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基于 CiteSpace 的防己黄芪汤研究热点
及概况可视化分析∗

魏楠楠，李茹超，严文允，高 丽△

山西中医药大学基础医学院，山西 晋中 030619

［摘 要］ 目的：运用CiteSpace软件对防己黄芪汤相关文献进行可视化分析，旨在明确其研究概况与发

展趋势。方法：以中国知网数据库为数据来源，借助CiteSpace软件，从作者、机构、关键词等维度对防己黄芪

汤相关文献进行可视化分析。结果：经筛选共纳入文献399篇，发文量整体呈上升趋势；张家衡、俞东容、柯有

力、郭旸、杨汝春等为发文量排名靠前的作者，但核心作者群体尚未形成（单作者发文量均较少）；主要研究机

构包括浙江中医药大学、广州中医药大学、南京中医药大学、黑龙江中医药大学等，各机构多与本校附属医院

开展合作，跨机构、跨地区协作有待加强；核心关键词包括防己黄芪汤、原发性肾病综合征、水肿等，研究内容

以临床疗效观察及适应证探讨为主。结论：防己黄芪汤近年来关注度持续提升，相关研究热点逐步形成。未

来需结合其研究发展演变把握前沿趋势，强化跨机构、跨地区协作，深入挖掘其理论内涵与作用机制。
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CiteSpace-based Visual Analysis of Research Hotspots and Trends 

of Fangji Huangqi Decoction 
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AbstractAbstract Objective: In order to clarify the research overview and developmental trends of Fangji Huangqi 
decoction by conducting visual analysis of literature related to the decoction using CiteSpace. Methods: Using 

CNKI as the data source, the study conducted a visual analysis of literature related to Fangji Huangqi decoction 

from the perspectives of author, institutions and keywords. Results: A total of 399 articles were included after 

screening, and the total number of publications shows an upward trend; most prolific authors were Zhang Jiaheng, 

Yu Dongrong, Ke Youli, Guo Yang and Yang Ruchun, but the core author group has not yet been formed (the number 

of the papers by each author is relatively low); the main research institutions covered Zhejiang Chinese Medical 

University, Guangzhou University of Chinese Medicine, Nanjing University of Chinese Medicine, Heilongjiang 

University of Chinese Medicine and others, and they often cooperated with their affiliated hospitals, cross-

organizational and cross-regional collaboration needed to be strengthened; the core keywords included Fangji 
Huangqi decoction, primary nephrotic syndrome, edema, etc, the research contents primarily focused on clinical 

observation and discussion on the indications. Conclusion: More attention has been paid to Fangji Huangqi 
decoction gradually in recent years, and the related research hotspots have gradually formed. In the future, we 

should grasp the frontier trend according to the development and evolution, enhance cross-organizational and 

cross-regional collaboration, therefore to dig into its theoretical connotation and mechanism.

KeywordsKeywords Fangji Huangqi decoction; CiteSpace; research hotspots; visual analysis

