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摘要"证据图谱作为一种新兴方法!在中医药领域的应用正在取得积极的进展" 通过整合和分析相关研究的证据!证据图谱

能够系统地呈现中医药领域的知识!涵盖了临床实践%药物研究%疾病诊断与治疗等多个方面!为中医药领域的研究和实践提

供了重要的参考和支持" 尽管证据图谱在中医药领域的应用仍面临一些挑战!如数据质量%知识复杂性和方法标准化等!但

证据图谱的发展和应用进展为中医药研究提供了更全面系统的方法!有助于提高中医药领域的证据基础!推动中医药的科学

化发展"

关键词"证据图谱&数据质量&知识复杂性&方法标准化
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%%在中医药研究和实践中存在着一系列的问题和 挑战$如临床实践经验的主观性*治疗方法的个性

化*知识的碎片化等'$(

) 传统的研究方法往往难以

全面*系统地整合和评估中医药领域的证据$限制了

其在临床决策和学术研究中的应用'!(

) 证据图谱

的引入为中医药领域带来了新的思路和解决方

案'8(

) 证据图谱通过收集*整合和分析相关研究的
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证据$将中医药领域的知识系统化地呈现出来$促进

知识的整合和利用$为临床决策提供理论依据'#(

)

因此$证据图谱在中医药研究和实践中具有重要的

作用) 本文系统研究了近年来证据图谱在中医药领

域的研究进展$从证据图谱的定义与优势*与中医药

结合的意义*应用*挑战与展望进行论述$以期为证

据图谱在中医药领域的应用提供理论依据)

AB证据图谱的内涵

证据图谱是一种系统的研究方法$用于搜集*整

理*评价和总结特定领域内相关研究的证据'G(

$旨

在综合和概括现有的研究文献$以回答特定的研究

问题*评估特定的主题或提供全面的证据概览'@(

)

研究者可以系统地梳理和分析特定领域内的研究证

据$了解研究的状态*趋势和知识空缺$消除信息过

载$减少研究重复$促进知识的整合和利用$从而为

决策*政策的制定和后续研究提供科学的依据)

目前$证据图谱主要包括证据图和差距图两种

研究类型':(

) 证据图主要描述特定领域的研究性

质*特点和数量$并通过比较相关文献来确定不同证

据的样本量和结论等信息!即证据差距") 通常情

况下$证据图不对纳入研究进行质量评价$它是证据

图谱中较为常见的一种类型) 差距图通过可视化特

定领域的现有证据$为政策和实践提供信息) 它主

要评价和整合与疾病干预措施相关的证据$不涉及

预防和预后等内容$即干预性证据图谱) 目前$差距

图的研究和推广主要由 0JWV,-<<协作网负责) 因

此$这两种证据图谱的研究方法存在一定差异'#(

)

然而$近年来发表的与证据图谱相关的论文中$常常

出现证据图谱*证据图和差距图 8 个术语相互替代

的情况$并没有严格的区分)

DB研究图谱的步骤与优势

基于系统性研究方法$证据图谱的原理包括全

面系统地搜集*筛选和评估*提取和总结*可视化展

示) !$"综合性%证据图谱能够综合和整合大量的

研究证据$帮助研究者全面了解特定领域的现有知

识$揭示证据的分布*趋势和不一致性) !!"系统

性%通过系统性的方法$证据图谱能够减少研究的偏

差和误导性结果的影响$提高研究的可靠性和可比

性) !8"可视化%通过可视化展示$证据图谱可以将

复杂的证据以直观的方式呈现$帮助决策者和研究

者更好地理解和应用研究结果) 发现知识空缺%通

过对证据的梳理和总结$证据图谱能够识别出研究

领域中的知识空缺和需求$为后续研究提供指导和

方向) !#"决策支持%证据图谱为决策制定和政策

制定提供科学的依据和参考$帮助决策者基于证据

做出更明智的决策) 与广泛认可的系统评价和系统

评价再评价相比$证据图谱在目标范围*数据合成*

结果解释和强调可行性等方面有不同之处'?(

) 证

据图谱在对具体问题证据进行评价的局限上取得了

突破$其着眼点在于对某一研究领域中更广泛的证

据进行评价和综合$并以更直观的方式呈现) 证据

图谱建立在系统评价理论的基础上$以更快速*便捷

的方式对相关研究领域的证据进行科学地整合*分

析*概括和展示) 证据图谱更注重研究的可行性和

实用性$提供对研究领域的全面概览$帮助研究者了

解知识空缺和未来研究的方向)

