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内镜逆行胰胆管造影术的文献计量学研究
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　　摘　要：目的　对近１０年内镜逆行胰胆管造影术（ＥＲＣＰ）的文献进行计量分析，为准确掌握国际上ＥＲＣＰ领域研究态势和选

择前沿技术课题提供参考。方法　选择２００１～２０１１年 ＷｅｂｏｆＳｃｉｅｎｃｅ数据库有关ＥＲＣＰ的文献，采用ＣｉｔｅＳｐａｃｅ可视化软件对

ＥＲＣＰ的文献分布特征、关键点文献、热点领域、研究前沿等进行分析。结果　共检索出２９２１条研究文献题录。分析显示，美国

在ＥＲＣＰ研究领域实力最强；发掘出１０篇关键点文献。高频关键词为ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ、ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ、ｓｐｈｉｎｃｔｅｒｏｔｏｍｙ等，中心度为

０．０６～０．２４。高频突发词为Ｇｏｌｄｓｔａｎｄａｒｄ、Ｐｒｏｃｅｄｕｒｅｒｅｌａｔｅｄｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ、Ｂｉｌｉａｒｙｓｔｅｎｔｓ等，中心度均为０。结论　ＥＲＣＰ领域的

研究热点为ＥＲＣＰ术后并发症的发生率、诊断和处理等，但未形成明显的研究前沿。
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　　随着技术的进步，经内镜逆行胰胆管造影术（ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃ

ｒｅｔｒｏｇｒａｄｅｃｈｏｌａｎｇｉｏｐａｎｃｒｅａｔｏｇｒａｐｈｙ，ＥＲＣＰ）已从单纯的胰胆

疾病诊断技术发展至作为胰胆疾病重要的介入治疗方法之一。

每年有关ＥＲＣＰ的研究报道很多，但如何发掘ＥＲＣＰ的研究

热点和研究前沿一直是困扰临床医生的难题。本研究采用可

视化软件ＣｉｔｅＳｐａｃｅ分析近１０年来的ＥＲＣＰ发展历程，探索

ＥＲＣＰ领域知识结构、科学前沿、研究热点以及文献之间的关

系，为其进一步的深入研究提供决策参考。

１　资料与方法

１．１　一般资料　数据全部来源于美国科学情报研究所出版的

ＷｅｂｏｆＳｃｉｅｎｃｅ（ＷＯＳ）数据库中的文献。检索策略为“主题＝

Ｃｈｏｌａｎｇｉｏｐａｎｃｒｅａｔｏｇｒａｐｈｙ，ＥｎｄｏｓｃｏｐｉｃＲｅｔｒｏｇｒａｄｅ”ＯＲ “ＥＲ

ＣＰ”ＯＲ “Ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｒｅｔｒｏｇｒａｄｅｃｈｏｌａｎｇｉｏｐａｎｃｒｅａｔｏｇｒａｐｈｙ”。

