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摘要

目的:通过对近 ３０ ａ 原发性开角型青光眼(ＰＯＡＧ)发病机

制的相关文献进行计量学分析ꎬ了解该领域的发文情况、
研究趋势及研究前沿和热点ꎮ
方法:检索 １９９３－０９－０１ / ２０２３－０９－０１ 在中国知网(ＣＮＫＩ)
和 Ｗｅｂ ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅ(ＷＯＳ)核心数据库已发表的关于 ＰＯＡＧ
发病机制的相关文献 ９８６ 篇ꎬ运用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ(６.２.Ｒ.４)和

ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ(１.６.１８)软件对检索到的文献进行知识图谱分

析ꎬ分析内容包括发文量、作者、研究机构、国家 / 地区及关

键词ꎮ
结果:美国发文量最多(２４３ 篇)ꎬ其次是中国(１２１ 篇)ꎮ
发文量最多的国外研究机构是哈佛大学(３７ 篇)ꎬ国内研

究机构中山医科大学中山眼科中心、首都医科大学宣武医

院眼科、北京医科大学第一医院眼科发文量并列第一ꎮ
Ｌｏｕｉｓ Ｒ. Ｐａｓｑｕａｌｅ(２１ 篇)是最高产的英文作者ꎬ王宁利是

该领域最活跃的中国研究者ꎮ 该领域研究的关键词包括

小梁网、眼压、房水、糖皮质激素、血液流变学等ꎮ
结论:ＰＯＡＧ 发病机制的研究正处于蓬勃发展期ꎬ美国在

该领域发文量最大ꎬ哈佛大学为该领域的领先研究机构ꎮ
ＰＯＡＧ 研究领域的研究重点已经从结构方面转移到了基

因层面ꎬ基因研究与中医治疗在该领域具有广泛的应用
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０引言
青光眼是目前致盲率第二高的眼病ꎬ是不可逆性致盲

眼病ꎬ即使采取眼科手术也无法彻底治愈ꎬ预计 ２０６０ 年ꎬ
全球将有 １.４３ 亿人因为青光眼而永久性失明[１]ꎮ 青光眼
通常双眼发病ꎬ在疾病初期往往表现在一侧眼上ꎬ随着疾
病进展蔓延至另一侧眼ꎬ形成双眼发病ꎮ 临床常见青光眼
类型可分为原发性开角型青光眼和原发性闭角型青光眼
两种类型[２]ꎬ其中最常见的青光眼类型为原发性开角型青
光眼(ｐｒｉｍａｒｙ ｏｐｅｎ ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａꎬＰＯＡＧ)ꎬ占所有青光眼
的 ３ / ４[３]ꎬ主要特征为视网膜神经节细胞及轴突损失和获
得性视神经萎缩[４]ꎮ ＰＯＡＧ 具有起病隐匿、进展缓慢、早
期症状轻等特点ꎬ因此通常被称作视力的“不易察觉的小
偷”ꎮ

文献计量学将文献体系作为研究对象ꎬ采用统计分
析、网络分析和图论等方法ꎬ研究文献集的分布结构、数量
关系和变化规律ꎬ探究科学文献的内在结构ꎬ以量化指标
反映数量特征与规律ꎬ揭示文献间的内在关联[５]ꎮ 常见的
可视化分析软件有 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ、ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ 等ꎮ ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 是

由陈超美博士使用 Ｊａｖａ 平台开发的一款知识图谱可视化
工具ꎬ可分析源自科学出版物的各种网络结构ꎬ支持混合
节点类型以及混合链接类型的网络[６]ꎻＶＯＳｖｉｅｗｅｒ 是由荷
兰雷登大学 Ｖａｎ Ｅｃｋ 与 Ｗａｌｔｍａｎ 研发的一款免费知识图
谱绘制工具ꎬ可实现科学知识图谱绘制ꎬ展示知识领域的
结构、进化和合作等关系[７]ꎮ

