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摘要：目的：分析中医药治疗围绝经期失眠的研究趋势、研究热点，为该领域临床治疗提供参考。 方法：检索中国知网（CNKI）、

维普资讯（VIP）、万方数据库和中国生物医学文献服务系统（SinoMed）建库以来至 2024 年 6 月 26 日中医药治疗围绝经期失

眠相关的研究文献，使用CiteSpace6.1R6 软件对关键词、作者、研究机构进行可视化分析。 结果：共纳入相关文献 1 401 篇，主

要涉及作者 626 位，核心作者以李红、于心同、丁树栋为代表；发文量较高的研究机构为黑龙江中医药大学、成都中医药大学以

及广州中医药大学。 共纳入关键词 608 个，高中心性及高频关键词有失眠、绝经期、围绝经期失眠以及针灸等；形成关键词聚

类 11 个，聚类标签包括围绝经期失眠、睡眠障碍、睡眠质量、临床研究等。 突现关键词有更年期综合征、中医药疗法、性激素

等。 结论：我国中医药治疗围绝经期失眠的研究数量正稳步上升，以临床研究为主。 围绝经期失眠的中医药治疗研究聚焦于

中药、针刺、耳穴压豆等疗法临床疗效，穴位敷贴疗法疗效受到广泛关注。
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CiteSpaceVisualizationAnalysisofTraditionalChineseMedicine
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Abstract:Objective:Toanalyzetheresearch trendsand hotspotsoftraditionalChinesemedicine（TCM） in thetreatmentofperimeno-

pausalinsomnia，providingreferencesforclinicaltreatmentin thisfield.Methods:Literaturerelated toTCMtreatmentofperimenopausal

insomniawasretrieved fromtheChinaNationalKnowledgeInfrastructure（CNKI），VIPChineseScienceand TechnologyJournalData-

base（VIP），WanfangDatabase，and ChinaBiomedicalLiteratureServiceSystem（SinoMed） fromdatabaseinception toJune26，2024.

CiteSpace6.1R6 softwarewasused forvisualanalysisofkeywords，authors，and research institutions.Results:Atotalof1 401 related

publicationswereincluded，involving626 authors，with coreauthorsrepresented byLiHong，Yu Xintong，and DingShudong.Research

institutionswith higherpublication outputincludeHeilongjiangUniversityofChineseMedicine，Chengdu UniversityofTraditionalChi-

neseMedicine，and Guangzhou UniversityofChineseMedicine.Atotalof608 keywordswereincluded，with high centralityand high -

frequencykeywordsincludinginsomnia，menopause，perimenopausalinsomnia，and acupuncture.Eleven keyword clusterswereformed，

with clusterlabelsincludingperimenopausalinsomnia，sleep disorders，sleep quality，and clinicalresearch.Emergingkeywordsinclude

menopausalsyndrome，traditionalChinesemedicinetherapies，and sexhormones.Conclusion:Research on treatingperimenopausalin-

somniawith traditionalChinesemedicinein Chinaissteadilyincreasing，mainlyfocusingon clinicalstudies.Research on TCMtreat-

mentsforperimenopausalinsomniaiscentered on theclinicalefficacyofChineseherbalmedicine，acupuncture，auricularacupressure，
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and othertherapies，whiletheefficacyofacupointapplication therapyisreceivingincreasingattention.

Key words:perimenopausalinsomnia；traditionalChinesemedicine；CiteSpace；visualization analysis