检索年限为２００１～２０１１年全部类型文献。共检索出２９２１条

文献题录。

１．２　方法

１．２．１　 分 析 软 件 及 方 法 　 采 用 基 于 ＪＡＶＡ 平 台 的

ＣｉｔｅＳｐａｃｅＶ．３．１．Ｒ３软件进行文献分析。将时间区（ＴｉｍｅＳｌｉ

ｃｉｎｇ）设定为１年，选取阈值纳入标准为每个时间区内被引频

次最高的３０篇文献。

１．２．２　主要研究国家、机构、作者分析　网络节点分别设定为

“Ｃｏｕｎｔｒｙ”、“Ｉｎｓｔｉｔｕｔｅ”、“Ａｕｔｈｏｒ”，主题词来源均选择“Ｎｏｎｅ”，

分别运行ＣｉｔｅＳｐａｃｅ得到上述指标的聚类视图。

１．２．３　关键节点文献的分析　将网络节点（ＮｏｄｅＴｙｐｅｓ）选择

为参考文献（ＣｉｔｅｄＲｅｆｅｒｅｎｃｅ），主题词来源（ＴｅｒｍＳｏｕｒｃｅｓ）选为

标题（Ｔｉｔｌｅ）、摘要（Ａｂｓｔｒａｃｔ）、描述词（Ｄｅｓｃｒｉｐｔｏｒｓ）、标识符（Ｉｄｅｎ

ｔｉｆｉｅｒｓ），主题词类型（ＴｅｒｍＴｙｐｅ）选择突发词（ＢｕｒｓｔＴｅｒｍｓ）。运

行ＣｉｔｅＳｐａｃｅ得到文献共引网络节点的聚类视图。

１．２．４　研究热点分析　选择关键词（Ｋｅｙｗｏｒｄ）作为网络节

点，主题词类型选择（Ｎｏｕｎｐｈｒａｓｅｓ），运行软件得到由关键词

和名词短语组成的研究热点聚类视图。

１．２．５　研究前沿分析　网络节点选择为关键词（Ｋｅｙｗｏｒｄ）和

主题词（Ｔｅｒｍ），将主题词类型选择为突发词（ＢｕｒｓｔＴｅｒｍ），点

击ＢｕｒｓｔＤｅｔｅｃｔｉｏｎ，再运行 ＣｉｔｅＳｐａｃｅ，得到研究前沿的聚类

视图。

２　结　　果

２．１　文献发表分布　文献发表最多的国家为美国，接下来是

日本和德国，中国排在第８位。文献发表最多的前３个机构都

４３２１ 重庆医学２０１４年４月第４３卷第１０期

 基金项目：广西科技基础条件平台建设项目（０１１０８１８）；广西医药卫生科学研究基金（桂卫科：Ｚ２０１２１４９）。　作者简介：胡榜利

（１９８０－），助理研究员，硕士研究生，主要从事医学信息研究。



在美国。中国的研究机构和作者均未能进入前１０名，见表１。

２．２　关键节点文献分析　共生成９７个节点，６１４个连接，１０

个聚类。前５篇核心文献的引用频次为２３８～５４０次，中心度

（ｃｅｎｔｒａｌｉｔｙ）为０．０７～０．２８。见图１，表２。

表１　　发表文献最多的前１０个国家、机构和作者分布

序号 国家 篇数 发表机构 篇数 第１作者 频次

１ 美国 １０５０ ＩｎｄｉａｎａＵｎｉｖ（美国） ７３ＳｈｅｒｍａｎＳ ９２

２ 日本 ３０６ ＭａｙｏＣｌｉｎ（美国） ６９ＬｅｈｍａｎＧＡ ８０

３ 德国 ２６５
ＭｅｄＵｎｉｖＳＣａｒｏｌｉｎａ（美

国）
５５ＢｒａｏｎＴＨ ７２

４ 意大利 ２１１ ＵｎｉｖＡｌａｂａｍａ（美国） ４８ＦｏｇｅｌＥＬ ３４

５ 英国 １７８ ＵｎｉｖＭｉｎｎｅｓｏｔａ（美国） ３６ ＷａｔｋｉｎｓＪＬ ２９

６ 韩国 １２９ ＨａｒｖａｒｄＵｎｉｖ（美国） ３２ＶａｒａｄａｒａｊｕｌｕＳ ２９

７ 土耳其 １１９ ＵｎｉｖＴｅｘａｓ（美国） ３０ＩｔｏｉＴ ２６

８ 中国 １１３ ＴｏｋｙｏＭｅｄＵｎｉｖ（日本） ２７ＲｏｍａｇｎｕｏｌｏＪ ２５

９ 西班牙 ９８ ＵｎｉｖＵｉｓａｎ（韩国） ２６ＢａｉｌｌｉｅＪＬ ２３

１０ 印度 ８７ ＵｎｉｖＦｌｏｒｉｄａ（美国） ２４ ＭｅｉＷｉｌｃｏｘＣ ２２

２．３　ＥＲＣＰ研究热点和研究前沿分析　ＥＲＣＰ研究热点分析

得到１个聚类，前１０个关键词出现频次为２３８～５４０次，中心

度为０．０７～０．２８。研究前沿分析得到１个聚类，前１０个关键

词出现频次为６～１７次，中心度均为０。见表３，图２、３。

图１　　ＥＲＣＰ研究关键点文献图

表２　　ＥＲＣＰ领域内的前５篇关键节点文献

序号 被引频次 中心度 文献题目 作者、期刊、年份

１ ５４０ ０．２８ Ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｏｆｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｂｉｌｉａｒｙｓｐｈｉｎｃｔｅｒｏｔｏｍｙ Ｆｒｅｅｍａｎ等［１］，ＮｅｗＥｎｇｌＪＭｅｄ，１９９６

２ ５１２ ０．０８
Ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｐｈｉｎｃｔｅｒｏｔｏｍｙｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓａｎｄｔｈｅｉｒｍａｎａｇｅｍｅｎｔ：ａｎａｔ

ｔｅｍｐｔａｔｃｏｎｓｅｎｓｕｓ．
Ｃｏｔｔｏｎ等［２］，ＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔＥｎｄｏｓｃ，１９９１

３ ３５７ ０．０６
ＭａｊｏｒｅａｒｌｙｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｆｒｏｍｄｉａｇｎｏｓｔｉｃａｎｄｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃＥＲＣＰ：ａｐｒｏ

ｓｐｅｃｔｉｖｅｍｕｌｔｉｃｅｎｔｅｒｓｔｕｄｙ．
Ｌｏｐｅｒｆｉｄｏ等

［３］，Ｇａｓｔｒｏｉｎｓｔｅｓｔｅｎｄｏｓｃ，１９９８

４ ３０１ ０．１０ ＲｉｓｋｆａｃｔｏｒｓｆｏｒｐｏｓｔＥＲＣＰｐａｎｃｒｅａｔｉｔｉｓ：ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ，ｍｕｌｔｉｃｅｎｔｅｒｓｔｕｄｙ． Ｆｒｅｅｍａｎ等［４］，Ｇａｓｔｒｏｉｎｓｔｅｓｔｅｎｄｏｓｃ，２００１

５ ２３８ ０．０７
ＣｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｏｆｄｉａｇｎｏｓｔｉｃａｎｄｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃＥＲＣＰ：ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｍｕｌｔｉ

ｃｅｎｔｅｒｓｔｕｄｙ．
Ｍａｓｃｉ等［５］，ＡｍＪＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌ，２００１

图２　　ＥＲＣＰ研究热点关键词图

表３　　ＥＲＣＰ研究热点和研究前沿的前１０个高频关键词

序号 研究热点关键词 中心度频次 研究前沿关键词 中心度 频次

１ Ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ ０．２１ ４８１ Ｇｏｌｄｓｔａｎｄａｒｄ ０ １７

２ Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ ０．０６ ４１７
Ｐｒｏｃｅｄｕｒｅｒｅｌａｔｅｄ

ｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ
０ １３

３ Ｓｐｈｉｎｃｔｅｒｏｔｏｍｙ ０．２４ ３５１ Ｂｉｌｉａｒｙｓｔｅｎｔｓ ０ １０

４
ＰｏｓｔＥＲＣＰｐａｎｃｒｅａ

ｔｉｔｉｓ
０．０２ ３０１ ＲｅｐｅａｔＥＲＣＰ ０ １０

５
Ｃｏｍｍｏｎ ｂｉｌｅ ｄｕｃｔ

ｓｔｏｎｅ
０．０６ ２６３

ＲｏｕｘｅｎＹａｎａｓｔｏ

ｍｏｓｉｓ
０ ９

６ Ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ０．０４ ２２３
Ｏｖｅｒａｌｌｃｏｍｐｌｉｃａ

ｔｉｏｎｓ
０ ７

７ Ｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓ ０．０１ ２１８ Ｐｒｅｇｎａｎｔｐａｔｉｅｎｔｓ ０ ７

续表３　　ＥＲＣＰ研究热点和研究前沿的前１０个高频关键词

序号 研究热点关键词 中心度频次 研究前沿关键词 中心度 频次

８ Ｃｈｏｌｅｄｏｃｈｏｌｉｔｈｉａｓｉｓ ０．２３ ２０８ Ｈｅａｒｔｒａｔｅ ０ ６

９ Ａｃｕｔｅｐａｎｃｒｅａｔｉｔｉｓ ０．１４ １７７ Ｗｅｉｇｈｔｌｏｓｓ ０ ６

１０ ＴｈｅｒａｐｅｕｔｉｃＥＲＣＰ ０．０２ １７２ Ｏｘｙｇｅｎｓａｔｕｒａｔｉｏｎ ０ ６

图３　　ＥＲＣＰ研究前沿关键词图

３　讨　　论

通过文献共被引网络图谱，可以对被引文献进行引用频次

的排序和中心度的排序分析。引用频次的高低可以反映文献

的经典程度和价值，而中心度的高低则反映了节点文献对于学

科研究的转折性意义和枢纽作用［６７］。本研究结果表明，在
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ＥＲＣＰ研究领域内，实力最强的国家为美国，其发文量排在第１