由于目前临床中对 ＰＯＡＧ 的发病原因与机制尚不明
确ꎬ本研究通过 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ(６.２.Ｒ.４)、ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ(１.６.１８)对
ＰＯＡＧ 文献进行可视化分析ꎬ基于中国知网( ＣＮＫＩ) 和
Ｗｅｂ ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅ(ＷＯＳ)核心数据库ꎬ搜集近 ３０ ａ 来 ＰＯＡＧ
发病原因与机制相关文献ꎬ旨在揭示该疾病的研究现状、
核心词汇、研究热点及趋势等ꎬ为未来研究方向的确定与
预防治疗 ＰＯＡＧ 提供有益参考ꎮ
１资料和方法
１.１资料　 以 ＣＮＫＩ 为中文文献来源数据库ꎬ以“篇关摘 ＝
原发性开角型青光眼 ＡＮＤ (篇关摘 ＝发病机制 ＯＲ 篇关
摘＝病因 ＯＲ 篇关摘＝致病因素)”为检索式进行检索ꎬ检
索时间为 １９９３－０９－０１ / ２０２３－０９－０１ꎬ共得到文献 ５４３ 篇ꎬ
剔除学位论文、会议、报纸、成果后得到文献 ３１８ 篇ꎬ经
ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 剔除重复与不相关文献后最终得到文献 ２１９ 篇ꎮ
以 ＷＯＳ 核心数据库为英文文献来源数据库ꎬ以 “ ＴＳ ＝
(ｐｒｉｍａｒｙ ｏｐｅｎ ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍ) ＡＮＤ ＴＳ ＝ (Ｐａｔｈｏｇｅｎｅｓｉｓ ＯＲ
ＴＳ＝ Ｅｔｉｏｌｏｇｙ ＯＲ ＴＳ ＝ Ｅｔｉｏｌｏｇｉｃａｌ Ｆａｃｔｏｒｓ)为检索式进行检
索ꎬ检索时间为 １９９３ － ０９ － ０１ / ２０２３ － ０９ － ０１ꎬ共得到文献
８６５ 篇ꎬ 剔 除 Ｅａｒｌｙ Ａｃｃｅｓｓ、 Ｍｅｅｔｉｎｇ Ａｂｓｔｒａｃｔ、 Ｐｒｏｃｅｅｄｉｎｇ
Ｐａｐｅｒ、 Ｂｏｏｋ Ｃｈａｐｔｅｒｓ、 Ｅｄｉｔｏｒｉａｌ Ｍａｔｅｒｉａｌ、 Ｌｅｔｔｅｒ、 Ｃｏｒｒｅｃｔｉｏｎ
Ｄａｔａ Ｐａｐｅｒ、 Ｒｅｐｒｉｎｔ、 Ｃｏｒｒｅｃｔｉｏｎ、 Ｒｅｔｒａｃｔｅｄ Ｐｕｂｌｉｃａｔｉｏｎ、 Ｎｏｔｅ
等文献类型及非英文文献后得到文献 ７９０ 篇ꎬ经 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ
剔除重复与不相关文献后最终得到文献 ７６７ 篇ꎮ 本研究
文献筛选流程图见图 １ꎮ
１.２方法
１.２.１ 基本分析流程 　 利用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ、ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ、Ｅｘｃｅｌ、
ＰＰＴ 软件为工具ꎬ对已获取的 ＣＮＫＩ 和 ＷＯＳ 数据进行筛
选、去重、统计、分析及可视化处理ꎮ 经检索和人工筛选去
除不相关文献类型与语言后ꎬ利用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 和 Ｅｘｃｅｌ 对数
据进行去重、验证后获得目标数据ꎬ将目标数据重新导入
ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 和 ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ 进行分析及可视化处理ꎮ

