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基于CiteSpace的“心主神明”相关研究的知识图谱
可视化分析※

王 赟 1 宋耀鸿 2▲

摘 要 目的目的：可视化分析近 23 年“心主神明”理论相关研究的现状和发展趋势，为后续研究提

供参考。方法方法：检索中国知网、万方、维普数据库 2000 年 1 月 1 日—2022 年 11 月 4 日收录的“心主神

明”相关文献，应用 CiteSpace 软件对纳入文献的作者、机构、关键词进行知识图谱绘制。结果结果：共纳入

文献 286 篇。发文量呈波动式上升趋势；主要研究机构为北京中医药大学、广州中医药大学、山东中

医药大学及成都中医药大学；发文量较多的作者为赵海滨、杨秋莉、杜渐、王克勤；共形成 5 个研究团

队，团队内部合作密切，但与其他团队合作薄弱；关键词聚类图谱示，主要研究内容为疾病、治疗研

究、药物使用、理论内涵；“双心医学”“失眠”“病机”从突现起持续至今，为当前研究前沿。结论结论：近 23
年来关于“心主神明”理论的研究总体呈稳定趋势，发展前景良好，作者及机构间合作有待进一步加

强，未来应注重用现代科技为“心主神明”理论赋予新的内涵，也应在多系统疾病上探索其临证价值。
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《素问·灵兰秘典论》言“心者，君主之官也，神明

出焉。”意为心神主宰、统领人体的一切生命活动，包

括脏腑功能的生理活动和精神、意识、思维的精神心

理活动[1]。“心主血脉”是“心主神明”的基础，《灵枢·本

神》云“心藏脉，脉舍神”。现代研究也为此提供了科

学依据，首先，心主神明以心脏的泵血功能为基础，为

脑循环提供营养及排除代谢产物，从而影响神经活

动；其次，心脏分泌的多肽类激素也能参与脑血管机

能的调节[2-3]。此外，部分学者将阿尔茨海默病[4-5]等认

知功能障碍性疾病、焦虑抑郁[6]等情志病、突发性耳

聋[7-8]等疾病与“心主神明”理论联系，均获良效。20世

纪 80年代起就有关于“心主神明”理论的文献，直至

目前，关于该理论研究和临床应用的文献一直呈增长

态势。

CiteSpace软件是由美国德雷塞尔大学信息科学

与技术学院的陈超美（Chaomei Chen）博士开发的一

款信息可视化软件[9]，可绘制某一领域发展的知识图

谱，直观展示该领域的信息全景，包括研究热点及研

究前沿，目前已广泛运用于生命科学和生物医学等多

个领域[10]。本文通过 CiteSpace 6.1.R3 软件对中国知

网（CNKI）、万方（Wanfang）、维普（VIP）数据库中2000
年 1月—2022年 11月“心主神明”理论相关文献绘制

知识图谱并进行可视化分析，更全面地勾勒“心主神

明”领域的发展轨迹，探清研究热点及趋势，以期为后

续研究者提供参考。

1 资料和方法

1. 1　数据来源　选 择 中 国 知 网（CNKI）、万 方

（Wanfang）、维普（VIP）数据库为文献获取来源，选用

高级检索，主题词为“神明”OR“通明”AND“心”。时

间跨度为 2000 年 1 月 1 日—2022 年 11 月 4 日。检索

日期为2022年11月4日。

1. 2　纳入标准　主要研究内容为“心主神明”的学术

期刊论文及硕士、博士学位论文。

1. 3　排除标准　①重复发表的文献；②会议论文、报

纸文章、成果、专利等；③主题、关键词、全文包含“心

主神明”，但主题与“心主神明”不相关的文献；④二次

文献如综述、Meta分析等；⑤动物医学、科普文章等。

1. 4　研究方法　将检索到的文献导入 NoteExpress 
3.7.0软件，根据既定的纳排标准筛选。应用Microsoft 
Excel 2019软件对年发文量进行统计并绘制折线图。

※基金项目 南京中医药大学自然科学基金项目（No.XZR2020047）
▲通信作者 宋耀鸿，男，医学博士，主任中医师，硕士研究生导师。

研究方向：心血管内科。Email：sfy003@njucm.edu.cn
• 作者单位 1.南京中医药大学（江苏 南京 210023）；2.南京中医药大

学附属南京中医院（江苏 南京 210022）
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从 NoteExpress 将 纳 入 文 献 以 Refwoks 格 式 导 入

