
·临床研究·

基于 CiteSpace 的近 10 年我国老年衰弱研究文献的计量学分析
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【摘　 要】 　 目的　 分析近 10 年我国老年衰弱领域的研究现状和研究趋势。 方法　 以中国知网(CNKI)为数据来源,“‘老年’
OR‘老人’OR

 

‘高龄’AND‘衰弱’”为检索词,纳入 2010 至 2019 年期间的 323 篇老年衰弱相关文献。 运用科学计量学工具

CiteSpace 及 Excel
 

2016 对发文量、作者、研究机构、发表期刊进行可视化分析,并绘制老年衰弱领域研究科学知识图谱。
结果　

 

从 2017 年开始,相关论文产出数量迅速增加。 本研究共涉及 828 位作者,发文量≥10 篇的作者有 2 位,占总人数的

0. 24%(2 / 828)。 本研究共涉及 211 个发文机构,发文量>6 篇的机构仅 7 所,合作主要是集中于医学院校及其附属医院之间。
本研究关键词聚类分析结果显示,Q= 0. 662 1,聚类划分显著(Q 值>0. 3);在同质性方面,10 个聚类均高度可信(均 S>0. 7)。
分析每一聚类所包含的关键词,归纳得出 4 个老年衰弱领域研究热点:老年衰弱流行病学调查、评估、认知衰弱和干预措施。
结论　 我国老年衰弱领域的相关研究文献数量及质量有待提高,应以聚类结果为研究热点,加强基础研究及科研合作,深化

老年衰弱领域研究的横向与纵向发展,形成以老年衰弱为核心的研究力量。
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【Abstract】　 Objective　 To
 

analyze
 

the
 

current
 

situation
 

and
 

research
 

trends
 

in
 

the
 

field
 

of
 

frailty
 

in
 

the
 

elderly
 

in
 

China
 

in
 

the
 

past
 

10
 

years.
 

Methods　 The
 

CNKI
 

database
 

in
 

the
 

period
 

from
 

2010
 

to
 

2019
 

was
 

searched
 

for
 

articles
 

indexed
 

about
 

senile
 

frailty,
 

with
 

“‘old’
 

OR
 

‘aged’
 

OR
 

‘senile’
 

AND
 

‘frailty’”used
 

as
 

search
 

term,
 

and
 

there
 

were
 

323
 

articles
 

retrieved.
 

The
 

scientific
 

metrology
 

tools,
 

CiteSpace
 

and
 

Excel
 

2016,
 

were
 

used
 

to
 

make
 

visual
 

analysis
 

of
 

the
 

volume
 

of
 

papers,
 

authors,
 

research
 

institutions,
 

and
 

journals,
 

and
 

to
 

map
 

scientific
 

knowledge
 

in
 

the
 

field
 

of
 

senile
 

frailty
 

in
 

China.
 

Results　 From
 

2017,
 

the
 

number
 

of
 

related
 

papers
 

was
 

increased
 

rapidly.
 

A
 

total
 

of
 

828
 

authors
 

were
 

involved,
 

and
 

2
 

of
 

them
 

had
 

published
 

≥10
 

articles,
 

accounting
 

for
 

0. 24%(2 / 828).
 

And
 

there
 

were
 

211
 

research
 

institutions
 

involved,
 

and
 

only
 

7
 

of
 

them
 

had
 

> 6
 

papers.
 

Furthermore,
 

the
 

cooperation
 

was
 

mainly
 

between
 

medical
 

universities
 

and
 

their
 

affiliated
 

hospitals.
 

The
 

results
 

of
 

the
 

key
 

words
 

clustering
 

analysis
 

showed
 

that
 

Q = 0. 662 1,
 

with
 

statistically
 

significant
 

clustering
 

(Q>0. 3).
 

And
 

in
 

homogeneity,
 

10
 

clusters
 

were
 

highly
 

credible
 

(all
 

S>0. 7).
 