图 １　 从 ＣＮＫＩ和ＷＯＳ核心数据库进行文献筛选流程图ꎮ
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１.２.２文献分布图绘制　 通过获得的文献数据提取每年
的文献量ꎬ在 Ｅｘｃｅｌ 中绘制列分别为年份、ＣＮＫＩ、ＷＯＳ 的
表格ꎬ将数据导入绘制的表格中ꎬ选中数据后插入簇状
柱形图ꎬ添加图标元素坐标轴、坐标轴标题、数据标签、
网格线、图例等ꎮ 以年份 / 年为横坐标ꎬ文章数量 / 篇为纵
坐标ꎮ 调整柱形图大小与比例绘制 １９９３－２０２３ 年 ＣＮＫＩ
与 ＷＯＳ 数据库 ＰＯＡＧ 发病原因与机制相关文献的年发文
量图ꎮ
１.２.３文献可视化分析　 新建 ｉｎｐｕｔ、ｏｕｔｐｕｔ、ｄａｔａ、ｐｒｏｊｅｃｔ 四
个文件夹ꎮ 将 ＣＮＫＩ(导出文献 Ｒｅｆｗｏｒｋｓ 格式)和 ＷＯＳ(导
出文献纯文本格式)中获得的文献命名为 ｄｏｗｎｌｏａｄ－ｘꎬ导
入 ｉｎｐｕｔ 文件夹ꎬ在 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ( Ｉｍｐｏｒｔ / Ｅｘｐｏｒｔ)中进行数据
转化获得处理后的数据导入 ｏｕｔｐｕｔ 文件夹ꎬ进一步将数据
复制到 ｄａｔａ 文件夹ꎮ 新建一个项目命名为 ＣＮＫＩ 和 ＷＯＳꎬ
在 Ｐｒｏｊｅｃｔ Ｈｏｍｅ 中放入 ｐｒｏｊｅｃｔ 文件夹ꎬ在 Ｄａｔａ Ｄｉｒｅｃｔｏｒｙ 中
放入 ｄａｔａ 文 件 夹ꎬ 选 择 相 应 的 Ｄａｔａ Ｓｏｕｒｃｅ 后 保 存ꎮ
ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 的参数设置如下:时间分区( Ｔｉｍｅ Ｓｌｉｃｉｎｇ Ｆｒｏｍ
１９９３ ＳＥＰ Ｔｏ ２０２３ ＳＥＰ)、时间切片(Ｙｅａｒ Ｐｅｒ Ｓｌｉｃｅ １ 年)、
词源(Ｔｅｒｍ Ｓｏｕｒｃｅ 全选择)、节点类型(Ｎｏｄｅ Ｔｙｐｅｓ 根据分
析类型所需分别选择 Ａｕｔｈｏｒ、Ｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎ、Ｃｏｕｎｔｒｙ)、ｇ－ｉｎｄｅｘ
(ｋ＝ ５)ꎮ 选择不同的 Ｎｏｄｅ Ｔｙｐｅｓ 进行 Ｖｉｓｕａｌｉｚｅꎬ选择合适
美观的节点形状颜色ꎬ直观清晰的线条形状ꎬ选择文字颜
色以提高文字清晰度ꎻ通过 Ｔｈｒｅｓｈｏｌｄ 设置文字显现阈值ꎬ
通过 Ｆｏｎｔ Ｓｉｚｅ 调整文字大小ꎬ通过 Ｎｏｄｅ Ｓｉｚｅ 调整节点大
小ꎻ得到 ＰＯＡＧ 发病机制相关文献作者、机构、国家、地区
及合作关系的可视化分析图谱ꎮ 进一步选择 Ｎｏｄｅ Ｔｙｐｅｓ
(Ｋｅｙｗｏｒｄｓ)并进行 Ｖｉｓｕａｌｉｚｅꎬ点击 Ｂｕｒｓｔｎｅｓｓꎬ设置合适的 γ
区间并 Ｒｅｆｒｅｓｈꎬ控制中英文文献关键词突现词为 １２ꎬ最后
Ｖｉｅｗ 得到关键词突现图谱ꎮ
１.２.４关键词共现分析　 制作 ＰＯＡＧ 领域关键词共现分析
图谱ꎬ点击 Ｃｒｅａｔｅ Ｍａｐꎬ依次选择 Ｃｒｅａｔｅ ａ ｍａｐ、Ｒｅａｄ ｄａｔａꎬ
在 Ｗｅｂ ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅ ｆｉｌｅｓ 中放入 ｄａｔａ 文件夹中文献数据ꎬ随
后依次选择 Ｃｏ－ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅ 中的 Ａｕｔｈｏｒ ｋｅｙｗｏｒｄｓ、Ｃｏｕｎｔｉｎｇ
ｍｅｔｈｏｄꎬ在 Ｍｉｎｉｍｕｍ ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅｓ 中调整数值ꎬ获
得所需的关键词数量ꎬ取消不相关的关键词ꎬ选择 Ｎｅｔｗｏｒｋ
Ｖｉｓｕａｌｉｚａｔｉｏｎ 获得关键词共现分析图谱ꎬ 选 择 Ｄｅｎｓｉｔｙ
Ｖｉｓｕａｌｉｚａｔｉｏｎ 获得关键词研究密度热点图谱ꎮ
２结果
２.１ ＰＯＡＧ 发病机制的发文趋势 　 与 ＷＯＳ 相比ꎬ尽管
ＣＮＫＩ 中发文量较少但保持相对稳定ꎬ但 ＷＯＳ 中发文量总
体呈现波动上升趋势ꎬ发文量最多的是 ２０２１ 年、２０２２ 年ꎬ
见图 ２ꎮ 截至 ２０２３－０９－０１ꎬＣＮＫＩ 和 ＷＯＳ 中发文量经过筛
选后已经达到 ９８６ 篇ꎬ表明眼科科研人员与医务工作者对
ＰＯＡＧ 发病机制的研究总体处于增长态势ꎬ保持着较高的
研究热度ꎬ具有文献分析价值ꎮ
２.２ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献作者可视化分析 　 通过统
计不同作者与研究机构在 ＰＯＡＧ 发病机制领域的发文量ꎬ
可以了解该领域高产出作者与主要研究机构ꎮ ＣＮＫＩ 和
ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究作者及合作关系图谱见
图 ３ꎬ一个节点代表一位作者ꎬ节点越大表示发文量越多ꎬ
节点的颜色反映文献的发表时间ꎬ以 ＷＯＳ 中作者及合作
关系图谱为例ꎬ节点由中心蓝色向外圈渐变为黄色ꎬ蓝色
表示文献发表的时间早ꎬ黄色则表示后期发表的文献ꎮ
ＣＮＫＩ 中学者王宁利发表了 ５ 篇 ＰＯＡＧ 发病机制研究相关