证据图谱研究的关键步骤包括以下 # 步%!$"

研究问题的明确%明确需要回答的研究问题或评估

的主题$以指导后续的文献搜索和筛选) !!"文献

搜索和筛选%进行系统性的文献搜索$包括使用关键

词*数据库搜索和手动检索等方法) 然后根据预先

设定的纳入标准对文献进行筛选$筛选出与研究问

题相关的文献) !8"数据提取和总结%从筛选出的

文献中提取关键信息和结果$例如研究设计*样本规

模*防治措施*主要结果与结论等) 然后将这些信息

整理和总结$并根据需要进行分析和合成) !#"可

视化呈现%将提取和总结的证据以可视化的方式呈

现$例如绘制图表*制作矩阵或创建图谱等) 这有助

于清晰地展示证据的分布*关联和缺失情况'9(

)

EB中医药领域开展证据图谱研究的必要性

中医药理论体系具有复杂性和多样性$其基础

是各家经验和临床实践的积累) 然而$这种经验和

实践的传统传承方式存在一定的局限性$如主观性*

个体化和难以量化等) 在中医标准化研究中$方法

论研究已成为一个重要的研究课题) 科学地提取中

医专家的临床经验和治疗方案逐渐成为提高中医研

究和临床治疗水平的重要手段) 通过建立中医药领

域的证据图谱$可以系统地梳理和整合各类研究成

果$减少信息的冗杂和不一致性$为中医药研究和临

床实践提供更可靠的依据) 同时$证据图谱还能够

促进中医药领域的知识传播和共享$提高中医药研

究的透明度和可复制性$以支持中医药的实践*决策

和推广) 同时$可以将中医药和西医药的证据进行

整合和比较$揭示中医药研究的现状*需求和挑战$

促进中医药研究成果的转化应用)

&$!$!&
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FB证据图谱在中医药领域的应用进展

证据图谱在中医药领域的未来有着广泛的应用

范围) 通过整合*评估和可视化研究证据$可以推动

中医药的科学发展*个体化治疗*智能辅助决策以及

学科交叉研究等方面的进步)

FCAB临床实践指导%通过证据图谱可以系统地收

集和整理中医药领域的研究文献$例如关于特定中

药*针灸疗法或中医药治疗特定疾病的文献) 这有

助于综述当前中医药研究的范围*主要研究方法和

发现$为进一步研究和实践提供基础) 通过收集和

总结中医药药物的研究文献和药物安全监测报告$

可以了解中医药药物的不良反应模式*副作用频率

和安全性评估结果) 这有助于指导中医药药物的合

理使用和风险评估)

陈倩'$"(对中医治疗偏头痛的 F01进行证据图

分析$将干预措施分为中成药*经典名方*针刺及其

他非药物疗法$急性期治疗主要改善头痛强度及止

痛药的使用次数$间歇期预防性治疗主要改善头痛

发作次数及头痛强度$急性期与间歇期用药选择不

明确$建议未来研究注重此方面$为临床提供决策)

李璇等'$$(依托于中国中医科学院中医药循证文献

大数据平台$对中医药治疗慢性萎缩性胃炎的临床

研究*系统评价A6-+J分析*指南和共识进行证据图

研究$结果显示$中医药疗法治疗慢性萎缩性胃炎在

临床疗效及安全性等方面具有一定优势$但存在研

究设计不合理*疾病诊断分级标准不一致等问题$缺

乏中医证候方面的评价指标$中医辨证分型不规范$

影响了结论的可信度) 未来需开展大样本*多中心

的F01和慢性萎缩性胃炎中医证候流行病学调查

研究$总结不同阶段病变的核心证候关键$加强该领

域临床诊疗规范性$以提高中医药防治慢性萎缩性

胃炎的循证证据) 孙文宇等'$!(对肺纤维化患者中

医药干预的系统评价A6-+J分析A网状 6-+J分析进

行证据图谱分析发现$9Gc的研究成果对中医药治

疗肺纤维化具有推动作用) 然而$/651/F! 量表显

示$纳入研究的方法学质量存在未列出计划书和文

献排除清单等严重缺陷$影响了结论的可信度'$8(

)

