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摘要　目的：通过文献，全面分析“脑心同治”理论发展状况。方法：以中国知网（ＣＮＫＩ）、ＰｕｂＭｅｄ数据库为文献来源，检索
２００１至２０１８年“脑心同治”研究的文献，利用Ｂｉｃｏｍｂ２工具对文献年代、期刊、作者、科研机构进行统计学分析；利用可视
化工具Ｕｃｉｎｅｔ６和ＮｅｔＤｒａｗ２０８４研究文献关键词共现网络特征。结果：“脑心同治”文献数量和质量稳步提升，研究热点
为基于脑心同治理论开发的中药大品种“丹红注射液”和“脑心通胶囊”在治疗心脑血管疾病的应用，主要内容为临床有

效性和安全性、分子机理、物质基础等方面，并已取得了显著成果。结论：“脑心同治”理论的临床应用越来越广泛，“脑心

同治”理论更加系统和完善。
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　　“脑心同治”是赵步长教授２００１年提出的中医
药治疗的新观点［１］，在第五次全国中西医结合血瘀

证及活血化瘀研究学术大会上首次提出后，引起了

强烈的反响。“脑心同治”的观点从提出距今不到

２０年的时间，其相关的研究已经在不同层面广泛展
开，已从临床观点发展成为中医学术理论和心脑血

管病诊疗的广泛共识，并成立了中国中西医结合学

会脑心同治专业委员会、脑心同治研究中心和脑心

同治研究院等学术研究组织和机构。为系统全面的

归纳总结“脑心同治”研究取得的成果和研究方向，

本文采用科技文献计量分析方法，对２００１—２０１８年
“脑心同治”研究的科技文献进行计量学分析，通过

“脑心同治”及其代表性药物“丹红注射液”和“脑心

通胶囊”科技文献的数量与分布情况，揭示其研究现

状和发展方向，梳理“脑心同治”研究的脉络，为“脑

心同治”理论学术研究的深入开展提供参考。现报

道如下。

１　资料与方法
１１　文献来源　以中国知网（ＣＮＫＩ）、ＰｕｂＭｅｄ数据
库为文献来源，检索２００１年１月１日至２０１８月３月
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３１日“脑心同治”理论研究、基础研究、临床应用等
相关文献资料。

１２　检索策略　１）ＣＮＫＩ数据库检索方式，主题 ＝
“脑心同治”或含“丹红注射液”或含“脑心通胶囊”

（模糊检索）。２）ＰｕｂＭｅｄ数据库检索方式，ＰｕｂＭｅｄ
＝“ｎａｏｘｉｎｔｏｎｇｃａｐｓｕｌｅ”ｏｒ“ｄａｎｈｏｎｇｉｎｊｅｃｔｉｏｎ”。
１３　纳入标准　以ＣＮＫＩ、ＰｕｂＭｅｄ数据库已公开的
有关“脑心同治”理论、临床方面及基于“脑心同治”

理论开发的中药大品种“丹红注射液”和“脑心通胶

囊”相关的理论研究、基础研究、临床应用等方面的

文献。

１４　排除标准　排除科普报道、会议通知、会议征
文、会议论文集和重复性的文献。

１５　数据的规范与数据库的建立
１５１　数据库的建立　对 ＣＮＫＩ、ＰｕｂＭｅｄ数据库来
源的数据信息，利用 Ｂｉｃｏｍｂ２对文献年代、期刊、作
者、科研机构、关键词等内容进行数据整理录入，并

对其进行统计。数据录入后进行二次检验，采取２
人独立检索及数据录入，经２次检验修改至数据完
全一致。

１５２　数据库的规范　对纳入数据库的有效文献
进行全文阅读。对文献中意义相近而表达不同的关

键词，结合专业知识进行统一规范，如：脑心通胶囊、

步长脑心通、＠脑心通、＠脑心通胶囊、脑心通等规
范为脑心通胶囊；丹红注射液、倍通丹红注射液、丹

红、＠丹红、＠丹红注射液、步长丹红注射液等规范
为丹红注射液。

１６　数据分析　利用书目共现分析系统 Ｂｉｃｏｍｂ２
工具对文献年代、期刊、作者、科研机构进行统计学

分析；利用可视化工具 Ｕｃｉｎｅｔ６和 ＮｅｔＤｒａｗ２０８４研
究文献关键词共现网络特征。

２　结果
２１　文献发表年代分布　ＣＮＫＩ数据库检索到期刊
文献５４４６篇，有效文献４９９６篇。ＰｕｂＭｅｄ数据库
检索到期刊文献１４３篇，有效文献９４篇（ＳＣＩ）。总
有效文献量５０９０篇，其中 ＣＮＫＩ文献数量多，占比
９８１５％，ＰｕｂＭｅｄ文献质量高，占比１８５％。脑心同
治文献发表年度趋势。见图１。