文献ꎬ发文量最多ꎬ其次分别是杨迪亚 ( ４ 篇)、李筱荣
(３ 篇)、张德秀(３ 篇)、刘思伟(３ 篇)、彭清华(３ 篇)、姚
小磊(３ 篇)ꎬ所有作者发文量均在 １０ 篇以下ꎬ各位作者发
表的文献数量相差不大ꎮ ＷＯＳ 中 Ｌｏｕｉｓ Ｒ. Ｐａｓｑｕａｌｅ 发表
了 ２１ 篇 ＰＯＡＧ 发病机制研究相关文献ꎬ发文量最多ꎬ远多
于其他作者ꎬ且中心性高ꎬ提示 Ｌｏｕｉｓ Ｒ. Ｐａｓｑｕａｌｅ 与其他
作者合作多ꎬ在不同年份均发表了该领域的文献ꎬ２０２３ 年
也发表了相关文献ꎬ可见 Ｌｏｕｉｓ Ｒ. Ｐａｓｑｕａｌｅ 一直专注研究
ＰＯＡＧ 并且其研究内容较前沿ꎮ 此外ꎬＷＯＳ 中发表 ＰＯＡＧ
发病机制相关文献较多的作者还有 Ｔｉｎ Ａｕｎ(１２ 篇)、Ｊａｎｅｙ
Ｌ.Ｗｉｇｇｓ ( １２ 篇)、Ｒ. Ｒａｎｄ Ａｌｌｉｎｇｈａｍ ( １２ 篇)、Ｋｈａｌｅｄ Ｋ.
Ａｂｕ－Ａｍｅｒｏ(１０ 篇)ꎮ 由此可见ꎬＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制
领域发文量较多ꎬ中文文献发文量与英文文献发文量还有
一定差距ꎮ
２.３ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献研究机构可视化分析 　
ＣＮＫＩ 与 ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域发文量前 １０ 所研究
机构见表 １ꎮ ＷＯＳ 中发文量排名第一位的研究机构是美
国哈佛大学(Ｈａｒｖａｒｄ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ)ꎬ发文量 ３７ 篇ꎬ排名第二
位的研究机构是美国杜克大学(Ｄｕｋｅ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ)ꎬ发文量
３６ 篇ꎬ其次分别是哈佛医学院(Ｈａｒｖａｒｄ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｃｈｏｏｌ)
(２６ 篇 )、 麻 省 眼 耳 医 院 ( Ｍａｓｓａｃｈｕｓｅｔｔｓ Ｅｙｅ ＆ Ｅａｒ
Ｉｎｆｉｒｍａｒｙ) ( ２１ 篇 )、 加 利 福 利 亚 大 学 ( Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ
Ｃａｌｉｆｏｒｎｉａ)(１８ 篇)、布莱根妇女医院(Ｂｒｉｇｈａｍ ＆ Ｗｏｍｅｎ􀆳ｓ
Ｈｏｓｐｉｔａｌ) ( １７ 篇 )、 新 加 坡 国 立 眼 科 中 心 ( Ｓｉｎｇａｐｏｒｅ
Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｅｙｅ Ｃｅｎｔｅｒ)(１５ 篇)等ꎮ 发文量前 １０ 所研究机构
分别来自美国(７ 所)、新加坡(２ 所)、英国(１ 所)ꎮ 由此
可见ꎬ美国研究机构是该领域研究的中坚力量ꎬ从美国眼
科学会的报告中可以了解到 ＰＯＡＧ 影响了近 ２２０ 万美国
人ꎬ这也反映了缘何美国研究 ＰＯＡＧ 发病机制的群体较
多ꎮ ＣＮＫＩ 中中山医科大学中山眼科中心、首都医科大学
宣武医院眼科、北京医科大学第一医院眼科发文量并列第
一ꎬ均发表了 ４ 篇ꎬ西安交通大学医学院第一附属医院眼
科、四川大学华西医院眼科、中国中医科学院眼科医院发
文量并列第二ꎬ均发表了 ３ 篇ꎮ 总体差距小ꎬ但值得注意
的是前 １０ 所研究机构中 ７ 所与大学有关联ꎮ ＣＮＫＩ 与
ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究机构及合作关系图谱见
图 ４ꎬ可以明显看到英文文献的研究机构合作度远高于中
文文献的研究机构ꎮ
２.４ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献国家 /地区可视化分析 　
ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究国家 / 地区及合作关系
图谱见图 ５ꎬ由于 ＣＮＫＩ 中文献所属地区皆是中国ꎬ因此本
研究仅绘制 ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究国家 / 地区
及合作关系图谱ꎮ 美国在 ＰＯＡＧ 发病机制领域不仅发文
量最多(２４３ 篇)ꎬ远高于其他国家ꎬ且发表时间较早ꎬ其次
分别是中国(１２１ 篇)、日本(６５ 篇)、德国(６３ 篇)、英国
(５４ 篇)、印度 ( ５２ 篇)、意大利 ( ３１ 篇)、澳大利亚 ( ３１
篇)、新加坡(２１ 篇)、韩国(１８ 篇)等ꎮ ＰＯＡＧ 发病机制领
域发文量前 １０ 位国家中ꎬ美国和中国发文量遥遥领先ꎬ占
比 ４７.５％ꎬ接近 １ / ２ꎬ表明中美在 ＰＯＡＧ 发病机制领域投入
的科研经费和研究人员最多ꎬ值得一提的是发文量前 １０
位国家 / 地区均为发达与快速发展的国家 / 地区ꎬ说明经济
发展地区对眼科健康更重视且投入更多ꎬ也从侧面反映了
经济发展是推动 ＰＯＡＧ 疾病防治与健康发展所需的基础
与强大后盾ꎮ
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图 ２　 １９９３－２０２３ 年 ＣＮＫＩ与ＷＯＳ数据库 ＰＯＡＧ 发病机制相关文献的年发文量ꎮ