防己黄芪汤源自张仲景所著《金匮要略·痉湿

暍病脉证并治》，原文记载：“风湿，脉浮身重，汗出

恶风者，防己黄芪汤主之。”全方由防己、黄芪、白

术、生姜、大枣、甘草六味中药配伍而成，共奏益气

祛风、健脾利水之功效，主治表虚不固之风水或风

湿证。CiteSpace软件是陈超美教授在Java语言

环境下开发的一款可以进行信息可视化分析的工

具［1］，通过文献分析，绘制出针对某一学科或领域

的可视性图谱，旨在深入了解其发展现状、研究方

向，并预测未来的发展趋势与热点［2］。本研究采

用CiteSpace工具，对近20年来关于防己黄芪汤

的文献进行可视化分析，系统梳理其研究进展，旨

在为相关领域的研究提供一定参考依据。
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1 资料与方法 

1.1　文献来源　在中国知网（CNKI）数据库中检

索有关防己黄芪汤的文献，在高级检索中，以“防

己黄芪汤”为主题词，时间范围为2001年1月1日

至2020年12月31日，人工筛选并排除不符合纳入

和排除标准的文献后，共纳入399篇文献。

1.2　纳入标准　1）与防己黄芪汤具有明显相关性

的文献；2）内容完整、条理清晰、论点明确的文献。

1.3　排除标准　1）与防己黄芪汤无相关性或相

关性很弱的文献；2）内容不完整的文献，如论文残

缺、作者机构不明确等；3）会议论文、论文集、科研

成果等；4）重复性文献及综述等。

1.4　数据处理　将筛选出的399篇文献研究以

Refworks格式导出并下载，运用CiteSpace软件

进行数据转化，绘制可视化图谱，并进行相关分

析。在界面设置方面，将时间范围设置为2001—

2020年，时间分割为1年；节点类型（Node Types）

中，选择作者（Author）、机构（Institution）、关

键词（Keyword）等片段进行可视化分析；关键词聚

类分析采用LLR算法，其他参数保持默认值。

2 结果 

2.1　年发文量　以2009年为分界点，大致划分为

两个阶段：2009年之前为第一阶段，年发文量均

不超过15篇，平均约为8.1篇，这一阶段发文量保

持平稳，但总体偏少；第二阶段为2010年之后，年

发文量呈现出显著增长趋势，尤其是2016—2017

年间增速最快，2017年达到最高峰值（49篇），这

一时期的平均年发文量约为29.6篇。总体来看，

近20年来防己黄芪汤的发文量整体呈上升趋势，

这表明对该领域的研究持续深入，对经典名方的

应用和挖掘也在不断拓展。2001—2020年近20

年的发文量情况见图1。

2.2　作者合作网络　以作者（Author）为节点，绘

制防己黄芪汤的作者共现图谱，并进行可视化分

析，见图2。图谱由430个节点、356条线段构成，

每个节点代表1个作者，两点之间的连线代表作

者间有合作关系，线段的粗细表示两者间的合作

程度。在共现频次上看，发文量排名前5位的作

者分别为张家衡、俞东容、柯有力、郭旸以及杨汝

春，见表1。利用普莱斯公式计算核心作者的最

低发文量，即N=0.747（Nmax）½，N为核心作者的最低

发文篇数，Nmax为一段时间内发文量最多作者的发

文篇数［3］。纳入本次研究的399篇文献中，最高产

作者发文量为8篇，根据公式计算得出N=2.11，取

整数为3，即核心作者的发文量应≥3篇。经过统

计发现，该领域的核心作者共17位，17位核心作

者的总发文量为60篇。其中，张家衡是核心作者

中发文量最多的作者，发文量为8篇，其主要研究

内容包括防己黄芪汤对兔肺缺血再灌注损伤［4］以

及对单肺通气患者［5］的保护研究等。在作者合作

网络上，呈现出小聚集、大分散的特点，说明部分

作者之间已形成若干小型合作团体，然而，绝大多

数作者的研究仍保持相对独立。在合作程度上，

团队内部之间的合作程度较深，但团队和团队之

间以及团队和其他作者之间的合作联系较弱。若

长期维持此种态势，将不利于防己黄芪汤领域研

究的整体性以及全面发展。
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图1　年发文量变化趋势

图2　作者合作网络图谱
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2.3　机构合作网络　以机构（Institution）为节