位，而且发表机构中，大部分均为美国的机构，显示了该国在该

领域的领先地位。中国发表的文献排在第８位，研究机构和作

者均未进入前１０位，显示中国在该领域的研究相对落后，但也

不排除这与国内研究人员发表的英文文献较少有关。

文献共被引网络的演进关系中，通常会出现对该领域研究

起到转折点作用的节点文献，这样的文献为关键节点文献［６］。

它们是不同文献群之间的枢纽节点，通常具有较高的中心度，

起到连接和过渡桥梁作用。在对ＥＲＣＰ领域的关键节点文献

分析发现，前２篇文献关注的重点为ＥＲＣＰ括约肌切开术后的

并发症问题，Ｆｒｅｅｍａｎ等
［１］分析了２３４７例ＥＲＣＰ括约肌切开

术的患者，发现有２２９例（９．７６％）出现并发症，他还发现这些

并发症与手术步骤和操作技巧有关，而患者的年龄、性别和一

般病情等与并发症的发生无关。Ｃｏｔｔｏｎ等
［２］的文献为内镜下

括约肌切开术的并发症和处理的专家共识。这２篇为ＥＲＣＰ

在括约肌切开术的应用奠定了基础，研究人员或临床医生可以

根据这些结果来决定是否对患者进行ＥＲＣＰ操作。其他核心

的文献分别采用多中心、前瞻性的方法研究了行ＥＲＣＰ诊断

和（或）治疗并发症的发生情况。

关键词是文献主题的高度概括和凝练，反映了文献的核心

与精髓。因此，文献的关键词共现分析常被用来确定一个研究

领域的热点问题［８］。在研究热点方面，通过可视化共现分析只

得出１个聚类，本研究选取了前１０个高频关键词，这些词反映

了当前ＥＲＣＰ的研究热点，与ＥＲＣＰ领域的核心文献反映的

内容相似，它们大都是围绕着ＥＲＣＰ手术出现的并发症的发

生、诊断、处理和危险因素，值得注意的是，“括约肌切开术”的

中心度最高，提示ＥＲＣＰ并发症的问题，尤其是括约肌切开术

后并发症在当前仍然是研究人员关注的焦点，也仍然是未能很

好解决的问题。

突发检测（ＢｕｒｓｔＤｅｔｅｃｔｉｏｎ）算法是Ｋｌｅｉｎｂｅｒｇ
［９］于２００２年

提出的，主要通过考察词频的时间分布，将那些频次增长速度

快的突发词（ｂｕｒｓｔｔｅｒｍｓ）从大量的常用词中检测出来，以分析

学科的前沿领域和发展趋势。在研究前沿方面，本研究发现突

发词“Ｇｏｌｄｓｔａｎｄａｒｄ（金标准）”的词频出现最高，提示其他检查

方法以ＥＲＣＰ作为金标准，来验证这些方法的诊断正确性。推

断这可能是由于ＥＣＲＰ为有创性检查，容易导致各种并发症

发生，学者们因此研究其他方法能否代替ＥＲＣＰ做准确的诊

断。其他前沿的词包括胆道支架、重复ＥＲＣＰ、怀孕患者等，然

而这些词的中心度均为０，且可视化共现分析只得出１个聚

类，提示尽管这些突发词有一定的前沿性，但还未形成明显的

ＥＲＣＰ领域内的新的发展趋势。

目前仍未有关于ＥＲＣＰ的文献计量学或可视化研究的报

道，本研究为首次采用ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件对ＥＲＣＰ进行分析研究。

该软件的优势在于通过对学科领域的文献信息可视化，使研究

者能够直观地辨识出科学前沿的演化路径及学科领域的经典

文献。不足之处在于：（１）目前对于研究热点和研究前沿等这

些基础概念的定义还未有一个统一的标准。有学者对研究前

沿的定义为正在兴起的理论趋势和新主题的涌现［６，１０］。而一

些学者认为研究前沿为学科内容随着时间的变化以及与其知

识基础之间的关系［１１１３］。因此对于ＣｉｔｅＳｐａｃｅ得出的结果只

能作为重要的参考。（２）ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件一直在更新之中，本研

究用较早的版本对同一组文献数据分析过，发现两种版本的软

件得出来的结果并不完全一致，提示该软件对数据处理的稳定

性还有待加强。（３）本研究未对有关ＥＲＣＰ的中文文献进行分

析，因此，未能分析国内有关领域的发展情况，而分析国内的研

究进展对于指导国内研究人员进行深入研究有一定的帮助。

综上所述，本研究采用ＣｉｔｅＳｐａｃｅ软件分析了国际上ＥＲ

ＣＰ领域的文献国家、机构及作者分布特征，找到了该领域的核

心引文，确定了目前ＥＲＣＰ领域的主要研究热点和研究前沿，

为准确把握ＥＲＣＰ的研究现状和发展趋势提供了重要的参考

依据。
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