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基于 CiteSpace 全科医学师资研究文献可视化分析
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【摘要】 目的　运用 CiteSpace 软件对全科医学师资研究文献进行分析，了解当前我国全科医学师资研究热点及前沿。

方法　使用 CiteSpace 6.2. R 4 知识图谱软件对 CNKI 数据库中 1996 年 1 月—2023 年 9 月全科医学师资相关文献进行处理，分

别绘制全科医学师资研究文献的作者合作、关键词共现、聚类图谱、聚类时间线以及突现关键词。结果　共纳入了 214篇有效

文献，总体来看，该研究领域的年度文献发表数量呈上升趋势，但作者间的协作关系不紧密；国内全科医学师资研究热点主要

集中在师资培训、全科医学教育教学等领域。结论　关于我国全科医学师资方面的研究较少，且缺乏高质量的全科医学临床

师资，全科教学缺乏专业特色，带教能力不足；需根据国家政策为导向，顺应社会需求，加强师资队伍建设，保障全科人才质量。
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全科师资队伍建设是全科医学事业发展中的重要

内容［1-4］。《全科医学师资培训实施意见（试行）》指出，

为保证全科医生培养质量，强调加强全科师资队伍建

设［5］。全科医学师资肩负着教学工作以及临床实践的

双重任务，其自身的专业能力、教学水平、人文素养等

直接影响到未来全科医生的质量［6］。我国由于全科医

学发展较晚，缺乏较为完善的全科医学师资培训和质

量监管体系［7-8］。因此，全科医学师资领域的研究尤为

重要，只有加强全科师资队伍建设，才能为全科医学稳

定和全面发展提供保障［9］。本研究应用 CiteSpace 软

件对发表在中国知网（CNKI）数据库平台上 1996—

2023 年全科医学师资的相关文献进行可视化分析，探

究我国全科医学师资研究热点及发展方向，对国内全

科医学师资研究提供参考。

1　资料与方法

1. 1　一般资料

以 CNKI 为检索数据库，在数据库中，以“全科医

学师资”为主题进行高级检索，检索时段为 1996 年 1 月

1 日至 2023 年 9 月 1 日，文献样本收集于 2023 年 9 月 22

日，语言类型为中文，共检索出文献 214 篇。文献纳入

标准： CNKI 数据库公开发表，与全科医学师资相关的

研究文献；排除标准：重复发表文献，会议、经验交流等

与全科医学师资领域不相关的研究文献。严格按照纳

入和排除标准筛选文献，对年发文量、发文作者、关键

词、关键词聚类进行分析，根据结果绘制知识图谱，总

结分析我国全科医学师资的研究进展及前沿。

1. 2　方法

本研究采用陈超美教授开发的信息可视化软件 

CiteSpace（6.2.R4）对纳入文献进行年发文量、关键词

共现和聚类的可视化分析。以 “refworks” 的格式导

出目标文献，并将其重命名为 “download_ x” ，最后导

入 CiteSpace 6.2.R4 软件中，对数据进行可视化处理，

时间范围选择“1996—2023 年”，时间切片设置为“1”，

文本处理区按照默认值设置，网络配置区精简选择 

“pruning sliced networks” ，对节点类型中的关键词进

行分析并解读结果。

2　结果

2. 1　文献年发文量

通过对文献年发文量的分析，在一定程度上可以

了解全科医学师资的发展现状与趋势。本研究共纳入

214 篇文献，按照发表时间段进行数据统计；1996—

2023 年我国有关全科医学师资文献发文量总体呈上

升趋势，1996—2018 年发文量呈波动式上升，2018 年

全科医学师资发文量达到高峰，发文量达 19 篇，之后

发文量逐年降低（见图 1）。

2. 2　作者共现

以“Author”为节点类型，g-index（k=10）进行作者

合作网络图谱分析，共得到 192 个节点（Ｎ），178 条连

线（Ｅ），根据知网检索页面统计，发表相关论文最多的

学者是路孝琴、何坪，发表相关文献 5 篇，郭爱民、于德

华、崔树起等学者发表相关文献 2 篇。其中，以首都医

科大学全科医学与继续教育学院团队的路孝琴学者为

核心的合作关系最为紧密，该团队近年来在全科医生
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培养、全科师资培训、全科医生慢病管理领域内开展了