从文献发表年度趋势来看，符合中医理论构建、

实践升华、创新发展的一般规律。２００１—２００５年是
“脑心同治”研究的起步阶段，文献数量４６篇，占比
０９％，２００６—２０１１年是“脑心同治”研究的快速发
展时期，文献数量 ２０６３篇，占比 ４０５％，２０１２—
２０１８年是“脑心同治”研究的平稳发展时期，文献数

量２９８１篇，占比５８６％，其中高质量文献８９篇，占
比１７５％，文献质量有很大提升。
２２　文献期刊来源分布　ＣＮＫＩ数据库中“脑心同
治”研究文献分载于５３０种期刊中，文献量≥４篇的
期刊２１４种，文献累计数量４４６８篇，占 ＣＮＫＩ总文
献量８９４３％，其中载文 ＴＯＰ１０的期刊文献累计数
量１２６８篇，占ＣＮＫＩ总文献量２５３８％，累计被引次
数５９４９次，占 ＣＮＫＩ总被引量 ２７２５％，集中度较
高。ＰｕｂＭｅｄ数据库中“脑心同治”研究文献分载于
３９种期刊中，文献量≥２篇的期刊１０种，总影响因
子２２０５，文献累计数量６１篇，占 ＰｕｂＭｅｄ总文献量
６４８９％，集中度高。“脑心同治”载文 ＴＯＰ１０的期
刊分布。见表１。
２３　文献的作者分布　作者统计不区分排名，
ＣＮＫＩ数据库总共有９２００名作者参与文献发表，其
中，赵步长、赵涛、伍海勤教授发表的文献资料最多，

为主要研究者，其研究内容主要针对“脑心同治”理

论体系的构建；李学林、唐进法［２］重点对丹红注射液

治疗脑血管疾病和心血管疾病的临床应用安全性方

面进行研究；王兴东、李强［３］重点对丹红注射液治疗

脑血管疾病和心血管疾病的临床应用有效性方面进

行研究。万海同、杨洁红等［４］对丹红注射液治疗脑

血管疾病和心血管疾病的药效物质基础研究较多。

ＰｕｂＭｅｄ数据库总共有４８５名作者参与文献发表，主
要集中在“脑心同治”代表性药物“丹红注射液”和

“脑心通胶囊”药效物质基础（１５篇）、分子作用机制
（３０篇）、药理作用（２６篇）等方面研究，占比
ＰｕｂＭｅｄ总文献量７５５％，其中，ＸｉａｏｈｕＹａｎｇ等［５］、

ＺｈａｎｇＪ等［６］对丹红注射液分子作用机制、质量标志

物等方面研究较多。“脑心同治”研究 ＴＯＰ１０的作
者分布。见表２。
２４　科研机构分布　科研机构统计不区分排名，
ＣＮＫＩ数据库总共有４５００家科研机构参与文献发
表，文献量≥４篇的科研机构７５家，文献累计数量
４６３篇，占 ＣＮＫＩ总文献量 ９２７％，科研机构排名
ＴＯＰ１０的共发表文献 １３８篇，占 ＣＮＫＩ总文献量
２７６％。ＰｕｂＭｅｄ数据库总共有１０２家科研机构参
与文献发表，科研机构排名ＴＯＰ１０的共发表文献８９
篇，占ＰｕｂＭｅｄ总文献量８７２５％。“脑心同治”研究
ＴＯＰ１０的科研机构分布。见表３。
２５　关键词分析　ＣＮＫＩ数据库关键词总共４１６０
个，其中≥３７次的关键词有６１个，高频关键词主要
有“丹红注射液”“脑心通胶囊”“脑梗死”“冠心病”

“不稳定型心绞痛”等。ＰｕｂＭｅｄ数据库关键词总共
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图１　“脑心同治”文献发表年度趋势