Meanwhile,
 

we
 

summarized
 

4
 

hotspots
 

in
 

the
 

field
 

by
 

analyzing
 

the
 

key
 

words
 

in
 

each
 

cluster,
 

that
 

is,
 

epidemiological
 

investigation,
 

assessment,
 

cognition
 

and
 

intervention
 

measures
 

for
 

senile
 

frailty.
 

Conclusion　 The
 

quantity
 

and
 

quality
 

of
 

literature
 

concerning
 

senile
 

frailty
 

in
 

China
 

should
 

be
 

improved.
 

The
 

results
 

of
 

clustering
 

analysis
 

should
 

be
 

taken
 

as
 

the
 

research
 

hotspot,
 

cooperation
 

in
 

basic
 

and
 

clinical
 

research
 

be
 

strengthened,
 

and
 

horizontal
 

and
 

vertical
 

development
 

in
 

the
 

field
 

be
 

deepened
 

in
 

order
 

to
 

form
 

a
 

research
 

force
 

for
 

senile
 

frailty.
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　 　 老年衰弱是指老年人机体抗应激能力减退、易
损性增加的一种非特异性综合征,其产生的原因是

老年人随着年龄增长,生理储备下降[1] 。老年衰弱

不仅能降低老年人身体活动能力、生活质量及自护

能力[2] ,还可能增加感染、跌倒、骨折、致残、自杀、
死亡等发生率[3] 。老年衰弱是老年医学中的重要
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组成成分,在老年人不良结局的预测中具有较高价

值,快速、精准地掌握老年衰弱领域研究热点对老年

医学研究十分重要。 本研究应用 CiteSpace
 

5. 7 对

国内近 10 年老年衰弱研究领域进行宏观上的分析,
了解其研究现状及趋势,为开展符合我国国情的老

年衰弱相关研究提供数据支撑。

1　 资料与方法

1. 1　 研究资料

　 　 以中国知网 ( China
 

National
 

Knowledge
 

Infra-
structure,CNKI) 为数据来源,检索词:“‘老年’ OR
‘老人’ OR

 

‘高龄’ AND‘衰弱’”。 发表时间:2010
年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日。 检索方式:主题

(精确)。 纳入标准:(1)研究对象在国内;(2)发表

语言为中文;(3)符合主题并公开发表的期刊论文、
可检索到的学位论文。 排除标准:( 1) 外文文献;
(2)重复发表;(3)会议报告、新闻报道、报纸、辑刊

或其他灰色文献。
1. 2　 方法

　 　 CiteSpace 软件由陈超美教授(Drexel
 

University)
开发,通过运用科学的理论和方法对某研究领域相

关文献进行文献计量学分析,并以知识图谱的形式

展现研究结果[4] 。 本研究使用 CiteSpace
 

5. 7 进行

可视化分析,对文献作者、研究机构等进行合作网络

分析,对关键词进行聚类分析,分析对象在知识图谱

中以节点表示,引用次数越多,节点越大。 连线代表

文献作者、研究机构等之间的合作关系,连线越粗,代
表合作越紧密。 应用 Excel

 

