＰＡＮＮ 将以 “足够好” 的学习系统， 逐渐接近

理想函数。 经过多次调试， 最终确定的 ＢＰＡＮＮ 网络参数为

学习率 ０􀆰 ００１， 动量系数 ０􀆰 ５， 进行 １ ０００ 次迭代， 其他参

数为默认值。
２􀆰 ３　 反向传播人工神经网络模型预测性能评价　 采用平均

绝对 误 差 （ ＭＡＥ）、 均 方 误 差 （ ＭＳＥ）、 均 方 根 误 差

（ＲＭＳＥ） 评价模型预测的精密度， 平均预测误差 （ＭＰＥ）
和决定系数 （ Ｒ２ ） 评 价 模 型 预 测 的 准 确 度， 公 式 为

ＭＡＥ ＝ １
ｎ ∑

ｎ

ｉ ＝ １
｜ ｙｉ － ｙ^ｉ ｜ ， ＭＳＥ ＝ １

ｎ ∑
ｎ

ｉ ＝ １
（ｙｉ － ｙ^ｉ） ２，

ＲＳＭＥ ＝ １
ｎ ∑

ｎ

ｉ ＝ １
（ｙｉ － ｙ^ｉ） ２ ， Ｒ２ ＝

∑ｎ

ｉ ＝ １
（ ｙ^ｉ － ｙｉ） ２

∑ｎ

ｉ ＝ １
（ｙｉ － ｙ^ｉ） ２

， 其中

ｙｉ 为实测值， ｙ^ｉ 为预测值， ｎ 为样本量。
２􀆰 ４　 统计学分析　 通过 ＳＰＳＳ ２６􀆰 ０ 软件进行处理， 连续变

量以 （ｘ±ｓ） 表示， 多组间比较采用 Ｋｏｌｍｏｇｏｒｏｖ⁃Ｓｍｉｒｎｏｖ 检

验， 组间两两比较采用 ｔ 检验； 分类变量以百分率表示，
组间比较采用卡方检验； 等级资料组间比较采用秩和检验。
３　 结果

３􀆰 １　 一般资料　 本研究 １６６ 例不同种类的果实及种子类中

药饮片实验结果指标见表 １， 建模组和未建模组各影响因

素无显著性差异 （Ｐ＞０􀆰 ０５）。
３􀆰 ２　 反向传播人工神经网络预测模型的建立　 输入层为 ９
个影响因素的神经元变量， 输出层为 １ 个神经元变量， 表

示得药量。 目前尚无合适的方法来确定隐藏层的变量数，
同时为了避免层数过多造成的 “过拟合” 和过少导致的

“欠拟合”， 根据训练神经网络所需要的迭代次数， 采用试

错法探索隐藏层中的变量数。 经过多次迭代过程， 发现得

药量实验值和预测值之间的收敛包含 ２ 个隐藏层， 变量个

　 　 　表 １　 果实及种子类中药饮片煎煮过程中的一般资料（ｘ±ｓ）
变量 总样本 建模组 未建模组

浸泡时间 ／ ｍｉｎ ３９􀆰 ５±４􀆰 ７ ３９􀆰 ４±５􀆰 ３ ３９􀆰 ６±５􀆰 ９
机器死体积 ／ ｍＬ ５４７􀆰 ６±２１􀆰 ４ ５４９􀆰 ２±１８􀆰 ９ ５５０􀆰 ７±１９􀆰 ８

吸水系数 ０􀆰 ９８±０􀆰 ５３ ０􀆰 ９７±０􀆰 ５５ ０􀆰 ９８±０􀆰 ６０
饮片质量 ／ ｇ ９９􀆰 ７±３􀆰 ２ ９９􀆰 ８±３􀆰 ５ ９９􀆰 ７±３􀆰 ０