表１　“脑心同治”载文ＴＯＰ１０的期刊分布

ＣＮＫＩ期刊 文献量（篇） 构成比（％） ＰｕｂＭｅｄ期刊 文献量（篇） 构成比（％）

中国实用医药 ２５０ １９７２ ＥｖｉｄＢａｓｅｄＣｏｍｐｌｅｍｅｎｔＡｌｔｅｒｎａｔＭｅｄ １８ ２９５１
中西医结合心脑血管病杂志 ２０４ １６０９ ＪＥｔｈｎｏｐｈａｒｍａｃｏｌ １４ ２２９５
实用心脑肺血管病杂志 １６４ １２９３ ＰＬｏＳＯｎｅ ６ ９８４

中国医药指南 １３９ １０９６ ＣｈｉｎＪＩｎｔｅｇｒＭｅｄ ５ ８２０
辽宁中医杂志 １０１ ７９７ ＪＣａｒｄｉｏｖａｓｃＰｈａｒｍａｃｏｌ ５ ８２０

中国现代药物应用 ８６ ６７８ ＳｃｉＲｅｐ ４ ６５６
浙江中医杂志 ８３ ６５５ ＪＰｈａｒｍＢｉｏｍｅｄＡｎａｌ ３ ４９２

现代中西医结合杂志 ８１ ６３９ ＡｃｔａＣａｒｄｉｏｌＳｉｎ ２ ３２８
内蒙古中医药 ８０ ６３１ ＭｏｌＭｅｄＲｅｐ ２ ３２８
陕西中医 ８０ ６３１ ＢｉｏｍｅｄＣｈｒｏｍａｔｏｇｒ ２ ３２８
合计 １２６８ １００ 合计 ６１ １００

表２　“脑心同治”研究ＴＯＰ１０的作者分布

ＣＮＫＩ作者 文献量（篇） 构成比（％） ＰｕｂＭｅｄ作者 文献量（篇） 构成比（％）

赵步长 ４１ ２２７８ ＺｈａｏＢ １４ １５０５
赵涛 ３２ １７１８ ＺｈｕＹ １２ １２９０
李学林 １７ ９４４ ＧａｏＸ １２ １２９０
万海同 １５ ８３３ ＷａｎｇＹ １１ １１８３
唐进法 １４ ７７８ ＹａｎｇＨ ９ ９６８
张宇燕 １３ ７２２ ＨａｎＪ ８ ８６０
杨洁红 １３ ７２２ ＹａｎｇＪ ８ ８６０
刘娜 １２ ６６７ ＪｉａＬ ７ ７５３
伍海勤 １２ ６６７ ＬｉＹ ６ ６４５
李强 １１ ６１１ ＷａｎＨ ６ ６４５
合计 １８０ １００ 合计 ９３ １００

表３　“脑心同治”研究ＴＯＰ１０的科研机构分布

ＣＮＫＩ科研机构
文献量

（篇）

构成比

（％）
ＰｕｂＭｅｄ科研机构

文献量

（篇）

构成比

（％）
河南中医药大学第一附属医院 ３０ ２１７４ ＴｉａｎｊｉｎＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ ２９ ３２５８

天津中医药大学 ２５ １８１２ ＢｕｃｈａｎｇＰｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌＣｏ，Ｌｔｄ １３ １４６１
河南中医学院 １６ １１５９ ＣｈｉｎａＡｃａｄｅｍｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃａｌＳｃｉｅｎｃｅｓ １２ １３４８

西安步长心脑血管病医院 １２ ８７０ ＺｈｅｊｉａｎｇＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃａｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ７ ７８７
陕西中医学院 １１ ７９７ ＮａｎｋａｉＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ６ ６７４

陕西步长制药有限公司 １０ ７２５ ＦｕｄａｎＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ５ ５６２
哈尔滨市中医医院 ９ ６５２ ＺｈｅｊｉａｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ５ ５６２
浙江中医药大学 ９ ６５２ ＴｉａｎｊｉｎＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＪｏｉｎｔＡｃａｄｅｍｙｏｆＢｉｏｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙａｎｄＭｅｄｉｃｉｎｅ ５ ５６２
黑龙江中医药大学 ８ ５８０ ＦｕｊｉａｎＰｒｏｖｉｎｃｉａｌＣａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒＤｉｓｅａｓｅＩｎｓｔｉｔｕｔｅ ４ ４４９

