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Abstract
AIM: To present the hot topics on peptic ulcer 
research by analyzing the related literatures.

METHODS: PubMed database was searched 
to select the articles related to peptic ulcer and 
published during the year 2004 to 2006, and 
the subject heading (MeSH) terms of all articles 
were downloaded. Subsequently all the MeSH 
terms that appeared over 20 times were selected 
and co-word analysis was used to cluster these 
medical MeSHs. After statistically analyzing the 
contents of each cluster, the research focuses 
were obtained�.

RESULTS: A total of 1559 articles associated 
with peptic ulcer were searched from PubMed 
database, and 64 MeSH terms appeared over 20 
times. The MeSH term "application of anti-ulcer 
drugs" was found with the most occurrence fre-
quency (181 times). The 64 terms were clustered 
into 7 groups according to their co-occurrence 
strengths.

CONCLUSION: The 7 hot topics are as follow: 
the drug therapy of peptic ulcer, the etiology 

study of chemical-induced peptic ulcer, surgery 
on peptic ulcer, the drug therapy of H pylori in-
fection, laboratory diagnosis of peptic ulcer and 
epidemiology and genetic research on peptic 
ulcer.

Key Words: Peptic ulcer; Hot topics; Cluster analy-
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摘要
目的: 调查消化性溃疡研究的文献, 分析当前
该主题的研究热点. 

方法: 对PubMed数据库中近3 a发表的有关消
化性溃疡的文献进行分析, 下载这些文献的主
题词并统计主题词出现的频次, 截取频次大于
20次的主题词作为高频主题词. 两两统计高频
主题词在同一篇文献中出现的频率, 形成主题
词共现矩阵, 利用SPSS统计软件对矩阵做聚
类, 通过分析各类的文献内容, 得到该主题的
研究热点. 

结果: 共检出近3 a发表的有关消化性溃疡论
文1559篇, 出现频次超过20次的主题词为64
个, 其中出现频次最高的主题词为抗溃疡病药
的治疗应用, 为181次, 通过对这64个高频主题
词聚类得到7个研究热点.

结论: 目前国外对消化性溃疡的研究热点主
要集中在消化性溃疡的药物疗法, 化学物质诱
导消化性溃疡的病因学研究, 消化性溃疡的外
科手术, 幽门螺杆菌感染的药物治疗, 消化性
溃疡的实验室诊断以及消化性溃疡的流行病
学和遗传学研究7方面.
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■背景资料
消化性溃疡主要
是指发生在胃和
十二指肠的慢性
溃疡, 是消化系统
的一组常见病和
多 发 病 .  研 究 发
现, 消化性溃疡的
发病机制复杂, 与
多方面因素有关, 
关于该病的研究
越来越受到人们
的重视 .  多年来 , 
消化性溃疡的病
因始终不清楚, 人
们一直探讨防御
因子与攻击因子
失衡的发病机制, 
临床治疗原则多
采用抑制胃酸的
方法, 然而易于复
发 ,  根 治 该 病 很
难. 
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0  引言

随着人类社会的发展, 人们生活节奏的加快, 消
化性溃疡(peptic ulcer, PU)发病率逐渐增高, 成
为一种常见病和多发病. 在我国消化性溃疡的

发病率约为10%, 而有关该病的诊治在临床上

越来越受到关注和重视. 研究发现, 消化性溃疡

的发病机制复杂, 与多方面因素有关, 治疗方法

也多种多样. 目前, 已有国外学者展开大量研究, 
发表了较多的文献. 我们采用文献计量学中的

共词分析的方法, 调查了有关消化性溃疡的最

新的外文文献, 总结出当前该主题研究的热点, 
为广大专业人员深入开展消化性溃疡的研究提

供参考信息, 从而为提高医疗服务质量做出贡

献.