研究工作［10］；其次，是以何坪学者为核心的合作网络，

该团队近年来对基层医疗卫生服务研究领域开展了研

究工作［11-12］。在作者合作网络图中边缘散在节点较

多，多为单个或两个作者合作发文，节点之间的联系较

为分散，表明不同学术团队之间学术联系较弱。

2. 3　关键词共现分析

关键词共现反映研究领域的热点趋势，中心度、频

次较高的关键词反映了研究者共同关注和研究的话

题［6，13］，关键词共现频次及中心度愈高，则表明该节点

重要性愈高。在 CiteSpace 中以关键词为节点，选择

1996—2023 年出现频次≥5 的关键词进行统计分析（见

表 1）。在全科医学师资的研究中，“全科医学”这一主

题词出现频次最高，为 157 次，中心度最大，为 1.44；其

后的关键词依次为“师资培训、全科医生、培训、教育、

师资、全科医学教育、医学教育、全科医师、社区卫生服

务、师资队伍、人才培养、医学、规范化培训、教学基地、

全科医疗、基地建设、师资建设”，表明分析出的关键词

与研究内容紧紧相扣。

2. 4　关键词共现聚类图谱

聚类分析是从文献数据出发在由类似对象组成的

基础上收集数据进行分类分析的过程，按性质分为不

同类，表现为同质性和差异性，聚类分析可直观反映研

究热点［14］，结果通常使用聚类模块值 Q 值和聚类平均

轮廓值 S 值进行衡量，Q 值>0.3 表示聚类结构显著，S

值>0.5 表示聚类合理［15］。在已分析出的关键词图谱

基础上，进行聚类分析，选取位列前 9 的类别，分别是

“全科医学、师资、全科医学教育、全科师资、师资培训、

医学临床、教学秘书、实践教学”（见图 2）；本研究结果

显示 Q 值=0.554 8，S 值=0.867 5，表示此研究聚类结构

显著且合理。可知在全科医学师资研究发展过程中关

注重点是全科医生教育、师资培训、师资队伍、社区卫

生服务、人才培养、医学教学等方面。

2. 5　关键词聚类时间线分析

本研究展示前 9 个聚类，将关键词按时间顺序排

列，可以发现 1996—2005 年主要是对全科医学模式的

初探、社区卫生服务的探索等［16］；2005—2015 年主要

关注全科医学的学科建设、全科师资的培训、教育教学

等［17］；2015—2023 年主要关注全科医学培养基地建

设、全科医学生、师资的培训效果、国内外的对比研究

等［18-19］；同时运用 CiteSpace 绘制全科医学师资关键

词突现图谱（见图 3），选取前 18 个突现词，清晰地表

达了 1996—2023 年全科医学师资研究的热点以及该

领域研究的未来发展趋势，其中培训的突现度最高。

根据图 3，近 5 年的热点词汇是“师资标准、基地建设、

师资培训、规范化培训、培养模式、住院医师”，从图中

可以反映出全科医学全科师资培训是当前全科医学

研究领域中的重点。

表 1　1996—2023 年关键词频次≥5 和中心度统计

关键词

全科医学

师资培训

全科医生

培训

教育

师资

全科医学教育

医学教育

全科医师

社区卫生服务

师资队伍

人才培养

医学

规范化培训

教学基地

全科医疗

基地建设

师资建设

频次

157

25

24

21

21

20

19

15

15

13

10

9

7

6

5

5

5

5

中心度

1.44

0.15

0.18

0.04

0.04

0.05

0.16

0.02

0.08

0.06

0.03

0

0

0.03

0

0.02

0.01

0.02

首见年份

1999

1996

1999

2000

2000

2004

1996

2001

2003

1998

1998

2005

2004

2012

2008

1998

2017

2004

图2　关键词聚类图

图1　1996—2023年我国全科医学师资研究文献发文量
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3　讨论