中国中医科学院中药研究所 ８ ５８０ ＺｈｏｎｇｓｈａｎＨｏｓｐｉｔａｌ ３ ３３７
合计 １３８ １００ 合计 ８９ １００
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图２　ＣＮＫＩ“脑心同治”研究关键词共现网络

图３　ＰｕｂＭｅｄ“脑心同治”研究关键词共现网络

１３５个，其中≥２次的关键词有２５个，高频关键词主
要有“ｄａｎｈｏｎｇｉｎｊｅｃｔｉｏｎ”“ｎａｏｘｉｎｔｏｎｇｃａｐｓｕｌｅ”“Ｃｅｒｅ
ｂｒａｌｉｓｃｈｅｍｉａｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎ”“ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎ”“ｎｅｔｗｏｒｋ
ｐｈａｒｍａｃｏｌｏｇｙ”等。为了获得“脑心同治”关键词之
间的关系及研究热点，用 Ｕｃｉｎｅｔ６和 ＮｅｔＤｒａｗ２０８４
软件进行可视化分析，节点代表关键词，红色节点大

小代表研究热度，关键词之间的连线表示二者之间

的关系，关键词共现网络。见图２、图３。
图２显示，目前中文文献报道的研究热点，主要

集中在探究“脑心同治”代表性药物“丹红注射液”

和“脑心通胶囊”既治脑血管疾病又治心血管疾病

的科学证据，即治疗“脑梗死”“冠心病”“心绞痛”

等疾病的中医基础理论、药效物质基础、作用机制机

理、临床有效性和安全性的科学研究。

图３表明，英文文献报道的“丹红注射液”
（ｄａｎｈｏｎｇｉｎｊｅｃｔｉｏｎ）研究获得的科研成果从数量上
比“脑心通胶囊”（ｎａｏｘｉｎｔｏｎｇｃａｐｓｕｌｅ）占据优势，共
同的研究热点依次为“脑缺血再灌注”（Ｃｅｒｅｂｒａｌｉｓ
ｃｈｅｍｉａｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎ）、“ＮＦｋＢ信号通路”（ＮＦｋＢ）、
“网络药理学”（ｎｅｔｗｏｒｋｐｈａｒｍａｃｏｌｏｇｙ）、“药代动力
学”（Ｐｈａｒｍａｃｏｋｉｎｅｔｉｃｓ）、药效物质基础研究使用的
“ＵＰＬＣＱ／ＴＯＦＭＳ”方法等。
３　讨论

文献计量学是采用数学、统计学等定量的方法
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以文献体系和文献计量特征为研究对象，研究文献

的分布规律、数量关系及文献之间的内在联系，从而

揭示科学技术的某些规律、特征和结构的一门科

学［７］。

“脑心同治”理论经过 ９２００名科技工作者在
４５００家科研机构进行近 ２０年的持续研究，在 ５６９
种期刊发表有效科技论文５０９０篇，完成了中医理论
构建、实践升华，目前处于平稳的创新发展期，“脑

