
想出发，对痛风相关病因、发病及治疗方法进行研究探讨，以期

为临床指导痛风的辨证论治提供更广阔的思路。同时，在学习

仲景名方和临床运用的过程中，更应将经方与时方随症加减，

知常达变，避免拘泥，方可切实提高临床疗效。
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基于 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ对黄芪桂枝五物汤研究热点及趋势的可视化分析

张启阳１，胡灿红２

（１．南京中医药大学第三临床医学院，江苏 南京 ２１００００；２．南京中医药大学附属中西医结合医院，江苏 南京 ２１００００）

　　摘要：目的 基于ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件对黄芪桂枝五物汤的研究热点与趋势进行可视化分析。方法 检索中国知网２００３
年１月—２０２３年４月发表的关于黄芪桂枝五物汤相关研究文献，对发文量、作者、机构和关键词进行可视化分析并对研
究热点与研究趋势进行讨论。结果 经筛选共纳入相关文献１７６７篇，近２０年黄芪桂枝五物汤相关文献发文量呈波动性
上升；相关研究领域共形成８个主要的研究团队；主要研究机构为高校及其附属医院，不同机构间缺乏合作；黄芪桂枝五
物汤被广泛用于糖尿病周围神经病变、奥沙利铂神经毒性、脑梗死、类风湿关节炎等疾病的防治。结论 黄芪桂枝五物汤

联合针灸治疗各种疾病相关的神经功能受损是目前的热门研究，基于网络药理学、分子对接探究其作用机制成为发展趋

势。黄芪桂枝五物汤传承发展张仲景学术思想、临床应用广泛、实验研究活跃，具有较好发展前景，值得进一步探索。

关键词：黄芪桂枝五物汤；ＣｉｔｅＳｐａｃｅ；可视化分析；文献计量
中图分类号：Ｒ２８９．５；Ｇ３５３．１　　　　　　文献标志码：Ａ　　　　　　文章编号：１６７１７８１３（２０２４）０６００３７０４

ＶｉｓｕａｌＡｎａｌｙｓｉｓｏｆＲｅｓｅａｒｃｈＨｏｔｓｐｏｔｓａｎｄＴｒｅｎｄｓｏｆＨｕａｎｇｑｉＧｕｉｚｈｉ
ＷｕｗｕＤｅｃｏｃｔｉｏｎ（黄芪桂枝五物汤）ＢａｓｅｄｏｎＣｉｔｅＳｐａｃｅ

ＺＨＡＮＧＱｉｙａｎｇ１，ＨＵＣａｎｈｏｎｇ２

（１．ＴｈｅＴｈｉｒｄＣｌｉｎｉｃａｌＣｏｌｌｅｇｅｏｆＮａｎｊｉｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｎａｎｊｉｎｇ２１００００，Ｊｉａｎｇｓｕ，Ｃｈｉｎａ；
２．ＡｆｆｉｌｉａｔｅｄＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＩｎｔｅｇｒａｔｅｄＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅａｎｄＷｅｓｔｅｒｎＭｅｄｉｃｉｎｅ，
ＮａｎｊｉｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｎａｎｊｉｎｇ２１００００，Ｊｉａｎｇｓｕ，Ｃｈｉｎａ）

基金项目：第七批全国老中医药专家学术经验继承项目（２０ＳＳＣ００８）；第四批江苏省中医临床优秀人才研修项目（苏中医科教〔２０２２〕１号）
作者简介：张启阳（１９９８－），女，陕西渭南人，住院医师，硕士在读，研究方向：中西医结合肿瘤学。
通讯作者：胡灿红（１９７８－），女，湖南宁乡人，主任中医师，博士，研究方向：中西医结合肿瘤学。Ｅ－ｍａｉｌ：ｈｕｃａｎｈｏｎｇ＠ｊｓａｔｃｍ．ｃｏｍ。
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　　黄芪桂枝五物汤出自张仲景的《金匮要略·血痹虚劳病
脉证治》：“血痹，阴阳俱微，寸口关上微，尺中小紧，外证身体