  围绝经期是指女性在接近绝经时至停经后一年

的时间段，多为 45 ～55 岁[1] 。 围绝经期是女性的必

经阶段[2] ，在这个特殊的时期，女性会出现包括月

经紊乱、烦躁易怒、潮热汗出、失眠多梦、记忆力下

降、胸闷心悸、情绪低落等一系列躯体、精神症状，被

称为围绝经期综合征[3 -5] 。 统计数据显示，围绝经

期失眠是该年龄段女性常见的临床症状，其发病率

为 42% ～54%，可对女性生活质量及情绪造成严重

的影响[6] 。 现代医学多以镇静催眠类药物、激素替

代治疗以及心理调节治疗为主，短时间内可改善患

者睡眠质量，但长期使用可出现记忆力减退、造成依

赖等不良反应[7 -8] 。 失眠归属于中医“目不瞑”“不

得卧”“不寐” [9] ，围绝经期失眠则多属于“绝经前后

诸证”“不寐”等范畴，主要以辗转反侧入睡困难或

眠浅易醒或多梦易惊，且多伴潮热多汗、心悸胸闷等

临床表现[10 -11] 。 围绝经期失眠主要与心、肝、脾、肾

相关，主要病机为阳不入阴[12] 。 中医药充分发挥独

特的治疗优势，在围绝经期失眠治疗中取得了良好

的疗效，且不易复发，特别是针灸[13 -14] 。 目前，国内

外尚无中医药治疗围绝经期失眠的可视化知识图

谱。 本研究在CiteSpace可视化分析软件基础上，对

作者、研究机构、关键词进行可视化分析并绘制相应

图谱，挖掘该领域研究热点[15] ，为今后研究提供参

考。

1 资料与方法

1.1 资料 所纳入的研究资料为公开发表的有关

围绝经期失眠中医药治疗的论文。 检索后得到中国

知网文献 802 篇，万方数据文献 1 084 篇，维普资讯

文献 463 篇，中国生物医学文献服务系统文献 794

篇，共计 3 143 篇文献，将上述文献导入 NoteEx-

press，经去重、筛选后最终纳入 1 401 篇。

1.2 文献检索 检索时间为建库至 2024 年，检索

方式为高级检索“主题”，检索策略为“中医 or中药

or中医药or针灸or针刺”AND“围绝经期or更年期

or绝经过渡期or绝经早期”AND“失眠 or睡眠障碍

or不寐or目不瞑 or目不寐”，并将学科限定为“中

医学”“中药学”和“中西医结合”。

1.3 文献筛选标准 （1）纳入标准:与中医药治疗

围绝经期失眠主题相关的文献，包括临床研究与观

察、实验研究、理论探讨、经验总结、研究进展等；文

献类型包括学术期刊、学位论文及会议论文；关键

词、作者及研究机构信息完整。 （2）排除标准:会议

通知、图书、专利、成果、征稿通知、科室简介、重复文

献等与中医药治疗围绝经期失眠主题不相关的文

献；在不同杂志发表的相同标题与作者的文献。

1.4 数据处理与规范 本次研究检索四大中文数

据库并进行初步筛选共得到文献 3 143 篇，将筛选

出的文献以Refworks格式导出题录，再将上述文献

题录导入 NoteExpress文献管理软件。 由 2 名研究

者根据纳入与排除标准独立进行筛选，剔除重复文

献，排除关键词、作者及单位信息不全的文献等，交

叉核对后纳入文献。 对同义关键词进行合并，如:将

“临床效果、疗效、治疗效果”合并为“临床疗效”；将

“针刺疗法、针刺治疗、针灸治疗、针刺、针灸疗法、

中医针灸”合并为“针灸”；研究机构名称规范化，如

“湖北中医学院”规范为“湖北中医药大学”，“河南

中医学院”规范为“河南中医药大学”等；同一机构

不细分学院、科室、部门，如“浙江丽水市中医院中

医科”规范为“浙江丽水市中医院”。 将规范后的文

献题录以 Refworks格式导出，命名为 “Download_

***.txt”。

1.5 数据分析 将文献年度发文量导入 Excel

2021，统计文献年度发文量并绘制折线图。 将导出

的题录导入 CiteSpace6.1R6 分析软件对数据转化

为CiteSpace可识别的数据格式，TimeSlicing设置

为For1900 JANto2024 JUN，时间切片设为 1 年，节

点类型分别选择 “author（作者）” “institution （机

构）”和 “ keyword （关键词）”，选择 Pathfinder+

Prunningsliced networks作为数据裁剪算法类型以

优化网络，其余选定默认设置。 在关键词共现的基

础上利用对数似然率（LLR）聚类算法对关键词进行

聚类分析，选择Burstness进行关键词突现分析。 在

上述基础上绘制中医药治疗围绝经期失眠的作者、

机构合作情况及关键词共现、聚类、突现的可视化知

识图谱，并进行情况分析。

2 结果

2.1 文献发文量分析 中医药治疗围绝经期失眠

相关文献发文时间分布见图 1。 1991—2011 年发展

较缓慢，2011—2017 年稳步增长，2018—2023 年发

文量快速增长。 2023 年是发文量最多的年份，达到
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177 篇。 可见该领域发文量整体呈上升趋势，说明