1  材料和方法

1.1 材料 所下载的数据来自于美国国立医学

图书馆开发的PubMed数据库. 数据处理采用

书目信息共现挖掘系统(bibliographic item co-
occurrence mining system, BICOMS), 聚类分析

用统计软件SPSS11.5.
1.2 方法 我们以消化性溃疡为主题词, 扩展检

索P u b M e d数据库中近3 a发表的文章的主要

内容为消化性溃疡的文献, 检索策略为: peptic 
ulcer[majr] AND 2004:2006[dp]. 在PubMed中, 消
化性溃疡包括5个下位主题词, 各主题词的来源

文献的数量分别为: 消化性溃疡(1559)、消化性

食管炎(179)、消化性溃疡穿孔(137)、胃溃疡

(640)、Zollinger-Ellison综合征(41). 将全部相关

文献的主题词套录下来, 运用BICOMS软件统计

这些主题词的出现频次, 将这些主题词按照出

现的频次由高到低排序, 根据这些主题词的累

计频次的变化曲线选定截取高频主题词的阈值. 
本文中, 根据主题词出现的频次大于20, 累积频

次达到43%的前64主题词作为表现当前消化性

溃疡研究热点的标志(表1). 
由于这些主题词是消化性溃疡论文中出现

频率最高的词, 他们代表了当前消化性溃疡研

究的热点. 但是他们不能进一步反映这些主题

词之间的关系, 为此, 我们对这些高频主题词做

了进一步的处理: 两两统计他们在同一篇论文

中出现的次数, 如果两个主题词在众多的文章

当中同时出现的频率高, 说明他们之间的关系

密切, 这样形成了一个64×64的共词矩阵, 再通

过进一步统计处理生成相似矩阵. 以此为基础, 
利用统计软件SPSS对这些词进行聚类分析, 由

此生成高频主题词的共词聚类树图, 该聚类树

图可以反映出这些词之间的亲疏关系, 将这些

主题词组合起来, 能反映出这些词所代表的学

科和主题的结构, 从而获得消化性溃疡研究活

动的热点[1].

2  结果

2.1 高频主题词的分布 本研究以出现频次大于

20次的主题词做为高频主题词, 共产生64个高

频主题词(表1). 主题词的中文译名均依照中国

医学科学院医学信息研究所出版的《中文医学

主题词表》进行翻译.
2.2 高频主题词的共词聚类结果 高频主题词的

共词聚类结果如图1所示, 数字代表主题词序号; 
横轴的数字代表两个主题词之间的距离, 如果

两个词在越短的距离内聚集到一起, 说明他们

的关系越密切. 如图1中的26号主题词(抗溃疡药

的投药和剂量)与55号主题词(奥美拉唑的投药

和剂量)是所有主题词中关系最为密切的一对, 
因为他们之间的距离最短(<5), 意指奥美拉唑是

一种抗溃疡药. 然后又与9号主题词(质子泵抑制

剂)和37号主题词(胃酸分泌)结合在一起, 说明

该药是一种质子泵抑制剂, 对胃酸的分泌起作

用. 通过在PubMed数据库中用相应主题词检索

可以验证图1消化性溃疡研究高频主题词的共

词聚类分析结果.

3  讨论

根据聚类树图, 可以看出当前有关消化性溃疡

的研究主要集中在以下7方面: (1)质子泵抑制剂

(例如奥美拉唑及其衍生物等)作为抗溃疡药, 能
够抑制胃酸分泌, 从而达到治疗各种消化性溃

疡病的目的. 由26、55、9、37、53、23、54、
17、58、27、1、49、18、45和63号主题词组

成. 例如一篇名为《酸抑制剂的最优化疗法》

的文献中介绍, 酸抑制剂对于很多疾病而言是

安全而有效的, 质子泵抑制剂在很多情况下比

H2受体拮抗剂更有效, 他能应用在根除幽门螺

杆菌、治疗非幽门螺杆菌性消化性溃疡、预防

和治疗非甾类抗炎药导致的上消化道损伤、溃

疡出血、胃食道反流等疾病[2]. 该类药需定时、

定量给药, 出现溃疡出血的患者, 需静脉内给

药, 同时, 有大量数据显示, esomeprazole是一种

有效的口服酸抑制剂. 又如在《esomeprazole与
lansoprazole对胃食管反流病食管内酸抑制的对

比研究》[3]一文中, 认为酸抑制是治疗胃食管反

■创新盘点
通常阐述学科热
点研究的文献是
通过学科专业人
员阅读大量文献
后 综 述 而 成 ,  具
有一定主观性. 本
研究通过分析大
量文献, 将出现次
数超过一定阈值
的、能表达文献
内容的主题词作
为研究对象, 结合
主题词的语义关
系, 总结出研究热
点, 具有客观、定
量的特点.
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流病的主流疗法, 作者对比了两种质子泵抑制