饮片厚度 ／ ｍｍ ０􀆰 ７±０􀆰 ８ ０􀆰 ７±０􀆰 ９ ０􀆰 ７±０􀆰 ８
平均体积 ／ ｍｍ３ ２􀆰 ２±１􀆰 ７ ２􀆰 ２±１􀆰 ５ ２􀆰 ３±１􀆰 ９
煎煮时间 ／ ｍｉｎ ３０􀆰 ２±２􀆰 １ ３０􀆰 ４±１􀆰 ４ ３０􀆰 ０±１􀆰 ５
加水量 ／ ｍＬ １ ２０６􀆰 ９±２０４􀆰 ７ １ ２０７􀆰 １±２０１􀆰 ８ １ ２０３􀆰 ５±２２１􀆰 ９
煎煮温度 ／ ℃ １５０􀆰 ７±１８􀆰 ４ １４６􀆰 ７±２２􀆰 ９ １５２􀆰 ２±１７􀆰 ４
得药量 ／ ｍＬ ３７２􀆰 ３±１０３􀆰 ４ ３６７􀆰 ８±９９􀆰 ８ ３７５􀆰 ３±１０２􀆰 ６

数为 ７、 ８ 个。 ＭＳＥ 为评估预测值与实际值之间偏差程度的

指标， 由图 ３ 可知， 迭代次数增加， ＭＳＥ 减少。 迭代次数

为 １ ０００ 次时， 模型性能表现最佳， ＭＳＥ 为 ０􀆰 ０２２ ６０５，
ＲＭＳＥ 也达到了本研究所需要的精度， 能够证明预测模型

的可靠性。 在模型足够收敛后， 固定隐藏层数和神经元数，
进行下一步模型的真实性验证。

图 ３　 ＢＰＡＮＮ 数据拟合图

３􀆰 ３　 ＢＰＡＮＮ 模型得药量预测值和实际值误差　 对模型组

的得药量进行预测， 结果见图 ４。 由此可知， 与实验值比

较， ３０ 例预测值的百分位误差均在 ０􀆰 ５％ 以内， ＭＡＥ 为

０􀆰 ０９％ ， ＭＰＥ 为 ０􀆰 １１％ ， 表明本模型的有效性较好。

图 ４　 ＢＰＡＮＮ 模型预测值和实际值的误差对比图

３􀆰 ４　 ＢＰＡＮＮ 模型预测得药量和实测得药量的相关性 　 训

练、 验证、 测试、 全部数据集的 Ｒ 值分别为 ０􀆰 ９９８ ６７、
０􀆰 ９９３ ８０、 ０􀆰 ９８８ ６０、 ０􀆰 ９９４ ２５， 见图 ５， 提示模型预测结

果与实际结果拟合程度较高， 泛化能力较强， 具有相

关性。
４　 讨论

中药饮片煎煮后的得药量与中药汤剂的质量至关重要，
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图 ５　 ＢＰＡＮＮ 模型相关系数图