图 ３　 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究作者及合作关系图谱　 Ａ:ＣＮＫＩꎻＢ:ＷＯＳꎮ

图 ４　 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究机构及合作关系图谱　 Ａ:ＣＮＫＩꎻＢ:ＷＯＳꎮ

表 １　 ＣＮＫＩ与ＷＯＳ中 ＰＯＡＧ 发病机制领域发文量前 １０ 所研究机构

研究机构 所属国家 /地区 发文量(篇ꎬ％) 研究机构 所属国家 /地区 发文量(篇ꎬ％)
哈佛大学 美国 ３７(３.８) 中山医科大学中山眼科中心 中国 ４(０.４)
杜克大学 美国 ３６(３.６) 首都医科大学宣武医院眼科 中国 ４(０.４)
哈佛医学院 美国 ２６(２.６) 北京医科大学第一医院眼科 中国 ４(０.４)
麻省眼耳医院 美国 ２１(２.１) 西安交通大学医学院第一附属医院眼科 中国 ３(０.３)
加利福利亚大学 美国 １８(１.８) 四川大学华西医院眼科 中国 ３(０.３)
布莱根妇女医院 美国 １７(１.７) 中国中医科学院眼科医院 中国 ３(０.３)
新加坡国立眼科中心 新加坡 １５(１.５) 湖南省郴州市第一人民医院眼科 中国 ２(０.２)
新加坡国立大学 新加坡 １４(１.４) 广西中医药大学附属瑞康医院 中国 ２(０.２)
伦敦大学学院 英国 １４(１.４) 湖南省长沙星沙人民医院眼科 中国 ２(０.２)
西奈山伊坎医学院 美国 １４(１.４) 湖南中医药大学第一附属医院 中国 ２(０.２)
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２.５ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献关键词可视化分析
２.５.１ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献关键词共现分析 　 在
ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ 中节点颜色代表不同聚类ꎬ颜色相同表示关键
词之间关系更密切ꎬ节点之间连线的粗细与关键词之间联
系的强度呈现正相关关系ꎮ 本研究对 ＣＮＫＩ 中文献资料
的最低出现次数设定为 ２ꎬ筛选出 ９１ 个关键词并计算了
这些关键词的共现强度ꎬ见图 ６Ａꎮ 根据关键词的出现频
率ꎬ除去与检索主题相关词(如原发性开角型青光眼、青
光眼、开角型、发病机制等)和合并相似关键词后ꎬ出现频
率最高的 １０ 个关键词分别是小梁细胞(１８ 次)、小梁网
(１７ 次)、细胞外基质(１１ 次)、糖皮质激素(１２ 次)、正常
眼压性青光眼 ( ９ 次)、基质金属蛋白酶 ( ８ 次)、基因
(７ 次)、血液流变学(６ 次)、治法(３ 次)、药物(２ 次)ꎮ 第
一个橙色聚类的关键词主要包括高度近视、家系、中医体
质学说等ꎻ第二个粉紫色聚类的关键词主要包括基因、基
质金属蛋白酶、转化生长因子等ꎻ其他聚类的关键词主要
包括血液流变学、眼压、糖皮质激素、小梁细胞等ꎮ

本研究对 ＷＯＳ 中文献资料的最低出现次数设定为
５ꎬ筛选出 ３０８ 个关键词并计算了这些关键词的共现强度ꎬ
见图 ６Ｂꎮ 根据关键词的出现频率ꎬ除去与检索主题相关
词及无关词汇(如原发性开角型青光眼、青光眼、开角型、
发病机制等) 后ꎬ出现频率最高的 １０ 个关键词分别是
ｉｎｔｒａｏｃｕｌａｒ－ｐｒｅｓｓｕｒｅ(眼压ꎬ１７９ 次)、ｔｒａｂｅｃｕｌａｒ ｍｅｓｈｗｏｒｋ(小
梁网ꎬ１１１ 次)、 ａｑｕｅｏｕｓ － ｈｕｍｏｒ (房水ꎬ ９３ 次)、 ｎｏｒｍａｌ －
ｔｅｎｓｉｏｎ ｇｌａｕｃｏｍａ (正常眼压型青光眼ꎬ ８９ 次)、 ｏｘｉｄａｔｉｖｅ
ｓｔｒｅｓｓ(氧化应激ꎬ８６ 次)、ｏｐｔｉｃ－ｎｅｒｖｅ ｈｅａｄ(视神经乳头ꎬ