2016 对文献年度发表量、
发表期刊情况、核心期刊发文量等进行统计分析。
1. 3　 统计学处理

　 　 将纳入文献记录用 Refworks 的格式导出,用

CiteSpace
 

5. 7 中自带的格式转换器转换格式后

进行可视化分析并绘制科学知识图谱。 将时间分区

设置为 1 年,阈值设定中每片段前 N 排名(top
 

N
 

per
 

slice)为 50。

2　 结　 果

2. 1　 发文量分析
 

　 　 2010 年 1 月至 2016 年 12 月关于老年衰弱

的研究成果只有 38 篇,仅占近十来年的 11. 76%
(38 / 323)。 从 2017 年开始,相关论文产出数量迅

速增加。
2. 2　 发文作者分析

　 　 本研究共涉及 828 位作者,发文量≥10 篇的作

者有 2 位,陈长香 21 篇,王青 10 篇,占总人数的

0. 24%(2 / 828)。 根据普莱斯定律[m = 0. 749(nmax) 1 / 2,

nmax 是指发文量最多的作者论文篇数],发表论文篇数>
m 的作者为核心作者,且核心作者群应完成所有专

业论 文 总 和 的 一 半[5] 。 本 研 究 nmax = 21,
则 m = 3. 4,即该领域核心作者应发表文献 4 篇及以

上,共计 42 人,共发文 95 篇,占总人数的 5. 07%
(42 / 828),占总发文量的 29. 41%(95 / 323),尚未达

到要求的专业论文总和的一半,表明国内老年衰弱

相关研究的核心作者群尚未形成。
　 　 运行 CiteSpace,以发文作者为网络节点,合作

网络分析结果显示,共有 114 个节点、205 条连线,
中心度为 0. 0318(图 1)。 图中可见,以孙凯旋、陈
长香、王青、乔琳琳为核心的科研团队合作密切。 其

中规模最大的是孙凯旋团队。 陈长香团队虽然发文

量较多,但是不如孙凯旋团队合作密切。
2. 3　 发文机构分析

　 　 本研究共涉及 211 个发文机构,发文量>6 篇的

机构仅 7 所,依次为华北理工大学(23 篇)、四川大

学华西医院 ( 17 篇)、 首都医科大学宣武医院

(14 篇)、首都医科大学复兴医院(10 篇)、北京医院

(10 篇)、扬州大学(9 篇)、山西医科大学(7 篇)。
　 　 运行 CiteSpace,以研究机构为网络节点,合作

网络分析结果显示,共有 43 个节点、13 条连线,中
心度为 0. 0144(图 2)。 从研究机构合作情况来看,
合作主要是集中于医学院校及其附属医院之间,如
华北理工大学与其附属医院,复旦大学与其附属华

东医院、华山医院,首都医科大学与其附属复兴医

院、宣武医院。 除此之外,也存在同地区医院之间的

合作,如四川大学华西医院与成都医学院第一附属

医院等。
2. 4　 发表期刊分析

　 　 通过统计期刊分布来源,可以了解到该领域研

究主题及走向,从而为老年衰弱研究者提供较为优

质的学习参考资料。 本研究共涉及博士论文 2 篇,
硕士论文 47 篇,所载期刊的文献共计 274 篇。 发文

量在 10 篇以上的期刊有:
 

《护理研究》 ( 19 篇)、
 

《中国老年学杂志》 (18 篇)、《实用老年医学》 (16
篇)、《中华老年多器官疾病杂志》 (14 篇)和《护理

学杂志》(11 篇),这 5 种期刊的发文量占全部发文

量的 24. 15%。 其中,《护理研究》发文量最高,达到

了 19 篇,占比 5. 88%(19 / 323)。
　 　 对 2010 至 2019 年老年衰弱领域的核心期刊发

文情况进行统计分析,结果显示,2017 年初至今核

心期刊发文量增速低于年度发文量增速,核心期刊

发文量占比 23. 08% ~ 27. 59%,整体上比较稳定。
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图 1　 近 10 年研究作者共现知识图谱

Figure
 

1　 Present
 

map
 

of
 

authors
 

in
 

the
 

last
 

10
 

years

图 2　 近 10 年研究机构共现知识图谱

Figure
 

2　 Present
 

map
 

of
 

research
 

institutions
 

in
 

the
 

last
 

10
 

years

2. 5　 关键词分析

　 　 关键词共现分析是通过关键词出现在同一文献
中的次数来体现关键词之间亲和力的研究方法[6] 。
对 323 篇文献的关键词进行统计分析,按关键词频次

排序,排名前 10 的关键词依次为:“衰弱” (201 次)、
“老年人”(109 次)、“老年”(70 次)、“影响因素”(26
次)、“老年衰弱” (25 次)、“高血压” (20 次)、“老年