中医药领域治疗围绝经期失眠的研究热度逐步上

升。 其中，2024 年仅统计到 6 月 26 日，未反映全年

的文献量，故发文量较少。

图 1 1 401 篇中医药治疗围绝经期失眠研究

文献发文时间分布图

2.2 作者分析 对作者发文量及合作网络进行可

视化分析可识别出该领域内的核心作者，并直观对

比作者及队伍间合作情况[16] 。 作者共现及合作网

络见图 2，共得到作者节点 626 个，节点连线为 424

次，其中发文量最高为李红、于心同、丁树栋（各 7

篇），其次是黄俊山（5 篇）。 基于普赖斯定律[17 -18] ，

N=0.749 × η㊣ max为核心作者最低发文量公式，其

中最大发文量 ηmax=7，通过计算可得 N≈2 篇，表

示发文量≥2 篇的作者为该研究领域的核心作者，

统计共 188 位核心作者，发表量共计达 437 篇，约为

纳入文献总量的 70%，说明该领域已形成核心作者

群，是以李红、张娅、黄俊山、任秀亚、徐莲薇、陈燕

芬、杜彩凤为主的多个核心研究团队。

2.3 研究机构 研究机构合作网络分析图可见图

3，共包括 483 所研究机构，主要包括黑龙江中医药

大学、成都中医药大学以及广州中医药大学等。 机

构之间连线较少，仅涉及 57 个合作，网络密度为

0.000 5，表明机构之间的研究较为独立，较少跨区、

跨机构的合作，主要集中在中医药大学及其附属医

院，如山东中医药大学及其附属医院，黑龙江中医药

大学及其附属医院均有合作。 发文量排名前 10 位

的研究机构可见表 1，其中黑龙江中医药大学以 46

篇的发文量位居榜首，成都中医药大学（44 篇）、广

州中医药大学（41 篇）紧随其后。

2.4 关键词

2.4.1 共现分析 关键词是对相关领域文献研究

主要方向和核心内容的展现，可直观反映该领域的

主要研究内容和热点[19] 。 出现频次前 10 位的高频

关键词见表 2。 一般而言，中心性≥0.1 的节点可当

作是关键节点，共有 18 个关键词中心性≥0.1，频

次≥20 次的关键词有 23 个。 中心性及频次较高的

关键词有失眠、绝经期、围绝经期失眠以及针灸等。

关键词共现网络见图 4。 该图谱有 608 个节点、1

626 条连线，网络密度为 0.008 8。 由图 4 可知，围

绝经期失眠对围绝经期女性产生严重的影响，是围

绝经期综合征的主要症状之一，并伴随焦虑抑郁的

产生。 黄连阿胶汤、酸枣仁汤是治疗失眠的主要方

剂，也是中医治疗失眠的热点。 除中药外，针灸及耳

穴压豆也是中医治疗失眠的重要方法，近年来的研

究热点以针灸为主。

  注:节点代表作者，节点越大表示发文量越高；连线

代表作者间合作关系，连线越多表示合作越密切。

图 2 中医药领域治疗围绝经期失眠

相关文献作者共献图谱

表 1 中医药领域治疗围绝经期失眠

主要研究机构（前 10 位）

排序 机构 数量/篇

1 黑龙江中医药大学 46

2 成都中医药大学 44

3 广州中医药大学 41

4 山东中医药大学 31

5 南京中医药大学 22

6 福建中医药大学 17

7 辽宁中医药大学 17

8 北京中医药大学 14

9 湖北中医药大学 14

10 长春中医药大学 13
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  注:节点代表机构，节点越大表示机构发文量越多；