７７ 次)、ｇｅｎｏｍｅ－ｗｉｄｅ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ(全基因组关联ꎬ５８ 次)、
ｒｅｔｉｎａｌ ｇａｎｇｌｉｏｎ－ｃｅｌｌｓ(视网膜视神经节细胞ꎬ５３ 次)ꎮ 第一
个红色聚类的关键词主要包括 ｒｉｓｋ－ｆａｃｔｏｒｓ(危险因素)、
ｉｎｔｒａｏｃｕｌａｒ ｐｒｅｓｓｕｒｅ(眼压)ꎻ第二个蓝色聚类的关键词主要
包括 ｔｒａｂｅｃｕｌａｒ ｍｅｓｈｗｏｒｋ(小梁网)、ｅｘｔｒａｃｅｌｌｕｌａｒ－ｍａｔｒｉｘ(细
胞外基质)ꎻ第三个黄色聚类的关键词主要包括 ｍｕｔａｔｉｏｎｓ
(变异)、ｇｅｎｅ(基因)ꎮ
２.５.２ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献关键词密度热点分析 　
ＣＮＫＩ 与 ＷＯＳ 中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键
词密度热点分析图谱见图 ７ꎮ 黄色高亮部分是 ＰＯＡＧ 发
病机制领域的研究重点ꎬ颜色越接近黄色研究热度越高ꎬ
越接近蓝色研究热度越低ꎮ 除去主题词“原发性开角型
青光眼”“发病机制”外ꎬ可以看到眼压、小梁网、房水、糖
皮质激素、血液流变学、基因等词语为黄色高亮ꎬ提示研究
者可以从研究热点词汇中得到启发ꎬ找到最前沿的研究方
向ꎬ把握最准确的临床治疗方法ꎮ
２.５.３ ＰＯＡＧ 发病机制相关文献关键词突现分析 　 突现
词是指在某个时间段内使用频率显著增加的关键词ꎮ 高度
突现的词汇代表该领域在某个具体时间段内的研究重点ꎮ
通过观察突现词的出现和消失时间ꎬ研究者可以较为准确
地推断出 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究热点的转移历程ꎬ并有
望预测该领域研究的发展趋势ꎮ 利用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ ６.２.Ｒ.４
对 ＰＯＡＧ 发病机制领域相关文献关键词进行突现分析ꎬ
ＣＮＫＩ 与 ＷＯＳ 中各得到 １２ 个突现词ꎬ见图 ８ꎮ ＣＩＮＫ 中较
早出现的突现词与小梁网、小梁细胞有关ꎬ新近出现的突
现词多与基因层面相关ꎬ提示关于 ＰＯＡＧ 发病机制的研究

图 ５　 ＷＯＳ中 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究国家 /地区及合作关系图谱ꎮ

图 ６　 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词共现分析　 Ａ:ＣＮＫＩꎻＢ:ＷＯＳꎮ
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图 ７　 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词密度热点分析图谱　 Ａ:ＣＮＫＩꎻＢ:ＷＯＳꎮ

图 ８　 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词突现分析图谱　 Ａ:ＣＮＫＩꎻＢ:ＷＯＳꎮ

从结构方面转移到了基因层面ꎮ 突现词强度最高的是临
床分析ꎬ这也恰恰反映了 ＰＯＡＧ 早期诊断的困难ꎮ 突现词
持续最长时间的是中医治疗ꎬ表明中医在 ＰＯＡＧ 的发展应
用现状与治疗 ＰＯＡＧ 的有效性ꎬ突现词研究结果可以给研
究人员与临床医务人员提供新的 ＰＯＡＧ 诊治思路ꎮ ＷＯＳ
中突现词更多地与基因、细胞相关ꎬ表明国际上对该领域
的研究更为深入ꎬ且仍在积极从基因和蛋白层面探索
ＰＯＡＧ 发病的根本原因ꎮ
３讨论

ＣＮＫＩ 与 ＷＯＳ 核心数据库包含了国内与国际中高质
量及高影响力的文献ꎬ本研究检索 １９９３－０９－０１ / ２０２３－０９－
０１ 关于 ＰＯＡＧ 发病机制的文献 ９８６ 篇ꎬ通过文献计量和
可视化分析ꎬ可在一定程度上反映国内外该领域的研究方
向与热点ꎬ探求 ＰＯＡＧ 的发病原因、危险因素与机制ꎮ 本
研究发现ꎬ该领域发文量不断上升ꎬ世界范围内多个国家
与地区共同参与并推动了 ＰＯＡＧ 研究领域的发展与进步ꎬ
其研究越发深入与成熟ꎬ其中尤以美国和中国为主ꎬ不仅
发文量排名第一、第二ꎬ且中心性高ꎬ与其他国家合作共
赢ꎮ 这与美国和中国重视 ＰＯＡＧ 的研究或 ＰＯＡＧ 发病率
高息息相关ꎬ美国 ＰＯＡＧ 的发病率达到 １.５５％ [８]ꎬ约有２ 万
美国人患有 ＰＯＡＧ[９]ꎮ 既往认为亚洲地区原发性闭角型
青光眼(ＰＡＣＧ)患病率高于 ＰＯＡＧꎬ随着认识与研究的深
入ꎬ发现 ＰＡＣＧ 的发病率逐年下降ꎬ而 ＰＯＡＧ 的发病率正
呈现逐年增长的趋势[１０]ꎬ我国 ＰＯＡＧ 患者的数量也不断
增加[１１]ꎮ