确定煎煮时加水量和得药量的关系， 对于推动委托煎药自

动化和信息化覆盖的过程具有重要意义。 目前医疗机构中

药委托煎药质量优劣不一， 主要的原因和难点仍在于没有

充分考虑饮片质量、 加水量、 浸泡时间、 煎药机器等诸多

因素。 研究显示， 由于不同饮片、 药用部位、 质地、 炮制

等因素影响， 在浸泡过程中对浸透饮片所需的用水量差异

明显［１４］ 。 本预测模型能初步实现针对果实种子类中药饮片

在煎煮过程中所涉及的相关自变量， 包括浸泡时间、 吸水

系数、 饮片质量、 饮片厚度、 煎煮时间等， 进而实现对得

药量进行结果预测， 并进一步为预测传统煎药加水量提供

依据。
人工神经网络与传统分析方法相比， 具有强大的非线

性映射能力， 其多层结构和激活函数设计使其能够从数据

中学习复杂的模式并捕捉深层次的特征。 之前的研究多将

人工神经网络在中药领域多用于工艺提取优化、 血药浓度

预测和中药饮片图像识别， 尚未用于中药煎煮得药量的预

测模型［１５⁃１８］ 。 基于此， 本研究利用反向传播人工神经网络

建立预测果实和种子类中药饮片煎煮得药量的模型， 该方

法在灵敏度、 精确度和准确度方面优势明显。
陈汀等［１９］考察了不同药用部位的目标得药量和加水量

的关系， 通过计算后绝大部分处方的真实得药量和预测得

药量的误差为 １％ ～ ５％ ， 但仍有 １０％ 的处方误差超过 ５％ 。
后续报道对已有模型公式优化后的真实得药量和预测得药

量的平均误差也超过 １％ ［６］ ， 虽然准确度较好， 但是不具

有普适性。 闫斌等［２０］通过测定果实种子类中药煎煮的出膏

率等相关参数， 建立数学模型用于预测果实种子类复方中

药煎煮汤剂的相对密度， 以进一步控制中药汤剂的质量。
此外， 受饮片质地、 来源、 大小等因素影响， 有学者计算

平均吸水系数， 但是无法应对很多真实情况［６］ 。 而本研究

中全部预测值与真实值之间的误差小于 ０􀆰 ５％ ， 小于 ０􀆰 ２％

的有 ２２ 个。 人工神经网络预测的得药量和实际得药量之间

的相关系数为 ０􀆰 ９９４， 拟合较好， 说明神经网络模型参数

设置选取较为合理。
虽然本研究收集了可能影响得药量的 ９ 个影响因素作

为自变量， 但是在实际应用中可能受煎煮机器材料、 煎煮

水质、 环境温度、 挤压力道等潜在变量影响［２１］ 。 本模型只

测量了果实和种子类中药饮片， 因此有望扩展用于其他药

用部位的中药饮片煎煮得药量预测。 未来将进一步纳入更

多可能的影响因素， 通过主成分分析或者多元回归提取特

征变量。 与此同时， 目前虽然可以通过本模型计算多种饮

片的得药量从而计算获取处方的总共需水量， 但是仍然繁

琐， 因此在建立含有多种类饮片的复杂处方得药量模型也

将是未来重点方向之一。
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摘要： 目的　 探讨芪黄健脾滋肾颗粒联合常规治疗对系统性红斑狼疮患者的临床疗效。 方法　 ６２ 例患者随机分为对

照组和观察组， 每组 ３１ 例， 对照组给予常规治疗， 观察组在对照组基础上加用芪黄健脾滋肾颗粒， 疗程 ８ 周。 检测

疾病活动指标 （ＳＬＥＤＡＩ 评分、 ＥＳＲ、 ｈｓ⁃ＣＲＰ、 ＩｇＧ、 Ｃ３、 Ｃ４）、 ａｎｔｉ⁃ｄｓＤＮＡ、 抗 Ｃ１ｑ 抗体、 ＣＤ４＋、 ＣＤ８＋、 ２４ ｈＰＲＯ、
ＴＰＣＲ、 ＦＳＳ 评分、 Ｌｕｐｕｓ⁃ＱＯＬ 评分变化。 结果　 观察组总有效率高于对照组 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 治疗后， ２ 组 ＳＬＥＤＡＩ 评分、
ＥＳＲ、 ｈｓ⁃ＣＲＰ、 ＩｇＧ、 ａｎｔｉ⁃ｄｓＤＮＡ、 抗 Ｃ１ｑ 抗体、 ＣＤ８＋、 ２４ ｈＰＲＯ、 ＴＰＣＲ、 ＦＳＳ 评分降低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， Ｃ３、 Ｃ４、 ＣＤ４＋、
Ｌｕｐｕｓ⁃ＱＯＬ 评分升高 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 以观察组更明显 （ＴＰＣＲ 除外） （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 结论　 芪黄健脾滋肾颗粒可安全有效地

降低系统性红斑狼疮患者炎症水平， 调节免疫功能， 改善生活质量。
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