不仁，如风痹状，黄芪桂枝五物汤主之”。方由黄芪、芍药、桂

枝、生姜、大枣组成，方中黄芪为君药，具补气固表之功，桂枝甘

辛温经通脉，驱散风寒，两药合用温阳固表，行气通痹；芍药酸

苦，通顺血脉，可柔肝养血，缓中止痛，桂枝与之合用则营卫通

而表里和；生姜散寒止痛，温中止呕，助桂枝温阳散寒；大枣益

气安中，补益五脏，佐诸药使得营卫调和，血行痹通。此方对营

卫气血不足之血痹，可益气温经，和血通痹；对阳气不足，阴血

涩滞之风痹，可调养荣卫，祛风散邪。黄芪桂枝五物汤组方精

妙，应用广泛，目前常应用于内分泌系统疾病如糖尿病下肢血

管病变［１］，心血管系统疾病如冠心病、高血压病、心力衰竭［２］，

肿瘤相关疾病如恶性肿瘤化疗后周围神经病变［３］，神经系统

疾病如神经根型颈椎病［４］，骨科疾病如膝骨关节炎［５］，妇产科

疾病如产后痹［６］和其他疾病等；实验研究发现黄芪桂枝五物

汤有抗凝、抗炎、抗氧化应激、改善血液循环、抑制血栓形成以

及保护血管内皮细胞等作用［２，７］。

黄芪桂枝五物汤临床应用广泛，研究内容复杂，不能全面

得知其研究全貌与前沿动态，故通过收集中国知网文献数据库

２００３年—２０２３年相关文献，利用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件对黄芪桂枝五
物汤的发文趋势、作者、机构和关键词进行可视化分析，探究该

领域近２０年的研究现状、热点与趋势，为临床与科学研究提供
参考。

１　 资料与方法
１．１　资料来源及数据处理

以中国知网（ＣｈｉｎｅｓｅＮａｔｉｏｎａｌＫｎｏｗｌｅｄｇｅＩｎｆｒａｓｔｒｕｃｔｕｒｅ，
ＣＮＫＩ）为数据库来源，检索时间为２００３年１月—２０２３年４月，
设定主题为（黄芪桂枝五物汤ＯＲ黄芪桂枝五物汤加减 ＯＲ黄
芪桂枝五物汤加味），语种为“中文”。排除年份、作者、研究机

构等信息缺失文献或会议、报纸和重复发表论文，最终得到

１７６７篇文献。为便于数据处理，统一合并一些同义词，如“中
医药疗法”“中医药治疗”统一为“中医药治疗”，“疗效”“临床

疗效”统一为“临床疗效”。

１．２　研究方法
ＣＮＫＩ数据库选择“ＲｅｆＷｏｒｋｓ”，以“纯文本”格式导出，命

名为“ｄｏｗｎｌｏａｄ＿ＸＸ．ｔｘｔ”。将纳入的中文文献导入ＣｉｔｅＳｐａｃｅ６．

２．Ｒ２软件进行可视化分析。参数设置：“ＴｉｍｅＳｌｉｃｉｎｇ（时间分

隔）”为２００３年—２０２３年；“ＹｅａｒｓＰｅｒＳｌｉｃｅ（最小统计时间）”

为１年；“ＴｅｒｍＳｏｕｒｃｅ（主题词来源）”选择 Ｔｉｔｌｅ、ＡｕｔｈｏｒＫｅｙ

ｗｏｒｄｓ、Ｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎ和ＫｅｙｗｏｒｄｓＰｌｕｓ；“ＮｏｄｅＴｙｐｅｓ（节点来源）”分

别选择ｋｅｙｗｏｒｄ、Ａｕｔｈｏｒ、ｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎ；对黄芪桂枝五物汤中文文献