剂esomeprazole和lansoprazole对复杂的胃食管

反流病的疗效, 结果显示esomeprazole的疗效更

好; (2)利用植物疗法来治疗消化性溃疡. 由21、
22、5、31、4、43号主题词组成. 很多植物提

取物能够通过保护胃黏膜来预防并治疗消化性

溃疡. 例如在《银杏叶提取物对酒精诱导的大

鼠胃溃疡的保护作用》[4]一文中, 作者对灌输酒

精导致的胃溃疡大鼠给予银杏叶提取物, 结果

发现银杏叶提取物能够明显抑制酒精所导致的

胃损伤, 其机制可能为银杏叶提取物能够抑制

脂质过氧化, 保护胃黏膜, 阻止细胞凋亡. 又如

在《白粉藤属植物对实验诱导的胃溃疡胃黏膜

的保护作用: 与硫糖铝对比》[5]一文中, 作者提

出早在印度草医学中就用白粉藤属植物治疗胃

溃疡, 其萃取成分CQE对胃黏膜的保护作用可

与硫糖铝相媲美, 此外CQE的剂量在500 mg/kg
时, 能够增强胃黏膜的防御能力, 从而达到治疗

消化性溃疡的目的; (3)一些药物导致的消化性

溃疡的病因学研究. 由主题词8、25、62、15、
28、19组成. 一些药物, 如非甾类消炎药以及环

加氧酶(COX)抑制剂能够导致消化性溃疡的产

生. 例如在《服用COX2抑制剂或传统的非甾类

抗炎药患者罹患胃肠疾病的危险性》一文中, 
作者比较了COX2抑制剂和传统的非甾类抗炎

药导致的胃肠疾病的发生率, 结果发现两类药

均能明显提高胃肠疾病的发生率, 当给予治溃

疡药后, 除diclofenac外, 其他药物均能减少胃肠

表  1  消化性溃疡研究的高频主题词

      
序号	              主题词	             频次              序号	              主题词	                 频次 