CiteSpace 6.1.R3，用CiteSpace 6.1.R3内部数据转换程

序将文件转换成可读形式[9]。设置时间参数为 2000
年—2022年，时间切片设置为 1。节点类型分别设置

为作者（author）、机构（institution）、关键词（keyword），

数据阈值（top N slice）设置为 50，网络修剪方式选择

pathfinder。然后对导入的数据进行图谱绘制，实现对

“心主神明”文献的可视化分析。

1. 5　数据清洗　进行机构共现分析时，将二级单位

统一归入一级单位，如“山东中医药大学中医学院”统

一为“山东中医药大学”，“北京中医药大学东直门医

院心血管内科”统一为“北京中医药大学东直门医

院”；同一单位不同名称的，统一为现用名，如“陕西中

医学院”统一为“陕西中医药大学”。进行关键词分析

时，将相同含义不同表达合并为同一表达，如“中医”

“中医学”“中药”合并为“中医药”；“心主通明”合并为

“心主神明”。

2 结果

2. 1　检出结果　共检索出文献 832 篇，手动去除重

复文献136篇、会议论文72篇、报纸文章5篇，通过阅

读文章摘要或全文去除与研究主题不相符的文献333
篇，最终纳入“心主神明”相关文献286篇。

2. 2　年发文量　发文量可反映近 23 年该领域的总

体研究概况。23年内“心主神明”领域发文量折线图

如图1所示，该领域发文呈波动式上升态势。2019年

发文量最多，为 25篇，2022年发文量达 24篇，由于仅

统计至 2022年 11月 4日，故预计 2022年总发文量会

达到新的高度，说明“心主神明”理论研究的关注度在

不断提升。

2. 3　文献作者　对文献作者共现分析得到图 2。图

中节点与线段代表作者及合作关系，节点字体大小及

线段粗细反映发文量和合作紧密程度。发文量≥4篇

的作者共有 8 位，其中，赵海滨以 6 篇发文量位居第

一，其次为杨秋莉 5篇、杜渐 5篇、王克勤 5篇、毕榕 4
篇、徐雅4篇、韩斐4篇、王昊4篇。总体来看，该领域

作者发文量普遍较少。从合作关系看，主要研究团队

有5个，分别以赵海滨、杨秋莉、毕榕、任路、章薇为代

表，各团队内部合作密切，但与其他团队合作薄弱，可

能与研究方向不同有关。
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图1　2000年—2022年“心主神明”相关研究文献发表情况

图2　2000年—2022年“心主神明”相关研究作者共现图
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2. 4　研究机构　近23年有多所机构（如图3）发表过

“心主神明”相关文章，其中，北京中医药大学以41篇

的发文量居于首位。发文量>10 篇的机构共有 9 所

（见表1），共计发文142篇，占总发文量的49.65%。节

点中心度反映节点的重要程度[11]。北京中医药大学

中心度为0.05，影响力最大，且连线复杂，与其他机构

合作紧密。随后中心度依次为山东中医药大学

（0.02）、中国中医科学院中医基础理论研究所（0.02）、

北京中医药大学第三附属医院（0.02）。除北京地区

外，其余地区研究机构连线较为分散，且多集中于各

地中医药院校与其附属医院之间，表明跨地区合作不

甚密切，未来有待进一步加强。

2. 5　关键词分析　

2. 5. 1　关键词共现　对关键词共现分析得到图4，该
图谱由 416 个节点，735 条连线组成，网络密度

0.0085。该图中每个节点代表一个关键词，节点大小

代表关键词频次，颜色冷暖代表时间远近。关键词出

现频次最多的为“心主神明”（172次），该词为本研究

检索词，故频次最高是合理的。频数>10的关键词共

有 12个（见表 2），具有较高中心性（>0.5）的关键词依

次为黄帝内经（0.87）、脑主神明（0.77）、心主神明

（0.74）、神明（0.66）、中医药（0.54）、心藏神（0.51），代

表这些关键词在“心主神明”研究领域关注度高，可认

为是过去或现在的研究热点。

2. 5. 2　关键词聚类　选用LLR算法绘制关键词聚类

图谱，得到图 5，该图平均轮廓值 S=0.9804，模块聚类

值Q=0.8572。Q>0.3提示聚类结构显著；S>0.5提示聚

类合理；S>0.7提示聚类令人信服[9]。“心主神明”理论

可以分为16个聚类（见表3），每个聚类标签都是共现

网络中的关键词，聚类序号数字越大，说明该聚类中

包含的关键词越少，反之聚类序号数字越小，说明该

聚类中关键词越多。除#0外，“心主神明”研究集中在

心主血脉失调所致疾病诊疗及理论延伸上，如疾病#
6、#8、#9、#11、#12，治疗研究#1、#2、#3，药物使用#15、
#18，理论内涵#4、#5、#7、#10。