建议未来研究注重于干预措施的时长和强度$依照

/651/F! 量表制定系统评价$充分发挥中医药治疗

肺纤维化的优势$为该领域提供更多高级别的循证

证据)

FCDB中医药证据整合与重要问题识别%对中医药

领域的研究证据进行评估和整合$包括对不同研究

的质量*可靠性和适用性的分析$为临床医生提供更

直观和全面的信息$有助于指导临床决策和治疗选

择) 此外$可以识别中医药领域内存在的关键问题

和知识空白$有助于指导未来的研究方向和优先领

域) 基于证据图方法$沙茵茵等'$#(系统地整合了中

药复方制剂在干预艾滋病患者方面的临床研究证

据) 研究结果显示$康爱保生制剂是研究数量最多

的中药复方制剂) 然而$与高活性抗逆转录病毒疗

法!QCNQ<KJ*+CS-JE+C.-+.'SC.J<+Q-.JVK$2//F1"相比$

中药复方制剂的疗效无法超越2//F1) 因此$近年

来的研究重点已经转向了 2//F1的不良反应以及

艾滋病的合并症$这也导致了中药复方制剂相关研

究数量的减少) 通过对结局指标的综合分析$研究

指出$进一步的研究还需要突出中医特色疗效的指

标$并制订相关的临床指南$以提高中药复方制剂在

艾滋病治疗中的规范化水平) 王亦菲等'$G(基于证

据图对中成药治疗高血压病的现有证据进行整合$

基本特征*干预措施*结局指标这 8 个方面结果显

示$原始研究的随机与盲法缺陷以及干预方案多为

合并用药$建议未来可开展更大规模的多中心*随机

对照试验验证其疗效$或者开展非劣效性试验为其

作为高血压病防治的单一治疗提供证据支持) 干预

过程和结局指标体现不出中医药治疗特色和优势$

建议应注意研究对象的中医证型*关注症状和中医

证候的改善$将中医证候可视化*定量化*标准化$促

进国际中医药现代化进程)

FCEB针灸疗法研究%证据图谱可以用于汇总和评

估针灸疗法在特定疾病或症状管理中的研究证据)

通过收集和分析相关研究$可以了解针灸疗法的适

应证*治疗效果*操作技术和安全性等方面的证据$

为针灸临床实践和决策提供指导) 葛淑琦'$@(借助

4VCD+-W'EC_'D数据库'$:(

$利用证据图方法整合评价

针灸临床实践的证据现状$通过总结原始研究的疾

病类型*结局指标*疗效评价和证据质量等$报道了

针刺治疗优势的 !" 个病种和 #@ 种针刺治疗有效的

疾病) 此外$报告的针刺不良反应$大多是一些比较

轻微的症状$如轻微出血*瘀青*疼痛等$无严重不良

反应) 该研究为针灸的临床适应证提供了全面的证

据$对于优势病种应加大应用以及指南的推广$对于

潜力病种应提高研究的质量$以缩小证据与临床实

践之间的差距$为临床及卫生决策提供实质性的依

据) 焦睿珉等'$?(对 #" 项 F01D和 G 项针刺治疗皮

肤病的系统评价进行证据图研究$结果显示$针灸可

用于缓解皮肤病患者的症状$减少复发$改善患者的

&!!$!&
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生活$但质量相对较低$需要进一步设计更稳健的研

究来验证结果) 罗容等'$9(直观地整合了针刺治疗

腰椎管狭窄症的证据及关联规则$临床研究最常的

是针刺加药物疗法$并总结了主穴*次穴及配伍穴的

使用频数$提供了临床远近配穴和经络辨证的循证

证据$便于推广针灸治疗腰椎管狭窄症的疗效)