点，形成机构合作共现图谱，见图3。其中，节点N

为 344，线段E为 179，密度Density为 0.003。排

名前5位的机构见表2。浙江中医药大学对防己黄

芪汤进行了深入的研究，其研究方向主要集中在

防己黄芪汤对糖尿病血清NO、ET-1水平的影响［6］、

对阿霉素肾病蛋白尿和肾组织 MCP-1表达的影

响［7-8］，以及对急性脊髓损伤的治疗研究［9］等方面，

显示出浙江中医药大学更专注于防己黄芪汤的作

用机制探究。与此同时，其他研究机构也在不断

拓展和深化防己黄芪汤的应用研究，如广州中医

药大学探讨了防己黄芪汤对胰岛素抵抗脂代谢的

影响［10］；南京中医药大学研究了防己黄芪汤在治

疗围绝经期综合征中的应用［11］；黑龙江中医药大

学观察了防己黄芪汤对慢性心力衰竭患者的治疗

效果［12］；北京中医药大学则专注于防己黄芪汤对

类风湿关节炎的研究［13］等。

由表2可见，防己黄芪汤的研究机构主要集

中在高校及其附属医院、研究所及科研院等。在

地域分布上，主要集中于东南地区和华北地区。

总体来看，由于机构密度较低，分布较为分散，相

互间的联系与合作较少。研究网络主要以浙江中

医药大学、广州中医药大学、黑龙江中医药大学和

南京中医药大学四大机构为核心，向外辐射形成

一定的合作区域。这些机构均与其附属医院保持着

最为紧密的联系，但整体合作程度仍处于较低

水平。

2.4　关键词相关分析　

2.4.1　关键词共现热点　以关键词（Keyword）为

节点，绘制关键词共现图谱，见图4。关键词是研

究某一领域或主题的核心信息，是对内容的凝练

和总结，同时代表着一定时间内的研究热点和方

向。该图谱由466个节点、1146条线段构成，图中

每个节点代表一个关键词，节点的半径越大则表

示该关键词的使用频次越高，节点间的连线表明

关键词之间存在共现关系，连线的颜色暖色调越

强代表时间越近；连线越粗代表联系越紧密［14］。

图谱以“防己黄芪汤”为中心，向外辐射形成紧密

的联系区域，排名前10位的关键词见表3。

由图4及表3可知，防己黄芪汤领域的研究热

点主要集中在肾病综合征、水肿等领域，研究内容

多围绕其适应证展开，其中适应证以水液代谢失

图3　研究机构共现图谱

图4　关键词共现图谱

表3　排名前10的高频关键词

排名

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10 

关键词

防己黄芪汤

原发性肾病综合征

水肿

经方

中医药疗法

肾病综合征

《金匮要略》

肾功能

加味防己黄芪汤

乳腺癌

频次/次

241

25

23

23

17

14

14

13

11

10

中心度

320

29

37

27

28

23

18

19

16

14

中心性

1.54

0.03

0.05

0.09

0.03

0.01

0.02

0.02

0.02

0.02

表2　发文量排名前5位的研究机构

序号

1

2

3

4

5

研究机构

浙江中医药大学

广州中医药大学

南京中医药大学

黑龙江中医药大学

北京中医药大学

频数/个

10 

8

7

7

7

表1　核心作者及发文量统计

序号

1

2

3

核心作者

张家衡

俞东容、柯有力、郭旸、杨汝春

张珂、余仁欢、张王宁、张淑蓉、王

永钧、罗东、李彦、杨泳、秦雪梅、

饶向荣、李爱平、宋光明

发文量/篇

8

4

3
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常类疾病为主。

聚类分析是对多个标签进行归纳的一种分类

方式，其标准为标签的相似程度［1］。而聚类的效

果 一 般 由 Modularity 和 Sihouette 决 定［15］，

Modularity为聚类模块值（Q值），一般Q＞0.3表

示聚类结构显著；Sihouette为聚类平均轮廓值

（S值），通常S＞0.7表示聚类令人信服。对关键