心同治”在理论研究［８］、临床指导［９］、安全有效应用

研究［１０］、分子作用机制研究［１１］等方面取得了一批

成果，为后续研究奠定了坚实的理论基础。同时，

“脑心同治”理论指导“丹红注射液”［１２］“脑心通胶

囊”［１３］等药物发挥临床最佳疗效，扩展了理论研究

的外延，“丹红注射液”“脑心通胶囊”的深层次研究

获得的科学证据又丰富了“脑心同治”理论的内涵，

此研究模式也值得借鉴。

深入挖掘“脑心同治”理论体系内涵，使之更加

系统和完善。“脑心同治”理论是“气血理论”的现

代临床实践［１４］，其认为心血管疾病和脑血管疾病有

着紧密的内在联系，心脑血管病共同的病理基础是

“气”“血”［１５］“瘀”“痰”［１６］。心脑密切相连，唇亡齿

寒，心脑血管病，一定要“脑心同治”，只有从多靶点

预防和治疗才能减少心脑血管病的发生，体现了中

医“异病同治”理论［１７］。陈迪［１８］等从药物、靶标、通

路、疾病多个角度出发，整合应用各类数据资源，采

用文本挖掘、生物网络以及富集分析方法来识别心

脑血管疾病间的潜在关联特征及具有“同治”功能

的药物特性，从多个水平揭示“脑心同治”的潜在机

制。不论是针对心脑血管疾病共同的病理基础动脉

粥样硬化和炎性反应［１９］，还是重视七情内伤在心脑

血管疾病病理机制中的重要作用［２０］，“脑心同治”理

论的提出，必然更加系统、全面的认识心脑血管疾病

的核心病机，以期达到临床精准而高效治愈心脑血

管疾病的目的。ＴｈａｙｅｒＪＦ［２１］等通过神经心脏整合
模型对大脑和心脏之间的密切联系进行了开创性研

究，ＲｉｔｚＫ［２２］等从血管病理学的存在导致慢性脑灌
注不足作用机制方面阐明了大脑和心脏之间联系。

因此“脑心同治”理论不仅具有坚实的中医基础学

理论和丰富的中医临床经验，同时被西医学病理和

临床所验证。

随着中西临床对心脑血管疾病不断的研究与深

入，认为“络病”是贯穿心脑血管病变过程始终的病

理基础，而“毒邪”则是导致急性事件发生的病

因［２３］，多数医家推崇以“络病”和“毒邪”作为深入

研究“脑心同治”的切入点［２４］。目前，“络病理论”

由于起步稍早，也得到国内较多学者的认可与支持，

发展势头良好，已经取得不少研究成果［２５］，但相对

而言，“毒邪理论”尚欠完善与深入，应该加以重视

及挖掘内涵，使之“脑心同治”理论更加系统和完

善。

系统梳理“脑心同治”治疗心脑血管疾病的研

究方法，为同类中药研究提供科学依据。Ｋａｉｈｕａｎ
Ｗａｎｇ［２６］等通过系统评价和Ｍｅｔａ分析认为丹红注射
液联合常规治疗能显著提高治疗脑梗死的临床疗

效，降低神经损伤，但还需要更多循证医学的证据

（ＲＴＣｓ）。ＨａｉｙｕＸ［２７］等通过网络药理学的方法鉴
定了脑心通胶囊１６种主要活性成分。ＬｉＭ［２８］等通
过药物代谢动力学全面揭示了丹红注射液主要活性

成分的体内、分布、代谢与清除规律。ＨｕｉｍｉｎＸｕ［２９］

等揭示了脑心通胶囊抗氧化的作用机制是通过抑制

Ｈ９ｃ２细胞凋亡和自我吞噬。基于“脑心同治”中丹
红注射液和脑心通胶囊的临床疗效安全评价［３０３１］、

分子作用机理［３２］、药效物质基础［３３］等研究方面取

得的显著成果，有必要系统梳理“脑心同治”治疗心

血管疾病的科学研究方法，为同类中药临床定位、作

用机制研究等方面提供科学依据。

拓展“脑心同治”治疗疾病的外延，为创新中药

的开发奠定基础。“脑心同治”理论开辟了心脑血

管疾病防治的新途径，先后研制成功的治疗心脑血

管疾病的创新药物脑心通胶囊、丹红注射液等［３４］，

切实降低了心脑血管疾病的发病率、致残率、致死

率，实现了从治疗走向预防的跨越，取得了巨大的经

济效益和社会效益。同时为使“脑心同治”的研究

获得长足发展，造福百姓，于２０１０年和２０１１年分别
成立的中国医师协会中西医结合医师分会脑心同治

专家委员会和中国中西医结合学会脑心同治专业委

员，为“脑心同治”理论在心脑血管疾病方面的应用

起到了极大的推动作用。

基于“脑心同治”科技文献计量分析发现，“脑

心同治”理论不局限于心脑血管，在其他疾病方面

也取得了一定的临床应用价值［３５］。郭炜［３６］等根据

“脑心同治”理论，纵览汉代至今数千年间从心论治

不寐的处方，为临床治疗“不寐”提供新的处方思路

和依据，也从文献角度佐证了“脑心同治”这一理论

与治法的重要性。牛晶晶［３７］等阐述了“脑心同治”

理论在糖尿病患者低血糖治疗中应用的可行性和临

床意义，避免糖尿病性低血糖患者产生不可逆性的

脑心组织损坏，对改善糖尿病性低血糖患者的治疗
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和预后有重大意义。基于上述的研究基础，可进一

步充实和拓展“脑心同治”理论的临床应用外延，开

发出更多的创新中药。
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