FCFB疾病管理和指南制订%证据图谱可以为制定

中医药治疗指南提供支持) 通过搜集*整理和分析

相关的临床研究和系统评价$可以评估中医药治疗

的效果和安全性$并为制定治疗指南提供可靠的证

据基础$指导临床实践和决策) 熊敏'!"( 使用 /[

HF44

%

手册'!$(

*F3H21清单'!!(和中医药临床实践

指南'!8(

$评价中药治疗慢性肾脏病指南的方法学质

量*报告规范和临床适用性) 结果显示$$9 部指南

的方法学得分均较低$仅有 G 部指南被评价为推荐

使用$报告质量和适用性评价得分均较低$在真实世

界中不能得以充分实施和应用$无法切实发挥指导

临床实践的作用) 建议今后研究者从原始研究提升

证据质量$指南制定者结合我国中医药临床实际$进

一步提升方法学质量和报告规范$以期更好地指导

临床实践)

FCMB多学科交叉领域的应用%证据图谱在中医药

领域的应用可以促进不同领域之间的合作和知识共

享$从而产生更具创新性和综合性的成果) 这种跨

学科的合作将有助于加速中医药现代化的进程$提

升其在综合医学体系中的地位)

证据图谱可以将中医药知识与现代医学知识整

合$帮助现代医学领域的专家更深入地了解中医药

知识$寻找中医药在现代医学中的潜在应用方法$以

及在疾病治疗和预防方面的可能性) 这可以促进中

西医融合$为疾病治疗提供多种方法) 王亦菲等'$G(

学者使用证据图对中成药治疗高血压病的临床研究

进行分析$总结了 8$ 种中成药的组方和功效$发现

了治风剂类中成药最多$且松龄血脉康胶囊使用数

量最多$为药学基础研发人员系统地总结了目前使

用最多的中成药以及临床定位和适应证$可为中药

基础科学家和二次开发学者提供中成药错位竞争和

优势选择的参考依据$促进了临床*药学以及循证领

域的共同发展$可促进中医药研究优化发展)

利用大数据分析和机器学习技术$结合证据图

谱$可以在中医药领域中识别模式*发现关联$提供

更准确的临床预测*疾病诊断等) 罗容等'$9(运用数

据挖掘工具 5]55 6'U-<-.$? 和 /V.C'.C机器学习算

法$对在针灸治疗腰椎椎管狭窄中具备高程度腧穴

置信度之间的关联规则进行研究) 在对提取出的

@" 个主穴进行关联分析后$所获得的规则效用性以

支持度和置信度作为度量指标) 在筛选相关规则

时$研究团队设定了支持度不低于 !"c*置信度不

低于 ?"c的标准$并按照支持度降序对结果进行排

列) 在此基础上$研究结果呈现了前 # 位高程度关

联腧穴组合$依次为秩边 >环跳*承山 >环跳*承

山>委中$以及承山*委中>环跳) 这些研究发现在

临床实践中充分彰显了+腧穴所在$主治所在,的局

部取穴策略$为在临床实际中多从经络辨证的角度

进行取穴提供了有力的科学支撑)

通过总结一系列中医药治疗疾病的证据图研

究$发现存在以下共性问题) 存在超说明书用药*未

能体现辨证论治的原则$有关心*脑*肾等靶器官损

害的终点结局指标未受到重视) 仅部分提到了中医

证型$其余研究均未规定明确的证型诊断标准$无法

准确判断辨证论治条件下中成药的有效性与安全

性) 中医证候积分*中医证候总有效率*中医症状评

分等体现中医特色的相关指标较少提及$仅较少原

始研究对此类结局进行了报告$未能完全体现中成

药防治疾病的特色) F01质量较差$偏倚风险未校

正'!# >!9(

) 未来需规范临床用药选择$提高 F01质

量$以便形成高质量的循证医学证据$注重中医特色

指标$为中成药防治疾病的有效性与安全性提供强

有力的支撑)

MB证据图谱在中医药领域应用的挑战与展

望

%%证据图谱在中医药领域应用处于起步阶段$目

前存在以下问题与挑战%!$"数据质量和可靠性%中

医药领域的研究文献质量参差不齐$存在着方法学

偏差*样本小和数据不完整等问题'8"(

) 这些问题可

能影响证据图谱的结果和可靠性$因此在数据收集

和分析过程中需要严格筛选和评估文献$以确保所

得到的证据是可靠的) !!"知识体系的复杂性%中

医药领域具有复杂的理论体系和多元的临床实践)