连线代表机构间合作关系，连线越多表示合作越密切。

图 3 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献

发文机构共现图谱

表 2 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献

高频关键词（前 10 位）

序号 关键词 频次/次 中心性 首次出现年份

1 失眠 341 0.22 1991
2 围绝经期 321 0.23 1991
3 围绝经期失眠 259 0.29 1991
4 针灸 211 0.22 1991
5 更年期失眠 108 0.25 1998
6 更年期 107 0.21 2000
7 失眠症 95 0.17 2000
8 睡眠障碍 83 0.23 1991
9 耳穴压豆 80 0.09 2005
10 睡眠质量 68 0.09 2016

  注:节点代表关键词，节点越大代表关键词频

次越高；节点连线表示关键词共现关系，连线越粗

代表共现强度越高。

图 4 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献

关键词共现图谱

2.4.2 聚类分析 关键词共形成 11 个聚类，包括

“#1 围绝经期失眠”“#4 睡眠质量”“#5 更年期综合

征”“#8 女性更年期失眠”等。 评判关键词聚类图谱

绘制效果，可依据聚类的模块值（Modularity，Q值）

与平均轮廓值（Mean Silhouette，S 值）。 Q值 ＞0.3

表示聚类结果显著合理，S值≥0.7 则表示聚类结果

可信[20] 。 该图谱模块聚类值为 0.555 5，聚类平均

轮廓值为 0.803 9，认为本聚类结果合理可信，见图

5。

  注:每个聚类由一种颜色代表，色块面积

越大表示

聚类包含关键词越多。

图 5 基于 LLR法的关键词聚类图

#0 包括中医药疗法、酸枣仁汤、二仙汤；#5 包括

中医治疗、中医药治疗、中医辨证等关键词，研究内

容为中医辨证用药及代表方；#1 包括针刺、针灸；#3

包括耳穴贴压、耳穴压豆、耳穴；#7 包括坤泰胶囊、

中药足浴；#10 包括穴位贴敷等关键词，研究内容为

中成药及中医外治法治疗围绝经期失眠临床观察及

经验总结，治疗以针灸及耳穴压豆为主；#6 包括睡

眠质量、系统评价；#8 包括临床效果、疗效、生活质

量；#9 包括临床研究、针药结合等关键词，研究内容

为临床对照试验及有效性、安全性评估，见表 3。

2.4.3 关键词突现及时区分析 围绝经期失眠的

突现关键词见图 6。 1991 年至今突现关键词有“更

年期综合征” “更年期” “中医药疗法” “更年期失

眠”“睡眠质量” “性激素”。 图 6 显示，围绝经期失

眠作为围绝经期失眠的症状之一成为 1991 年至

2015 年的研究热点。 2016 至 2024 年“睡眠质量”

为研究重点，表明随着人们生活节奏的加快及生活
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压力的升高，更年期女性睡眠质量越来越受到关注。