根据 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词眼压

升高、家系、糖皮质激素、基因、高度近视和既往研究[１２] 可
知ꎬＰＯＡＧ 主要影响因素是眼压ꎬ眼压异常升高是 ＰＯＡＧ
最主要的危险因素ꎬ降低眼压也是临床有效延缓、控制青
光眼视神经损害进展的主要因素ꎮ 但目前对于 ＰＯＡＧ 患
者眼压升高的具体机制尚不明确ꎬ一般认为是小梁网及近
小管组织改变ꎬ房水外流受阻所致[１３]ꎮ 除了眼压ꎬ既往研
究发现青光眼患者的颅内压较低ꎬ并证实颅内压越低ꎬ疾
病症状越严重[１４]ꎬ其他 ＰＯＡＧ 危险因素还包括高度近视、
家系致病基因、高血压、２ 型糖尿病等[１５]ꎮ 有学者发现高
度近视与 ＰＯＡＧ 有一定关联ꎬ高度近视患者 ＰＯＡＧ 患病率
明显高于非高度近视者ꎬＰＯＡＧ 患者近视率明显高于正常
人群ꎬ高度近视的发生率更高[１６]ꎬＰＯＡＧ 和高度近视均会
随着病情的进展而产生视网膜和脉络膜的结构改变ꎬ影响
组织血管密度ꎬ且视盘较大的患者视神经损伤可能比非高
度近视患者更为明显[１７]ꎮ 有研究者在江苏省南通市回顾
并招募了一个 ＰＯＡＧ 家系ꎬ鉴定该家系的青光眼致病基
因ꎬ分析该基因的临床表型和致病机制ꎬ结果显示该家系
患者均在青年时期发现眼压升高并诊断为青光眼ꎬ其中
４ 例诊断为 ＰＯＡＧ[１８]ꎮ

根据 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词小梁
网、小梁细胞、房水、血液流变学、视神经等和既往研究[１９]

可知 ＰＯＡＧ 的发病机制可能与房水流出阻滞、小梁网改
变、血流动力学异常、相关基因的异常等有关ꎮ 小梁网是
前房角处由胶原纤维构成的网状结构ꎬ是房水排出的重要
通路ꎮ 研究表明ꎬ小梁网病理性改变会引起眼内压升高ꎬ
导致 ＰＯＡＧ 的发生[２０]ꎮ 另有研究证明视盘血流密度减少
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和血管血流异常可能与 ＰＯＡＧ 的类型和疾病的预后有着
密切联系[２１]ꎮ 近年来ꎬ由于光学相干断层扫描血管成像
技术的出现ꎬ血管因素也成为了 ＰＯＡＧ 研究的热点ꎬ筛板
是视神经节细胞损伤的关键部位ꎬ现有研究很多围绕筛板
结构变化ꎬ认为 ＰＯＡＧ 患者的筛板变薄ꎬ并伴有局限性
损伤[２２]ꎮ

根据 ＰＯＡＧ 发病机制领域研究相关文献关键词治疗、
药物、外科手术、治法等关键词可知临床上对于 ＰＯＡＧ 的
治疗与相关治疗方法均高度重视ꎬ西医治疗 ＰＯＡＧ 多采用
药物治疗、激光和手术 ３ 种方法ꎬ药物可选取拟副交感神
经药物、β 肾上腺素受体阻滞剂、前列腺素类药物等ꎬ拉坦
前列素是临床治疗 ＰＯＡＧ 的常用药物ꎬ具有良好的降压效
果ꎬ但因其有较多副作用ꎬ常联合其他药物共同治疗
ＰＯＡＧ[２３]ꎮ 手术治疗多采用小梁切除术ꎬ也可选用非穿透
性小梁手术等[２４]ꎮ 值得一提的是 ＣＮＫＩ 中最新的突现词
是中医治疗ꎮ 对于 ＰＯＡＧꎬ彭清华教授发现患者多是由于
情志失调ꎬ肝气郁结ꎬ导致目中玄府闭塞ꎬ神水瘀积[２５]ꎮ
李熊飞依据临床经验将 ＰＯＡＧ 分为肝肾阴虚、肾虚肝旺和
心肝火盛 ３ 种类型ꎬ分别采用滋养肝肾、滋肾平肝和清心
泻肝 ３ 种治疗方法[２６]ꎬ还可以采取方剂治疗、中成药治
疗、针刺治疗、中医综合治疗等[２７]ꎮ 有研究通过网络药理
学研究验证清肝利水方可治疗 ＰＯＡＧ[２８]ꎮ 熊胆开明片可
治疗急性虹膜睫状体炎和 ＰＯＡＧ[２９]ꎮ 另有研究表明ꎬ针灸
或耳穴按压形式的感官刺激用于滴剂、激光或手术的正统
治疗的补充方法时ꎬ可能有助于保护患者免于失明[３０]ꎮ
此外ꎬ最常见的是中医联合治疗或中西医联合治疗ꎬ如熊
胆开明片联合马来酸噻吗洛尔滴眼液[３１]、通窍明目汤联
合拉坦前列素[３２]、复明片联合曲伏前列素滴眼液[３３]、疏
肝明目汤联合西药[３４]、针刺联合西药[３５]、疏肝理气汤联
合针刺[３６]、明目汤剂配合针灸治疗[３７]、小梁切除术联合
通窍明目汤[３８] 等均可以治疗 ＰＯＡＧꎮ 另有研究者提出
ＰＯＡＧ 患者在住院期间会出现心理、睡眠等一系列的护理
问题ꎬ住院期间及时为患者提供生理和心理方面的护理尤
为重要[３９]ꎮ 有研究指出前列腺素类衍生物在 ＰＯＡＧ 的应
用及注意事项ꎬ提出在临床工作中需要综合考虑患者实际
情况进行个性化合理用药治疗[４０]ꎮ