词绘制聚类色块图谱，见图5，图中Q值为0.6455、

S值为0.926，表明该聚类结构紧密、效果显著、信

度良好。

图5中共选取了8个聚类标签（#）代表该领域

的主题，聚类标签的数字越小，则说明其规模越

大［16］。8个聚类的大小和主要标识词见表4。经

过统计分析，大致可以将其分为两类：1）与防己黄

芪汤具有相辅相成作用的药物和方剂，包括#0防

己黄芪汤、#5生黄芪、#6桃红四物汤等。现代药

理学研究表明，防己黄芪汤提取物能够抑制炎症

介质的释放，兴奋垂体—肾上腺素轴，增强T细胞

的免疫监督作用［17］。黄芪具有抗疲劳、降血脂、利

尿等药理作用。桃红四物汤是经典的活血化瘀方

剂，现代药理学研究提示，该方可能具有抗炎、调

节血脂、改善微循环、抗疲劳等多重作用［18］。相关

文献表明，防己黄芪汤与桃红四物汤联合使用对

下肢骨折术后肿胀有显著疗效［18］。这三者在药理

作用上具有相似性，常在治疗中相互配合使用。

2）防己黄芪汤的主治病证，包括#1慢性肾脏病、#

3肾功能、#4乳腺癌、#7慢性心衰等。肾脏在人体

水液代谢中起主导作用，若肾脏功能紊乱，则会引

发多种肾脏疾病。防己黄芪汤在治疗肾脏水肿类

病证方面效果显著，且其治疗范围正在不断扩大。

研究表明，防己黄芪汤与真武汤联合使用可调控

慢性心力衰竭患者血浆中MMP-9、BNP、TIMP-1的

表达，从而改善心功能，缓解相关症状［19］。此外，

防己黄芪汤对乳腺癌和肢体肿胀也有良好的治疗

效果。

2.4.2　关键词时间演变　为了探究防己黄芪汤

的时间演变过程，运用CiteSpace软件绘制关键

词时间聚类图谱，见图6。总体来看，整个发展历

程以“防己黄芪汤”为基础，随着研究的深入而逐

步完善，呈现出由表及里、持续深化的演进态势。

2009年之前，关于防己黄芪汤的研究尚处于

起步阶段，研究重点主要集中在其主治病证方面。

关键词包括慢性肾炎、经方、特发性水肿、临床应

用、肾实质性高血压以及加减治疗等。这一时期，

研究主要围绕防己黄芪汤的临床应用展开。相关

学者率先在这一领域进行了探索，进而拓展了防

己黄芪汤的主治范围和应用领域。

2010—2016年间，防己黄芪汤的研究内容及研

究方向亦发生了显著转变。主要关键词涵盖肺功

能改善、临床经验、中医临床疗效、经验分析、乳腺

癌、左室收缩功能等。这一阶段，研究重点聚焦于

防己黄芪汤的临床疗效及其经验总结，特别注重相

关系统功能的提升，以及对以往诊疗实践的梳理与

经验分析。这使得防己黄芪汤的研究不断回归其

内在本质，深入探究其根本机理，标志着该领域研

究由表面现象向内在机理的重要转折。

2017—2020年，防己黄芪汤在免疫功能、免

疫发病机制、临床缓解率、复杂网络分析、临床治

验及临床效果等多个领域受到了广泛关注。这一

阶段作为前一时期的延续与深化，全面探究其作

用机制，并借助现代科学分析技术，进一步拓展了

图5　关键词聚类色块图谱

表4　关键词共现聚类表

序号

1

2

3

4

5

6

7

8

聚类

#0防己黄芪汤

#1慢性肾脏病

#2《金匮要略》

#3肾功能

#4乳腺癌

#5生黄芪

#6桃红四物汤

#7慢性心衰

关键词/个

109

39

36

35

28

19

19

16

主要标识词（前5个）

防己黄芪汤；慢性肾炎；腰椎间盘突出症；单肺通气；含量测定

经方；中医药疗法；名医经验；慢性肾脏病；蛋白尿

《金匮要略》；张仲景；特发性水肿；慢性肾小球肾炎；心力衰竭

原发性肾病综合征；肾病综合征；肾功能；加味防己黄芪汤；中西医结合疗法

水肿；乳腺癌；中药疗法；术后；免疫

汉防己；组方配伍；生黄芪；应用；关节肿痛

临床疗效；下肢骨折；桃红四物汤；术后肿胀；加减治疗

防己黄芪汤加减；水肿期；心功能；慢性心衰；实验研究
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防己黄芪汤在疾病治疗具体方面的应用，为临床