  1	 抗溃疡病药/治疗应用          181	33	  螺杆菌感染/流行病学	37

  2	 螺杆菌, 幽门	            159	3 4	 胃溃疡/微生物学	                 36

  3	 螺杆菌感染/药物疗法          131	3 5	 螺杆菌感染/诊断	                 36

  4	 胃溃疡/药物治疗	            126	36	  抗菌药/治疗应用	                 36

  5	 胃溃疡/预防和控制	            105	37	  胃酸/分泌	                                34

  6	 消化性溃疡/药物疗法            96	3 8	 消化性溃疡/流行病学	3 4

  7	 螺杆菌感染/并发症	              86	3 9	 消化性溃疡/病因学	                 34

  8	 消炎药, 非甾类/副作用          84	 40	 胃溃疡/代谢	                 33

  9	 质子泵/拮抗剂和抑制剂        78	 41	 消化性溃疡/外科学	                 32

10	 消化性溃疡穿孔/外科学        75	 42	 螺杆菌, 幽门/致病力	                31

11	 胃溃疡/并发症	              65	 43	 胃溃疡/病理生理学	                 30

12	 螺杆菌, 幽门/分离和提纯      65	 44	 螺杆菌感染/微生物学	3 0

13	 消化性溃疡/微生物学            61	 45	 食管炎, 消化性/诊断	                30

14	 十二指肠溃疡/外科学            61	 46	 消化性溃疡/并发症	                 29

15	 胃溃疡/化学诱导	              60	 47	 消化系统外科手术/方法学	2 9

16	 十二指肠溃疡/并发症            59	 48	 胃溃疡/治疗	                 27

17	 奥美拉唑/类似物和衍生物     55	 49	 组胺激动药/治疗应用	26

18	 十二指肠溃疡/药物疗法         53	 50	 消化性溃疡/诊断	                 26

19	 胃溃疡/病因学	              53	 51	 胃溃疡/诊断	                 25

20	 胃溃疡/病理学	              52	 52	 螺杆菌, 幽门/遗传性	                25

21	 抗溃疡药/药理学	              47	 53	 胃溃疡/兽医学	                 25

22	 植物药疗法	              45	 54	 胃食管反流/药物疗法	23

23	 食管炎, 消化性/药物疗法      44	 55	 奥美拉唑/投药和剂量	23

24	 十二指肠溃疡/微生物学        43	 56	 十二指肠溃疡/诊断	                 22

25	 消化性溃疡/化学诱导            43	 57	 胃肠出血/病因学	                 22

26	 抗溃疡药/投药和剂量            42	 58	 苯咪唑类/治疗应用	                 22

27	 奥美拉唑/治疗应用	              42	 59	 十二指肠溃疡/病理学	2 1

28	 消化性溃疡/预防和控制        41	6 0	 胃切除术/方法	                 21

29	 胃溃疡/外科学	              40	6 1	 螺杆菌, 幽门/免疫学	                21

30	 螺杆菌, 幽门/药物作用          40	62	  环加氧酶抑制药/副作用	2 1

31	 胃黏膜/药物作用	              39	63	  食管炎, 消化性/病因学	2 0

32	 胃黏膜/病理学	              39	6 4	 十二指肠溃疡/流行病学	2 0

■应用要点
本文运用统计学
方法, 从大量目前
已发表的消化性
溃疡的文献中, 抽
取出目前消化性
溃疡研究的热点
问题, 在理论及实
践上能够为临床
诊治该病提供参
考信息, 也能为科
研选题提供方法
学依据.
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疾病的发生率[6]; (4)消化性溃疡的外科手术治

疗. 由11、16、57、29、60、10、14、47、41
号主题词组成, 内容涉及消化性溃疡的外科手

术治疗方法. 例如在《慢性胃溃疡患者腹腔镜

下胃大部切除术》一文中, 作者总结了利用腹

腔镜治疗良性胃损伤的经验, 借助腹腔镜对18
例幽门梗阻以及十二指肠溃疡、胃溃疡患者施

行毕Ⅱ式胃远端切除术, 术后无一例死亡或复

图  1  高频主题词共词聚类树
图.
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■名词解释
文献计量学: 是借
助文献的各种特
征的数量, 采用数
学与统计学方法
来描述、评价和
预测科学技术的
现状与发展趋势
的图书情报学分
支学科.
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发, 从而证实腹腔镜辅助毕Ⅱ式胃远端切除术

对于良性胃、十二指肠损伤是一种安全有效的

治疗方法[7]; (5)抗菌药治疗幽门螺杆菌感染相关

研究. 由20、32、59、40、2、3、6、36、30、
7、39、46和48号主题词组成, 内容涉及幽门螺

杆菌根除治疗的相关研究. 例如在《根除幽门

螺杆菌对胃黏膜形态学变化的作用》一文中, 
作者研究了138例胃十二指肠疾病患者在根治

了幽门螺杆菌后, 胃黏膜的形态学变化[8]. 在根

除治疗14 mo后, 胃黏膜萎缩减轻, 炎症的程度及

其活性均明显下降. 而未施行幽门螺杆菌根除

治疗的患者, 胃黏膜无此改变. 又如在《每天两

次给予标准剂量的奥美拉唑能够降低胃酸而达

到根除幽门螺杆菌的目的》一文中, 作者对323
名幽门螺杆菌感染患者给予不同剂量的抗生素, 
并通过呼吸实验来评价幽门螺杆菌的根治效果, 
结果显示20 mg bid的奥美拉唑即能达到理想的