综合评估” (18 次)、“衰弱综合征” (18 次)、“抑郁”
(17 次)、“衰弱指数”(16 次)。 按关键词中心性数值

排序,排名前 10 的关键词及其中心性依次为:“老年

高血压”(0. 40)、“高血压” (0. 37)、“衰弱” (0. 36)、
“焦虑” (0. 36)、“衰弱综合征” (0. 30)、“肌少症”
(0. 22)、“老年”(0. 19)、“运动”(0. 19)、“影响因素分

析”(0. 18)、“降压治疗”(0. 18)。
　 　 通过对关键词聚类分析可以反映此学科的发展
规律及新方向[7] 。 运行 CiteSpace,以关键词为网络
节点,进行高频关键词聚类分析。 共形成 10 个聚

类、103 个节点、145 条连线,分别为:聚类#0 评估、聚

类#1 高龄老人、聚类#2 效度、聚类#3 社区、聚类#4
衰弱、聚类#5 认知衰弱、聚类#6 影响因素分析、聚类

#7 肺疾病、聚类#8 老年患者、聚类#9 降压治疗。 聚

类序号越小,聚类越大,最大的聚类是聚类#0[8] 。
Modularity 值(Q 值)评价网络的模块性,Q>0. 3 表明

聚类划分显著,Q 值越大,聚类效果越好。 Silhouette
值(S 值)衡量聚类的同质性,S>0. 5 表明聚类结果合

理;S>0. 7 表明聚类结果具有高信度;S 越接近 1. 0,
说明该聚类同质性越高[4] 。 本研究结果显示,Q =
0. 6621,聚类划分显著(Q 值>0. 3);在同质性方面,10
个聚类均高度可信(S 均>0. 7)。 分析每一聚类所包

含的关键词,归纳得出 4 个老年衰弱领域研究热点:
老年衰弱流行病学调查、评估、认知衰弱和干预措施。

3　 讨　 论

　 　 本研究分析结果显示,自 2017 年以来老年衰弱
领域相关论文产出数量逐年上升,核心期刊发文量

占比整体上比较稳定,从侧面说明在国家养老政策
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的推动下,老年衰弱方面的研究更加广泛,受到国内

众多学者关注,且近年来进入平稳发展阶段。 但在

其发展中仍然存在一些不可忽视的问题:(1)从发

文作者角度分析。 缺乏核心作者和核心作者群,科
研团较少且较为独立,作者之间缺乏合作,这与老年

医学建设刚起步有关,提示我们老年医学的稳步发

展需要建立健全老年医学专科,且迫在眉睫;(2)从

研究机构角度分析。 研究机构较为单一,均为医科

类高等院校及医院相关科室。 机构之间少合作,仅有

两两合作,主要是以高校及其附属医院为主,缺乏社

会机构与政府机构的参与,侧面说明有关老年衰弱的

研究主要在学术领域。 且研究推广和实践的范围有

限,主要以地方为主,较分散,只有小部分医院在开展

此类研究,没有形成系统研究体系,远期效果也鲜有

研究证实;(3)从发表期刊角度分析。 2017 年以来核

心期刊发文量增速低于年度发文量增速,这表明大多

数研究仍基于现有的研究成果,缺少顶层研究,不够

深入,其原因可能是老年衰弱研究尚处于起步阶段,
要发掘新视角比较困难。 护理系列杂志发文多,表明

护理人员较为重视,但也从侧面反映出缺乏足够的医

疗系列研究结果,缺乏基础研究、理论研究,这也是老

年衰弱研究顶层研究少、缺乏深度广度的重要原因。
　 　 由聚类#1、聚类#4、聚类#6、聚类#7 可知,老年

衰弱的流行病学调查及影响因素是老年衰弱领域一

大研究热点,国内学者积极调查不同地区老年衰弱

的患病率的流行病学资料,以期分析导致老年衰弱

的相关因素。 在这一研究热点下,田鹏等[9] 系统评

价结果显示,中国老年衰弱患病率较高,年龄越大患

病率越高,医院人群患病率比社区人群高,经济欠发

达地区患病率比发达地区高,在社区及农村中女性

患病率较男性高,2011 年以后患病率较以前更高。
众多研究显示,慢性阻塞性肺疾病[10] 、高血压[11] 、
抑郁[12] 、蛋白质能量营养不良[13] 、 心脑血管疾