本研究选取 ＣＮＫＩ 和 ＷＯＳ 核心数据库作为数据来
源ꎬ使用 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ 和 ＶＯＳｖｉｅｗｅｒ 软件对数据库中 ＰＯＡＧ 发
病机制的相关文献进行可视化分析ꎬ较准确地反映了近
３０ ａ 来 ＰＯＡＧ 发病机制相关研究的发文量、机构、作者、国
家 / 地区、关键词等信息的变化及分布情况ꎬ有利于明确
ＰＯＡＧ 的研究现状、把握并推测学科研究热点及前沿知
识ꎮ 该领域相关文献数量逐年增长的趋势表明 ＰＯＡＧ 发
病机制的研究受到更多学者重视ꎮ 从发文量、机构、作者
等多角度分析 ＰＯＡＧ 的发病机制ꎬ有助于解决临床医务人
员与研究机构可能面临的关于 ＰＯＡＧ 的难题ꎮ 本研究结
果显示ꎬ该领域的研究热点已从 ＰＯＡＧ 的发病机制转向治
疗方法ꎬ其中中医治疗展现了其优势性ꎮ 尽管我国 ＰＯＡＧ
发病机制的相关研究已取得一定进步ꎬ但与美国仍有差
距ꎬ仍有较大的发展空间ꎮ 在未来的研究中ꎬ可以借鉴国
际先进经验ꎬ增加国际间的合作ꎬ从而推动我国 ＰＯＡＧ 研
究领域的发展ꎬ提升 ＰＯＡＧ 的治疗能力并积极将中医治疗
推向全世界ꎮ

相较于«基于文献计量学和高影响力论文的糖尿病

视网膜病变人工智能研究热点和趋势分析» [４１]ꎬ本文既纳
入了 ＷＯＳ 核心数据库还纳入了 ＣＮＫＩ 数据库中的相关文
献ꎬ扩充数据库的同时能更好地反映 ＰＯＡＧ 在国内的研究
现状ꎬ可为国内 ＰＯＡＧ 的研究和临床治疗提供参考ꎮ 与
«基于文献计量学的国内外儿童青少年近视研究现状与
趋势» [４２]相比ꎬ尽管均提出了中医治疗ꎬ但本研究中列举
了更多具体中医治疗 ＰＯＡＧ 的理法方药ꎬ能更好地为
ＰＯＡＧ 中西医临床诊疗提供科学依据ꎮ 本研究从多角度
探求 ＰＯＡＧ 的发病机制ꎬ与其他以 ＰＯＡＧ 为主题的文献从
单一角度论述相比更全面、更具有参考价值ꎮ 然而ꎬ本研
究也存在一定的局限性:(１)本研究仅分析了 ＣＮＫＩ 和
ＷＯＳ 核心数据库中 ＰＯＡＧ 发病机制的相关文献ꎬ如果可
以选取更多数据库中的文献作为研究对象ꎬ可能会为
ＰＯＡＧ 发病机制的研究提供更多的参考和借鉴ꎻ(２)本研
究对既往 ＰＯＡＧ 发病机制相关文献进行可视化分析ꎬ研究
的前瞻性不足并具有一定的延迟性ꎻ(３)本研究排除了
ＷＯＳ 核心数据库中的非英文文献ꎬ可能会一定程度降低
非英文国家在该领域的影响力ꎬ而使用英语的国家与地区
机构中心性较实际情况可能偏高ꎻ(４)为提高纳入文献的
专业性ꎬ本研究检索词采用医学英语词汇ꎬ因此可能会遗
漏一些其他学科相关的文献ꎻ(５)本研究仅进行了文献计
量学的可视化分析ꎬ并没有直接揭示新的 ＰＯＡＧ 的发病机
制ꎬ因此仍然需要更多的研究人员与医务工作者及各国家
机构加强合作与探索ꎬ开展高质量临床研究、动物实验及
细胞实验研究ꎬ从现代医学角度阐释 ＰＯＡＧ 的发病机制ꎮ
尽管本研究由于文献纳入原因可能导致结果存在一定偏
倚ꎬ但本研究结果仍然能够为眼科相关研究人员提供一定
的思路和启发ꎬ在揭示 ＰＯＡＧ 研究热点和未来研究方向的
同时可为 ＰＯＡＧ 临床诊疗提供一定的借鉴和参考ꎮ
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