历年发文量、作者、机构合作、关键词共现与聚类等进行解读，

并绘制可视化图谱。

２　结果

２．１　发文趋势

２００３年１月—２０２３年４月，关于黄芪桂枝五物汤的相关

文献共有１７６７篇，２０２３年收集时间属于年初，大部分发文未

能纳入，故剔除２０２３年发文量。２００３年—２０２２年，关于黄芪

桂枝五物汤的文献共１７４５篇，平均每年发文８７篇，整体呈波

动性增长趋势，说明本领域是在曲折中发展、走向成熟的。

（见插页ⅩⅣ图１）

２．２　作者分析

根据普莱斯定律Ｍ＝０．７４９×√Ｎｍａｘ［８］，核心作者发文量

需≥３篇。本领域核心作者共４８位，共计２０７篇。发文量最多

的是李艳彦（１３篇），其次是王永辉（１１篇）、霍介格（９篇）与

赵乐（９篇）。所得的作者合作图谱示：Ｎ＝４８８，Ｅ＝３３３，Ｄｅｎｓｉ

ｔｙ＝０．００２８，提示近２０年本领域已有团队形成，主要是分别以

李艳彦、霍介格、周强、严军、李国永、边洪荣、马秋云、周荣耀为

领导的８个团队，团队内联系紧密，团队间缺乏合作，部分呈散

在独立分布（见插页ⅩⅣ图２）。

２．３　机构分析

发文量前１０的机构主要为中医药相关高校及其附属医院

（见表１），发文量最高的是南京中医药大学（３７篇），其次是山

东中医药大学（３３篇）、湖南中医药大学（２０篇）。由机构共现

图谱可知，Ｎ＝３８０，Ｅ＝１２２，Ｄｅｎｓｉｔｙ＝０．００１７（见插页ⅩⅤ图３），

成都、山西与湖北的高校，以及南京与安徽的高校存在跨机构

合作现象，其余各机构合作主要由中医药大学与各自附属医院

组成，不同机构间研究相对独立、缺乏紧密合作。

·８３·
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表１　黄芪桂枝五物汤中文文献发文量前１０的机构

序号 机构名称 年份 发文量／（篇）

１ 南京中医药大学 ２００５ ３７
２ 山东中医药大学 ２００３ ３３
３ 湖南中医药大学 ２０１６ ２０
４ 成都中医药大学 ２００５ １９
５ 天津中医药大学 ２００７ １９
６ 广州中医药大学 ２００８ １９
７ 中国中医科学院广安门医院 ２００９ １４
８ 山东中医药大学附属医院 ２００４ １２
９ 北京中医药大学 ２００５ １２
１０ 湖北中医药大学 ２０１０ １２

２．４　关键词分析
２．４．１　共现分析　高频关键词结合中心性可探索领域的研究
热点［９］。关键词共现图谱显示：Ｎ＝４７０，Ｅ＝１４２２，Ｄｅｎｓｉｔｙ＝０．
０１２９，提示黄芪桂枝五物汤关键词之间有较强联系。隐藏“黄
芪桂枝五物汤”这一最高频关键词，合并相关同义词发现（见

表２），出现频次前３的关键词为中医药治疗（１０５次）、临床疗
效（８４次）与糖尿病（８０次），中心性较高的为中医药治疗
（００７）、临床疗效（０．０３）、经方（０．０３），可见本领域的优势疾
病为“糖尿病”，“中医药治疗”与“临床疗效”是研究的侧重

对象。

表２　黄芪桂枝五物汤中文文献高频关键词

序号 关键词 频次 中心性 年份

１ 中医药治疗 １０５ ０．０７ ２００３
２ 临床疗效 ８４ ０．０３ ２００６
３ 糖尿病 ８０ ０．０１ ２００６
４ 周围神经病变 ７５ ０．０２ ２００３
５ 经方 ５３ ０．０３ ２００８
６ 奥沙利铂 ４９ ０．０２ ２００５
７ 神经根型颈椎病 ４２ ０．０２ ２０１０
８ 神经传导速度 ４２ ０．０２ ２０１０
９ 综述 ３５ ０．０２ ２００７
１０ 产后身痛 ３４ ０．０１ ２００３

２．４．２　聚类分析　对黄芪桂枝五物汤的关键词进行聚类分
析，模块性指数Ｑ＝０．４３８８，轮廓值 Ｓ＝０．８６３５（Ｑ＞０．３，Ｓ＞
０．５），提示聚类结构显著、可信度高。通过聚类标签提取总
结，解读各聚类研究主题（见表３），＃０、＃１、＃３、＃４、＃５、＃６、＃７聚
类均集中在黄芪桂枝五物汤的临床应用；＃２聚类提示黄芪桂