关键词“围绝经期、围绝经期失眠、失眠、睡眠

障碍”出现时间最早，时间跨度高，至今依旧是主要

研究热点。 随后名医经验总结兴起并成为研究热

点，研究者们对经方及验方进行临床研究与观察；研

究者致力于《伤寒论》《金匮要略》《傅青主女科》等

经典古籍中对围绝经期失眠的治疗，见图 7。

表 3 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献关键词的聚类分析

模块 规模 轮廓值 年份 聚类标签 关键词

0 75 0.83 2013 更年期失眠 更年期失眠；中医药疗法；酸枣仁汤；二仙汤；入睡和睡眠障碍

1 65 0.832 1991 围绝经期失眠 围绝经期失眠；针刺；围绝经期；针灸；围绝经期失眠症

2 65 0.815 2011 更年期 更年期；失眠症；抑郁；焦虑；不寐

3 55 0.754 2009 围绝经期 围绝经期；耳穴贴压；耳穴压豆；耳穴；临床观察

4 51 0.707 2006 睡眠障碍 睡眠障碍；神经递质；失眠；补肾调肝清心方；影响因素

5 49 0.844 2004 更年期综合征 更年期综合征；中医治疗；中医药治疗；中医辨证；失眠多梦

6 44 0.756 2015 睡眠质量 睡眠质量；围绝经期综合征；中医药；性激素；系统评价

7 43 0.743 1999 失眠 失眠；围绝经期失眠；坤泰胶囊；中药足浴；围绝经期妇女

8 34 0.793 2016 女性更年期失眠 女性更年期失眠；临床效果；疗效；生活质量；中药安神丸

9 32 0.787 2015 临床研究 临床研究；针药结合；心肾不交型；交泰丸；心肾不交

10 27 0.896 2017 雌二醇 雌二醇；穴位贴敷；心理状况；雌激素；促卵泡生成素

  注:红色表明突现开始至结束，红色越长代表突现

时间越长；突现强度越大表示受关注程度越高。

图 6 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献突现分析

图 7 中医药领域治疗围绝经期失眠相关文献

关键词的时线图

3 讨论

3.1 中医药治疗围绝经期研究热点和趋势 随着

社会节奏的加快，人文环境的变化，女性社会压力、

家庭压力以及生育压力与日俱增[21] 。 围绝经期失

眠作为围绝经期综合症状之一出现，困扰 39% ～

47%的围绝经期女性[22] 。

本研究发现，围绝经期失眠的研究文献年发文

量总体呈上升趋势，2011—2017 稳步增长，2018—

2023 年发文量快速增长，2023 年发文量最高（177

篇），表明越来越多研究者对围绝经期失眠进行研

究，且研究方向以临床疗效观察为主。 作者共现及

合作网络图分析可知，该领域已形成以李红、张娅、

黄俊山、任秀亚、徐莲薇、陈燕芬、杜彩凤为主的多个

核心作者群。 张娅、黄俊山团队研究集中在围绝经

期失眠的证候分布特点及肾虚肝郁型围绝经期失眠

患者的中药治疗临床研究等方面。 徐莲薇团队研究

集中在滋肾平肝结合情志疗法治疗围绝经期失眠方

面。 中医药治疗围绝经期失眠相关研究的主要研究

单位是中医药高校及其附属医院，黑龙江中医药大

学（46 篇）、成都中医药大学（44 篇）、广州中医药大

学（41 篇）。 从研究机构合作图谱可得，研究机构之

间连线较少，网络密度仅为 0.000 5，表明该领域跨

机构合作较少，机构之间的研究较为独立，可增强机

构之间的交流与合作。

通过分析关键词共现、聚类、突现图谱及聚类时

间线图，可直观展示中医药治疗围绝经期失眠的历

史演进及研究热点。 关键词共现分析方面，中心性

及频次较高的关键词有失眠、绝经期、围绝经期失

眠、针灸以及耳穴压豆等，表明针灸及耳穴压豆为治

疗围绝经期失眠的主要治疗手段，而黄连阿胶汤、酸

枣仁汤是治疗失眠的主要方剂。 分析 11 个聚类信

息提示研究内容主要包括为围绝经期失眠的中医辨

证用药及代表方、相关治疗的临床观察及经验总结、

临床对照试验及有效性、安全性评估等方面。 结合

关键词突现分析可进一步预测当前的研究热点，

·1172·
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“睡眠质量”成为近期的研究热点。

3.2 不足与展望 （1）目前的研究仍以临床疗效

观察以及临床研究为主，但受到一定临床条件的限

制，为了形成高质量、可信度高的临床对照试验报

告，仍需各位研究者加强临床研究设计，使研究更加

合理化。 此外，围绝经期失眠的基础研究相对较少，

机制研究方面较为薄弱。 （2）本领域中作者合作相

对紧密，已形成几个核心作者群，然而机构之间合作

不紧凑，只局限于中医药大学及其附属医院之

间[23] ，应提倡跨院校、跨区域合作交流，增强研究的

深度，拓宽研究的范围，促进大样本、多中心的研究，

为基础研究奠定基础。 （3）本研究使用的 CiteSpace

可视化分析软件需要一定的步骤对原始数据进行转

化才能进一步识别，因此其准确性尚有待考证。

（4）不同的参数设置可导致数据结果及可视化图谱

有所差异，然而参数的设置过程受人为因素的影响，

因此往往会展现出不同的结果。 （5）本研究仅选择

中文数据库中的四大数据库，未把其他中文数据库

及外文数据库纳入，今后可将上述数据库均纳入，以

此进行更加全面广泛的可视化分析，提高结果的准

确性，更好地为围绝经期失眠的临床诊治与研究提

供借鉴。
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