病[14] 等与老年衰弱密切相关。 周巧学等[15] 研究显

示,社区人群老年衰弱、衰弱前期发生率高,医护人

员应重视社区人群的早期筛查,并进行针对性干预。
由聚类#0、聚类#2、聚类#3、聚类#8 可知,学者

们在老年衰弱评估方面进行大量研究。 目前许多疾

病治疗方案并不适用于老年衰弱患者,治疗前先评

估其老年衰弱状态,制定个性化的疾病治疗方案,可
以有效改善患者的临床结局。 随着老年衰弱研究开

展,涌现出众多评估工具,且国内学者根据国内的临

床实际结合国际研究成果,进行了众多改良尝试。
李菲等[16] 通过翻译、回译、德尔菲法对英文版 Til-
burg 衰弱指数量表进行汉化、修订,形成适用于中

国老年衰弱的评估量表。 关欣等[17] 在衰弱指数模

型基础上以中医虚证相关症状为核心指标构建出

《中西医结合老年衰弱评估量表》。 选择高效的、适
应当下国内临床环境的评估工具意义重大。
　 　 聚类#5 表示的是认知衰弱,老年衰弱研究关注

焦点随时间转变,现阶段的研究前沿为 “ 认知衰

弱”。 认知衰弱是指老年人在排除阿尔兹海默病等

其他病症后,同时出现躯体衰弱和认知功能障碍的

临床综合征[18] 。 王姣锋等[19] 研究发现,躯体衰弱

与认知功能障碍关系密切;王凌霄等[20] 研究结果显

示,老年住院患者普遍存在认知衰弱,年龄越大、共
病程度和日常生活能力障碍越严重,认知衰弱越明

显。 提前评估患者认知衰弱状态是否可逆,针对性

给与个体化干预方案,为解决老年衰弱患者认知方

面的问题提供了新思路。
由聚类#0 可知,聚类中的主要研究领域是老年衰

弱的干预措施。 但仍未形成统一的老年衰弱诊断标

准,阻碍了制定有据可循的衰弱干预方案。 郭金花

等[21]研究结果显示,个体化运动疗法能够改善老年住

院患者的躯体衰弱。 胡安梅等[22]
 

研究表明衰弱或衰

弱前期老年人通过营养或(及)康复干预效果显著。 赵

俊男等[23]研究表明,针对老年衰弱病理机制特点制订

的中医多学科干预模式具有有效性、实用性、多样性。
由聚类#9 可知,现阶段老年高血压合并衰弱患者的降

压治疗也是老年衰弱领域的一大研究热点。 但目前干

预方案研究尚比较单一,提示研究者可开展更多、设计

更精巧的研究来探讨最佳的衰弱干预方案,且应更多

地关注干预措施对老年衰弱的逆转效果。
　 　 综上所述,国内老年衰弱领域的研究仍处于起步

发展阶段。 研究者应积极完善适合国内临床环境的

老年衰弱评估工具,形成统一的老年衰弱诊断标准;
深化老年衰弱领域研究的横向与纵向发展,逐步形成

成熟有效的干预方案;创建有利于老年衰弱交流的平

台,促进理论与实践相结合。 本研究存在一些不足:
一是受 CiteSpace 软件开发限制,仅对近 10 年收录于

CNKI 的中文文献进行分析,缺乏其他数据库数据支

持,存在片面性;二是我国老年衰弱领域研究发文量

总体偏小,可能导致分析的不全面和偏差。
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