表３　黄芪桂枝五物汤关键词聚类情况

聚类

号

节点

数

轮廓

值
年份 聚类标签

＃０ １２５ ０．９５２ ２０１１ 黄芪桂枝五物汤、加味黄芪桂枝五物汤、临床运用、乳腺癌、

糖尿病／并发症
＃１ ７１ ０．７６ ２０１３ 周围神经病变、糖尿病、２型糖尿病、神经传导速度、疗效
＃２ ５９ ０．８２４ ２０１０ 中医药疗法、名医经验、经方、医案、黄芪桂枝五物汤

＃３ ４６ ０．８ ２０１４ 网络药理学、分子对接、类风湿、关节炎、类风湿关节炎

＃４ ３７ ０．８３ ２０１２ 奥沙利铂、神经毒性、周围神经毒性、系统评价、验案

＃５ ３２ ０．８３２ ２０１５ 脑梗死、神经功能、脑梗死恢复期、恢复期、气虚血瘀证

＃６ ２６ ０．９０１ ２０１０ 张仲景、《金匮要略》、《伤寒论》、神经根型颈椎病、醒脑开

窍针刺法

＃７ １０ ０．９８３ ２００５ 冠心病、稳定型心绞痛、散寒除湿、雷诺氏现象、白芥子

＃８ ７ ０．９ ２０１１ 大鼠、投药、局部、动物模型、桂枝汤

枝五物汤为张仲景名方，是临床疗效显著的中医药疗法；＃８聚
类提示本领域的实验研究常以大鼠为对象建立动物模型，常与

桂枝汤进行功效比较。

２．４．３　突现分析　关键词突现分析可以反映该领域不同时期
的研究热点与发展趋势。设置ＭｉｎｉｍｕｍＤｕｒａｔｉｏｎ为２年，共得
到２５个突现词（见插页ⅩⅤ图４），可分为以下几个阶段：２００３
年—２０１６年，黄芪桂枝五物汤的研究热点主要集中在临床研
究，运用随机平行对照的方法，采用中药干预或中西医结合治