图3　2000年—2022年“心主神明”相关研究机构共现图

表1　2000年—2022年“心主神明”相关研究机构（发文量>10）

序号

1
2
3
4
5
6
7
8
9

机构名称

北京中医药大学

广州中医药大学

山东中医药大学

成都中医药大学

南京中医药大学

辽宁中医药大学

中国中医科学院中医基础理论研究所

湖南中医药大学

中国中医科学院广安门医院

发文量/篇
41
16
15
13
12
12
12
11
10

图4　2000年-2022年“心主神明”相关研究文献关键词共现图
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2. 5. 3　时间线图　由于#10～#18 聚类时间线不清

晰，且与“心主神明”理论联系较不密切，故选取#0～#
9 聚类进行分析。#0～#9 聚类的时间线图如图 6 所

示，该图展示了聚类的时间跨度及所含文献情况，每

个聚类文献越多，则重要性越大。#7脑主神明聚类涵

盖数据采集的全部跨度（从2000年—2022年）且依旧

在研究，说明是“心主神明”主题中最大的研究领域。

此外，时间跨度较大的领域还有#1 识神、#5 黄帝内

经、#8 失眠。#2 双心医学、#9 脑病聚类虽然出现较

迟，但一直延续至今，预计可成为今后热点。

2. 5. 4　关键词突现　关键词的突现显示了关键词在

短时间内骤增的情况，反映出该时间段内的专注

领域[12]。

在Burstness菜单下对关键词行突现性分析，共获

得14个突现词（见图7）。近23年大致可分为2段：第

一阶段为 2000年—2010年，脑主神明、神明、理论探

讨为主要突现词，说明研究以“心主神明”理论内涵及

脑主神明学说的形成和发展为主；第二阶段为 2014

年—2022 年，此阶段的热点词为双心医学、焦虑、失

眠、病机，说明研究重心向临床转移。

3 讨论

本研究显示，2000 年—2022 年“心主神明”领域

发文量总体呈上升趋势，2019年达峰值，此后虽有下

降，但有反弹趋势，表明该领域研究热度未减，仍为研

究潮流，预测今后的研究也将备受重视。

研究机构多为中医药院校及其附属医院，主要发

文机构为北京中医药大学、广州中医药大学、山东中

医药大学及成都中医药大学，其中北京中医药大学为

整个领域的领头机构。然而，研究机构间存在地域限

制性，跨地域合作不紧密，应进一步加强各研究机构

的合作，以促进该领域更深层、更均衡发展。不同作

者间形成了稳定的合作团队，各团队研究方向各不相

同。赵海滨团队主要研究“心主神明”指导心血管疾

病合并焦虑抑郁的临床与理论研究；杨秋莉团队以

“心主神明”内涵探析及心神在脏腑及精神活动中的

表2　2000年-2022年“心主神明”相关研究文献关键词（频数>10）

序号

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12

关键词

心主神明

脑主神明

双心医学

神明

黄帝内经

心主血脉

冠心病

抑郁

焦虑

中医药

失眠

心藏神

频数

172
32
26
25
22
19
16
15
14
12
13
12

中心性

0.74
0.77
0.14
0.66
0.87
0.37
0.24
0.03
0.09
0.54
0.12
0.51

图5　2000年—2022年“心主神明”相关研究文献关键词聚类图

表3　2000年—2022年“心主神明”相关研究文献关键词聚类

分类

疾病

治疗研究

药物使用

理论内涵

聚类标签

#6抑郁

#8失眠

#9脑病

#11心肌梗死

#12脑卒中

#1识神

#2双心医学

#3从心论治

#15地黄饮子

#18经方

#4神明

#5黄帝内经

#7脑主神明

#10君主之官

年份

2014

2014

2017
2015

2018

2013
2016

2009

2020

2010

2013
2012

2014

2007

名称

抑郁；焦虑；冠心病；心肌梗死；治则

治法

失眠；心脑同治；机理；情志疏导；心

胆气虚

脑病；病机；三焦；高血压；经络学说

心肌缺血；心俞穴；trk a；神门穴；心

理应激

脑卒中；治疗；脑心同治；针刺；中医

康复

识神；精神；元神；肿瘤；情志

双心医学；心悸；形神一体；安神法；

治神

从心论治；心藏神；七情致病；王辉

武；抽动障碍

地黄饮子；谢宁；名医经验；老年失

眠症；心脑共主神明

经方；情志病；六经辨证；心主神明；

双心医学

神明；心脑；中医；张锡纯；心

黄帝内经；视频诱发实验；气论；神

经性皮炎；量表

脑主神明；五脏藏神；临证；脏腑学

说；颅脑损伤

君主之官；发生学；元神之府；祖国

医学；心脑疾病
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作用探讨为主；毕榕团队研究“心主神明”与心脑疾病