实践提供了坚实的理论基础。

2.4.3　关键词突现　识别领域研究前沿，既能揭

示该领域演进动态，又能深入分析前沿知识、精准

判断趋势，从而发现下一步亟须探索的关键问

题［20］。运用CiteSpace软件对防己黄芪汤的关键

词进行突发性检测，见图7。共检测出20个突变

关键词。最初，研究主要聚焦于防己黄芪汤的主

治疾病，探讨其所针对病证的类型及范围。其中，

“类风湿性关节炎”是突现时间最长的主题词，其

突现强度也较高，这表明该病症在早期受到了较

长时间的关注。随着研究的不断深入，该领域的

关注点逐渐转向其经方的内涵及临床应用。近年

来，随着临床应用需求的持续发展，“原发性肾病

综合征”成为突现强度最高的主题词，标志着该领

域进入了一个新的发展阶段。在这一时期，研究

探索呈现出多样化和临床化的趋势，尝试从临床

角度探讨防己黄芪汤的应用，加速了理论与临床

结合的进程，成为防己黄芪汤研究的一个重要转

折点。近年来，“乳腺癌”的突现强度较高，关注度

也随之提升，有可能成为未来一段时间内的研究

热点和方向，具有广阔的研究空间。

3 讨论 

防己黄芪汤作为张仲景治疗水肿的经典名

方，本研究结果显示，该领域的研究总体呈增长趋

势，尤其是自2009年之后，增长态势更为明显，展

现出防己黄芪汤未来发展的广阔空间和应用前

景。防己黄芪汤具有益气健脾、利水消肿之效，原

书主治气虚所致的风水风湿之证，综合上述研究

结果发现，现代研究主要集中在各种水液代谢失

常类疾病和风湿类疾病上，这一直是近20年的研

究热点。水液代谢失常类疾病包括肾脏疾病和与

水肿相关的疾病，其中肾脏疾病主要有原发性肾

病综合征、慢性肾脏病等，与水肿相关的疾病则包

括特发性水肿、心源性水肿、关节肿痛等。风湿类

疾病则涵盖类风湿性关节炎、腰椎间盘突出等。

此外，在内分泌代谢类疾病方面，如高血压、高血

脂、肥胖、乳腺癌等，防己黄芪汤也展现出良好的

疗效，研究证实其具有利尿、降血脂、减肥、扩血管

等多重作用。此外，随着研究的深入，防己黄芪汤

的主治范围持续扩展，如在减轻肺叶切除术后肺

损伤［21］、缩小缺血脑组织脑梗死面积，以及减少氧

化损伤和细胞凋亡［22］等方面均显示出重要价值。

在研究类型上，主要聚焦于主治病证和疗效机制，

类型日趋多样化。同时，研究紧密贴合临床实践

需求，不断深化和完善。

从防己黄芪汤的关键词时间聚类图谱和突现

图谱中，同时观察到当归芍药散、血府逐瘀汤、桃

红四物汤等关键词的出现。这表明防己黄芪汤作

图6　关键词时间聚类图谱

图7　关键词突现图谱
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为利水消肿的方剂，常与活血化瘀类药物联合使

用。杨士瀛在《仁斋直指方论》中提出：“经脉不

行，血化为水，四肢红肿，则曰血分。凡此类等，皆

水气之所由作也。”［23］其认为水液停滞导致经络不

通，气血不畅，瘀血郁结，进而进一步阻碍水道通

利，并将其称为水肿之血分证。基于津血同源、水

血同病的机理，因此在治疗时多采用活血利水之

法。《素问·汤液醪醴论篇》中载：“平治于权衡，去

菀陈莝……开鬼门，洁净府”［24］。由此可见，古人

对活血利水法早已有所认识。在使用防己黄芪汤

时，常与活血祛瘀类药物配合使用。

在研究热点方面，该领域的研究内容日趋丰

富，涵盖了临床应用、经验总结、作用机制等多个层

面；从时间演变来看，防己黄芪汤的发展历程大致

经历了从临床应用研究到临床疗效关注与经验总

结，再到发病机制和作用机制的探究，呈现出由表

及里、层层深入的态势；在发展前沿上，研究重点

从适应证拓展到临床应用及其疗效。未来，加快

防己黄芪汤的创新应用，推动其研究内容和方向

的多元化，并与临床实践紧密结合，是我们需要更

多关注和深入思考的几个关键方面。

在防己黄芪汤后续的发展过程中，应为其搭

建更多学术交流平台，积极倡导跨地区合作［25］，促

进不同理论间的相互碰撞，以实现突破与创新。

在研究内容方面，应勇于探索其他系统的相关疾

病，依托现有科研基础，从多学科、多角度展开深

入研究［1］，为该领域的系统性研究开辟新方向。

此外，需强化防己黄芪汤的药理机制研究，涵盖药

物的作用部位、有效剂量、代谢途径及毒性作用等

多个方面。同时，作为经典名方的防己黄芪汤，唯

有追根溯源，回归《金匮要略》等古籍文献，方能深

入探究其本质内涵与深层价值，从而更好地推动

其传承与创新发展。值得注意的是，本研究数据

来源仅限于中国知网数据库中近20年的数据，数

据量相对较少，因此研究结论存在一定局限性。
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