3. 1　文献计量特征分析

从图 1 来看，国内全科医学师资领域研究最早发

表于 1996 年，从 1996 年到 2023 年大致可分为 3 个阶

段：第一阶段（1996—2003 年）发文量较少，处于全科

医学概念传入我国不久后的全科医学发展探索阶段；

第二阶段（2004—2018 年）发表数量虽略有起伏，但总

体上呈现增长态势，2018 年发文量达到最高峰，究其

原因可能与我国国务院办公厅发布《关于改革完善全

科医生培养与使用激励机制的意见》中提出加快培养

大批合格的全科医生有关，随着国家对全科医生高质

量培养的重视，国内全科医学师资相关研究有所增加；

第三阶段（2019—2023 年）的发文量出现明显下降，提

示关于该领域的研究关注度不足。

在作者合作方面，不同团队之间的学术合作与交

流欠缺，合作多来自各机构内部，缺乏多机构、多区域

的研究合作，因此，机构之间的合作有待提高，加强跨

学科、跨机构的交流探讨，共同促进该领域的发展。

3. 2　研究热点

在关键词词频表中，中心度反映该节点在知识图

谱中地位的重要性，数值大于 0.10 表明该节点具有较

高的活跃性，因此常用来反映一个研究领域的热点方

向［20］。根据对关键词词频分析，中心度大于 0.10 的有

全科医学、师资培训、全科医生、全科医学教育，说明这

4 个关键词是研究热点的核心。

在关键词聚类中，本研究选择排列在前 9 的聚类

群。通过对聚类图分析，可以得出我国全科医学师资

研究领域具有广泛性的特点。从聚类#0、#2、#3、#8 和

关键词突现图中的“全科医学教育、教育、教学基地、人

才培养”可见全科医学教育是研究者关注的热点；2005

年，崔树起［21］通过对我国全科医学教育培训现状进行

分析，发现对全科医学教育培训的认识不足、经费师资

短缺、社区教学基地不健全等是当时存在的主要问题，

针对问题提出应加强学科建设等相关建议。2010 年，

任菁菁和巴德年［22］提出应加速构建高质量全科医师

队伍，从而加强基层医疗卫生机构的服务能力，平衡医

疗资源。同时聚类#1、#4、#5、#6、#7 表明全科医学师

资的培养在全科医学教育中为重要内容。2016 年关

于全科医师规范化培训师资标准建议专家组提出关于

建立全科医师规范化培训师资标准的建议，制定了临

床教学基地师资、社区教学基地师资的标准建议［23］；

同年李娜等［24］根据我国目前全科师资力量薄弱、全科

医学实践基地少、缺乏统一标准等问题，通过对师资的

选拔、培训和考核上制定了统一的标准后，提升了师资

带教水平和全科住院医师学员的考核通过率，这表明

通过对师资的标准化管理可保障全科医生的培养质

量。2023 年钟志宏和曾亮［25］、苏强和赵腾［26］从政策演

变的角度，讨论全科医学教育与人才培养制度的现状

与优化路径。

从突现词分析可以看出，近 5 年的研究热点集中

在师资培训和住院医师的培养方面。2018 年，国家卫

生健康委员会办公厅发布了《关于印发住院医师规范

化培训基地（综合医院）全科医学科设置指导标准（试

行）》的通知［27］，为充分发挥全科医学科作用，要求认

定为住院医师规范化培训基地的综合医院必须承担全

科医生培养工作任务，应独立设置全科医学科，人员配

备符合标准要求；于是全科住院医师的培养在此之后

成为研究热点，对适用于全科住院医师的教学模式进

行探索。2021 年，朱文华等［28］通过对全科师资质量提

升的探索，运用建立四元合力全科共同带教的“多学科

（M）-团队（D）-协作教学（E）”的教学模式和综合医

院-社区（H-C）多元师资垂直实践联合教学法，提升了

全科师资队伍综合能力和全科住院医师规范化培训学

员的理论、操作能力水平。郑世良等［29］探讨双导师制

在全科医学住院医师规范化培训中产生的作用。证实

了双导师制能够调动住培医师学习的积极性，提高学

员成绩及满意度。姜礼红等［30］对全科医学住院医师

规范化培训专科医生带教情况进行现状调查，发现部

分专科带教老师没有参加规范的全科专业师资培训，

缺乏全科理念，为提升专科医师带教水平，对专科医生

带教全科医学生教学模式进行探索。随着人民生活水

平的提高以及医药卫生体制改革，人们对健康服务质

量的要求也逐渐增加，全科医学的高质量发展愈加

迫切。

图3　全科医学师资研究文献前18个突现关键词
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全科医学作为一门新型的医学学科，其概念正式

引入我国后，通过我国学者对全科医学的探索，已取得

了长足的进步，但因受到环境和众多因素的影响，仍面

临全科医学人才数量不足、质量不高、全科医学领域方

面的专家较少、师资带教能力不足等问题。培养高质

量的全科人才离不开全科医学师资的培养，当前我国

有关部门对全科医学教育的重视，给予了极大的关注

和政策支持，同时应顺应社会需求和国家政策导向，结

合当前国情，借鉴国际经验，加强师资队伍建设，加大

全科医学人才培养力度，保障人才培养质量。

本 研 究 通 过 运 用 可 视 化 软 件 初 步 分 析 了 国 内

1996—2023 年的全科医学师资领域研究热点，了解全

科师资发展和研究现状，包括全科师资培训、全科医学

教育教学等，以及目前全科医学师资研究的问题及解

决方法，以期能够对学界中其他的研究者提供有价值

的参考，有助于推动国内全科医学师资领域的发展。
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