的关系，并开始养心安神药物改善心肌缺血的临床研

究；任路团队研究重心为针刺治疗双心疾病；章薇团

队，早期研究“心脑相关”理论内涵，后期探讨针刺心

经、心包经在中风后遗症中的应用。

对关键词进行分析，可快速把握“心主神明”近23
年的研究热点及发展趋势。聚类结果提示，疾病和药

物使用是重要方面。目前，基于“心主神明”理论，研

究者在疾病、治法用药、内涵探析均展开了研究。疾

病方面，最早是高血压、冠心病等心血管疾病，后延展

至失眠、阿尔茨海默病、抑郁、焦虑、耳眩晕等神经系

统及耳科疾病；治法用药方面，以宁心安神类为主，如

酸枣仁汤、生龙骨、生牡蛎、郁金等。除中药外，还出

现针刺、情绪疗法、心理调节、双心同治等治疗方法。

除上述内容，基于神明理论，有学者对脑主神明、心脑

共主神明、五脏藏神等内容进行了探索。

关键词突现表明研究热点及前沿，“心主神明”目

前的研究热点为“双心医学”“失眠”“病机”。胡大一

教授在 2006年提出的双心医学[13]受到越来越多的关

注，双心医学是研究诊治与心血管疾病相关的情绪、

社会、行为问题的科学[14]。生物-心理-社会医学模式

建立后，心理因素在心血管疾病发生中的重要作用逐

渐进入大众视野，大量循证医学证据显示，心理疾病

与心血管疾病发病风险之间密切相关。除了治疗心

血管症状外，患者的精神心理健康同样重要。景兰[15]

对心绞痛合并焦虑抑郁患者采用双心医学干预进行

临床疗效观察，显示双心疗法能显著改善心脏缺血及

心理状态，对患者整体预后具有积极意义。顾燕频

等[16]基于“双心医学”运用自制的益心解郁汤治疗心

衰后轻度抑郁，显著改善了心衰患者心功能，提高血

清BDNF水平，具有良好的临床意义。心脏疾病与心

理疾病相互作用，相互影响，双心诊治逐渐成为临床

趋势及研究热点。失眠发生率逐年上升，已严重影响

人们的生活质量。现代研究认为，失眠与 γ-氨基丁

酸[17]、呼吸睡眠暂停综合征[18]、5-HT[19]、下丘脑-垂体-
肾上腺轴[20]，以及炎症因子[21]密切相关。王素等[22]总结

谢宁论治老年失眠的经验，建立了补肾精、养心血、调

营卫、清痰瘀的治疗思路。陈佳胜[23]采用解结针法治

疗失眠，使气血流通，疗效显著。大量临床实践证实，

中医药治疗失眠具有一定的优势[24]，中医药治疗失眠

是目前的研究热点之一。整体观念是中医学的重要

图6　2000年—2022年“心主神明”相关研究文献关键词时间线图

图7　2000年—2022年“心主神明”相关研究文献关键词突现图
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理念，治病不拘泥于病，寻求病因病机，以达到治病求

本。张潇潇等[25]通过“心主神明”的异常状态探索肿

瘤的发病机制；李霁等[26]运用“心主神明”理论探讨抽

动障碍病机；邵元欣等[27]运用“心主神明”理论分析儿

童多动症病因病机，对该病的治疗提供了新思路。

4 结语

本文通过对“心主神明”相关文献进行知识图谱

可视化分析，展示了其研究变迁及发展趋势。同时也

发现需进一步解决的问题：①目前对“心主神明”的认

识多集中于心血管疾病，应扩大理论应用范围，加强

其临证意义；②相关疾病的研究多是临床试验，缺乏

分子生物学和基因学等基础动物试验；③“心主神明”

内涵解释多基于《黄帝内经》等经典著作，现代微观实

质的科学证据缺乏等。

本研究文献检索仅局限于中文文献，未纳入外文

文献，可能因数据库来源不足而致文献遗漏，使结果

出现偏差；文献筛除由人工进行，存在一定的主观性。

因此，未来应全面检索多个数据库，扩大文献数量，进

行更全面的研究以促进“心主神明”理论的创新和

发展。
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