在进行证据图谱研究时$如何处理不同派别*学术观

点和疗法的差异性$以及如何将中医药的理论与现

代科学研究相结合$是一个具有挑战性的问题'8$(

)

!8"中西医整合的挑战%中医药领域涉及中西医整

合的研究和实践$而证据图谱主要基于西方的研究

方法和范式'8!(

) 因此$在将证据图谱应用于中医药

领域时$需要考虑如何整合中西医的研究证据和方

法) !#"方法标准化和一致性%证据图谱在不同研

&8!$!&
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究团队之间可能存在方法和标准的差异) 缺乏一致

的方法论和评估标准可能导致结果的不一致性和可

比性的问题'88(

) 因此$建立统一的方法标准和指

南$以确保证据图谱的一致性和可比性$是一个需要

解决的挑战) 此外$需要建立透明和明确的决策过

程$减少主观偏差'8#(

) !G"知识更新和时效性%中医

药领域的研究不断发展和演变$新的研究和证据不

断涌现) 证据图谱需要及时更新和维护$以反映最

新的研究进展和知识变化) 因此$如何保持证据图

谱的时效性和可持续性$是值得深入研究的问

题'8G(

)

VB证据图谱在中医药领域的未来应用展望

虽然目前证据图谱存在着一些问题与挑战$但

是随着证据图谱研究方法和中医药领域研究的不断

发展$越来越多的研究成果被产生) 证据图谱可以

帮助综合和整合这些证据$形成更完整和全面的知

识体系$从而推动中医药理论的进一步发展和应用)

随着人工智能技术的发展$证据图谱可以结合

自然语言处理和机器学习等技术$建立智能化的决

策支持系统'8@(

) 该系统可以自动化地提取*整合和

分析中医药领域的研究证据$为临床医生和决策者

提供更准确和实时的决策支持) 未来$证据图谱可

以与个体化医疗相结合$为临床医生提供更具针对

性和个性化的治疗指导) 证据图谱的方法可以促进

中医药领域与其他学科的交叉研究$如中西医结合*

中药与现代药学的结合等) 通过将证据图谱的研究

结果和数据公开共享$可以促进合作研究*数据再利

用和重复研究$加快中医药领域的科学进展'8:(

) 通

过对不同学科领域的证据进行综合和映射$可以促

进跨学科合作和创新$为中医药领域带来新的发展

机遇'8?(

)

WB结语

证据图谱作为一种新兴方法$在中医药领域的

应用正在取得积极的进展) 通过整合和分析相关研

究的证据$证据图谱能够系统地呈现中医药领域的

知识) 涵盖了临床实践*药物研究*疾病诊断与治疗

等多个方面$为中医药领域的研究和实践提供了重

要的参考和支持) 尽管在中医药领域的应用仍面临

一些挑战$如数据质量*知识复杂性和方法标准化

等$但证据图谱的发展和应用为中医药研究提供了

更全面*系统的方法$有助于提高中医药领域的证据

基础$推动中医药的科学化发展) 为了进一步推动

证据图谱在中医药领域的研究和应用$我们鼓励学

术界和实践者们加强合作$共同探索新的方法和技

术) 首先$需要加强数据共享和合作$建立中医药领

域的数据共享平台$为证据图谱的构建提供更多的

数据支持) 其次$需要加强方法学的研究$制定中医

药领域的证据图谱建设标准$提高证据图谱的可靠

性和可复制性) 此外$跨学科的合作也是推动证据

图谱在中医药领域发展的关键) 与统计学*数据科

学*人工智能等学科的合作可以为证据图谱的方法

和技术带来新的突破)

综上所述$证据图谱在中医药领域具有广阔的

应用前景) 通过总结证据图谱在中医药领域的应用

和进展$强调了其重要性和潜力$并鼓励进一步的研

究和应用探索) 通过持续的努力和合作$证据图谱

有望为中医药的研究*实践和发展做出更大的贡献$

提高中医药在全球范围内的影响力和认可度)
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