疗的方式治疗恶性肿瘤奥沙利铂化疗后患者的神经毒性、糖尿

病足等疾病；２０１７年后黄芪桂枝五物汤临床应用更加广泛，主
要研究证型为气虚血瘀证，主要研究病种有产后身痛、急性心

肌梗死、脑梗死以及各种疾病导致的神经功能受损，常联合温

针灸使用；实验研究方面深入其机制研究，数据挖掘成为发展

趋势，常用手段有网络药理学、分子对接，主要观察热点为血液

流变学和氧化应激。

３　讨论
３．１　研究现状

对国内２００３年—２０２３年有关黄芪桂枝五物汤的中文文
献进行分析发现，该领域发文量呈波动性上升，提示该领域在

不断发展、逐渐成熟。从作者和机构的可视化图谱可知，该领

域的主要研究团队有８个，各团队之间缺乏合作。黄芪桂枝五
物汤的主要研究机构为中医药相关高校及其附属医院，不同高

校间研究相对独立、缺乏紧密合作。各机构应加大合作力度，

不再局限于高校与各自附属医院的合作，而是增强各高校、各

医院的多中心合作，从而有利于本领域的良性发展。

３．２　研究热点与趋势
３．２．１　张仲景学术思想传承与发展　张仲景为东汉末年医学
家，写下《伤寒论》《金匮要略》等传世著作，被后人尊称为“医

圣”，他在书中对痹症有较系统辨证论治之法。血痹属广义痹

症范畴，此类患者多由气血内虚，复因劳倦汗出或当风而卧，邪

乘虚入，经络阻遏，血行不畅，肌肤失养则见肢体局部肌肤不

仁，风邪偏重则会肌肉酸痛，如风痹状游走串痛。黄芪桂枝五

物汤为治疗血痹的代表方，也是国家中医药管理局发布的《古

代经典名方目录（第一批）》百首古代经典名方之一［１０］。在现

代，学者们在传承仲景学术思想的基础上对血痹与多种疾

病［１１－１３］的联系进行了大量讨论，进一步发展了仲景的学术思

想，黄芪桂枝五物汤的理论研究也逐渐完善，为临床多种疾病

诊治提供了中医思维与中医方法。

３．２．２　临床应用范围开拓与疗效验证　黄芪桂枝五物汤的临
床疗效显著，临床应用是该领域长期的研究热点。糖尿病周围

神经病变为糖尿病常见慢性并发症，临床多见肢体麻木、疼痛、

感觉异常等，后期可见肌肉萎缩，严重影响患者正常生活［１４］。

最初以仝小林院士为核心的中医专家首创“络病”理论辨治糖

尿病周围神经病变，分享黄芪桂枝五物汤治疗气虚血瘀型糖尿

病周围神经病变患者的经验［１５－１６］，弥补了早期糖尿病中医理

论知识的空白。白清［１７］通过随机对照临床试验证实，黄芪桂

枝五物汤组相较于对照组（甲钴胺、维生素 Ｂ１和阿司匹林肠
溶片）总有效率更高（９３．３３％ ｖｓ７９．３１％，Ｐ＜０．０５）。奥沙利
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Ｊｕｎ．２０２４
Ｖｏｌ．３８　Ｎｏ．６

铂为消化道恶性肿瘤常用化疗药物，具有周围神经毒性，主要

表现为肢体末端感觉异常、无力，甚至行走困难等。临床上常

使用甲钴胺治疗，但治疗效果有限，导致患者治疗依从性降低，

影响疾病预后［１８］。从早期的个案报道到随后的临床试验，黄

芪桂枝五物汤对奥沙利铂所致神经毒性的作用逐渐引起学者

的重视。王泳等［１９］通过随机对照临床试验发现，与空白对照

组相比，患者奥沙利铂化疗前予黄芪桂枝五物汤可明显降低急

性神经毒性的发生率（２６．６７％ ｖｓ５１．６１％，Ｐ＜００５）。此外，
类风湿关节炎、神经根型颈椎病、脑梗死恢复期、冠心病、稳定

型心绞痛等多种疾病也是黄芪桂枝五物汤的热门应用范围。

由此可知，黄芪桂枝五物汤具有较大的临床研究价值，值得进

一步研究。

３．２．３　深入机制探讨，重视实验研究　机制探讨是验证黄芪
桂枝五物汤临床疗效的重要方法。李艳彦团队对黄芪桂枝五

物汤治疗气虚冻伤、皮肤瘙痒与阳虚寒凝型骨关节炎的机制进

行深入探讨，通过动物实验发现黄芪桂枝五物汤具有抑制血小

板聚集、拮抗组胺释放、抗炎、调节机体免疫低下与细胞因子等

作用［２０－２２］，为黄芪桂枝五物汤奠定了实验基础。边洪荣团队

通过不同剂量配伍检测黄芪桂枝五物汤主要活性成分（黄酮

类，多糖类，皂苷类等）含量变化［２３－２５］，对此方的活性成分提

取与定量研究做出重要贡献。霍介格团队采用 ＨＰＬＣ方法建
立了黄芪桂枝五物汤的指纹图谱［２６］，为此方的药效物质研究

以及质量控制奠定基础。随着大数据时代到来，数据挖掘引起

更多学者重视，网络药理学、分子对接成为热门研究方向，类风

湿关节炎、雷诺病、糖尿病周围神经病变、奥沙利铂神经毒性、

腰椎间盘突出、强直性脊柱炎、颈椎病、心衰、胃溃疡等病种都

在近几年的研究范围。

４　小结
ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件是由陈超美教授开发的一款知识图谱绘制

工具，能够快速展现机构知识库领域的经典文献、前沿、热点以

及研究机构之间的合作等信息［９］。本研究基于ＣｉｔｅＳｐａｃｅ可视
化软件对黄芪桂枝五物汤２００３年—２０２３年的相关研究进行
可视化分析，探究该领域的研究现状、热点与趋势，以期为临床

实践与科学研究提供参考。
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