抑酸效果[9]; (6)利用实验室检查方法检验幽门

螺杆菌的存在以诊断消化性溃疡. 由51、56、
12、35、50号主题词组成, 通过检查唾液、组

织病理学检查、尿素酶试验、粪便幽门螺杆菌

抗原检测等实验室检查方法诊断幽门螺杆菌感

染. 例如在《胃、十二指肠溃疡患者幽门螺杆

菌感染的定量尿素酶试验》一文中, 作者研究

了胃溃疡、十二指肠溃疡患者的黏膜活组织样

本尿素酶活性与疾病严重程度的关系, 并制定

了尿素酶与疾病严重程度的定量关系标准[10]. 结
果显示, 疾病的严重程度与尿素酶活性无相关

关系, 但对尿素酶活性的定量评价方法能够检

验幽门螺杆菌所释放的羟基阴离子的量, 从而

能够确定幽门螺杆菌的存在; (7)消化性溃疡的

流行病学、微生物学以及遗传学研究. 由33、
38、64、44、52、13、24、34、42、61号主题

词组成, 内容涉及消化性溃疡以及螺杆菌感染

的流行病学、微生物学以及遗传学研究. 例如

在《幽门螺杆菌感染与胃十二指肠损伤的关系

有多密切?》一文中, 作者在社区健康体检中筛

查了幽门螺杆菌感染与胃肠道损伤的居民, 以
确定感染与损伤的关联性, 通过对932名体检者

做了13C尿素呼气试验以检测是否有幽门螺杆菌

感染, 同时通过测量血清胃蛋白酶原Ⅰ, Ⅱ水平

确定胃萎缩的程度, 此外对部分受检者做了影

像学检查[11]. 结果表明, 幽门螺杆菌感染的流行

程度随年龄而增加, 血清胃蛋白酶原Ⅰ和Ⅱ的

比值随年龄而降低, 持续的幽门螺杆菌感染与

胃黏膜萎缩有关. 此外, 文献[12-14]均对消化性

溃疡患者幽门螺杆菌的多种致病基因(如vacA, 
cagA, cagT, cage, iceA, oipA, babB等)进行分析. 

总之, 可以得出当前消化性溃疡研究的热点

集中在: 消化性溃疡的药物疗法, 化学物质诱导

消化性溃疡的病因学研究, 消化性溃疡的外科

手术, 幽门螺杆菌感染的药物治疗, 消化性溃疡

的实验室诊断以及消化性溃疡的流行病学和遗

传学研究. 
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第七届全国消化道恶性病变介入诊疗暨第四届
消化介入新技术研讨会会议及征文通知

本刊讯 第七届全国消化道恶性病变介入诊疗研讨会是卫生部“十年百项”适宜技术推广、上海市重大医学

成果转化及国家级继续医学教育项目, 为进一步提升国内消化系疾病尤其是消化道恶性病变介入诊治的技术

水平, 我们联合上海同仁医院、山东省立医院和山东省医学影像研究所, 定于2007-09-21/25在山东省济南市举

办第七届全国消化道恶性病变介入诊疗暨消化介入新技术研讨会, 参会者可获得国家级一类继续医学教育学

分12分. 会议将以专题讲座、论文交流、操作演示及研讨沙龙多种形式相结合, 安排相关学科的著名专家着重

介绍消化道病变内镜治疗、介入放射学治疗、外科治疗、肿瘤化学治疗的新理论、新技术和新方法.  

1    征文内容

包括消化道恶性病变内镜治疗、介入放射治疗、外科治疗、肿瘤化学治疗、生物治疗及免疫治疗等. 消化系

良性病变如门静脉高压、胆道结石、消化道出血等的内镜及介入新技术应用. 消化病诊治边沿交叉学科与消

化介入诊治新技术相关的论著、文献综述、临床经验、个案报告等各类稿件.  

2    征文要求

专题讲座由组委会约稿, 也可自荐, 需全文. 论著需1000字以内的标准论文摘要, 经验交流、短篇报道等全文

限1000字以内. 所有稿件内容应科学、创新、实用、数据准确, 书写规范, 稿件应是未发表过的论文, 优秀论

文将安排在国家级杂志上发表. 所有稿件一律要求电脑打印(WORD格式), 邮寄者需附软盘; 特别鼓励用E-mail

投稿(用附件WORD格式). 截稿日期: 2007-07-31. 征集疑难病例: 会议将安排专门时间研讨疑难病例, 欢迎与会

代表将临床中遇到的疑难病例带到会上讨论. 通信地址: 山东省立医院消化科张春清收, 济南市经五路纬七路

324号, 邮编: 250021. 联系电话: 0531-85186350, 86701337; 传真: 0531-87902348; 手机: 0531-86701339. E-mail: 

zhchqing@medmail.com.cn.


