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基于文献计量学和全球专利的知识图谱技术在中医药领域研究进展与趋势
可视化分析4 
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摘  要：目的  从文献计量学和全球专利的角度对知识图谱技术在中医药领域的研究现状、热点及趋势进行全面梳理与可

视化分析，以期为该领域的深入研究与发展提供参考。方法  系统性检索中国知网（CNKI）、万方（Wanfang）、维普（VIP）、

Web of Science（WOS）中 2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月 31 日的相关中英文文献。利用 NoteExpress 进行文献管理，并利

用 CiteSpace、VOSviewer、Excel 等分析工具，从发文趋势、机构分布、核心作者合作网络、期刊来源、关键词共现与聚类、

时区图等方面进行计量学分析与可视化呈现。通过 Incopat 专利数据库从专利申请趋势、全球地域分布、专利申请人及专利

技术主题等方面检索并分析知识图谱技术在中医药领域相关全球专利申请情况。结果  共纳入 745 篇有效文献（中文 618

篇、英文 127 篇）及 432 件同族专利。知识图谱技术在中医药领域仍处于快速发展阶段，近期研究热点主要集中于知识抽取

技术的改良、知识图谱辅助诊疗、智能问答系统以及大模型与知识图谱的协同研究上，正朝着多学科深度交叉、前沿技术融

合与临床场景深耕的方向发展。中国在该领域的发文量占据绝对核心，同时已形成较为稳定的合作网络，但跨地域、跨学科

的深度协作有待加强。专利分析表明，全球专利申请量快速增长，中国占据 96%的主导地位。结论  知识图谱技术在中医药

领域的研究正从基础构建向智能化应用深度演进，虽然我国在专利数量上占优，但仍面临有效专利不足、技术同质化等挑

战。未来仍需加强跨学科协同、优化专利布局，以推动该领域的高质量发展与临床转化。 
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Abstract: Objective  To comprehensively sort out and visually analyze the research status, hotspots and trends of knowledge graph 

technology in the field of traditional Chinese medicine (TCM) from the perspectives of bibliometrics and global patents, provide 

references for in-depth research and development in this field. Methods  The relevant Chinese and English literature published 
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between January 1, 2012, and December 31, 2025, was systematically retrieved from the CNKI, Wanfang, VIP, and Web of Science 

databases. Using tools such as CiteSpace, VOSviewer, and Excel, we performed bibliometric and visual analyses of publication trends, 

institutional and author collaboration networks, journal sources, and keyword co-occurrence and evolution. Additionally, we analyzed 

global patent applications from the Incopat database, focusing on application trends, geographical distribution, applicants, and technical 

themes. Results  A total of 745 valid publications were included (618 in Chinese, 127 in English) and 432 patent families. Research 

on knowledge graph technology in TCM is in a phase of rapid development. Current hotspots focus on refining knowledge extraction 

techniques, developing KG-assisted diagnosis and treatment systems, intelligent question-answering, and synergistic applications with 

large language models. The field is moving toward deeper interdisciplinary integration and clinical application . China occupies a 

dominant position in both research output and patent applications (96% share), with established collaboration networks. However, 

cross-regional and interdisciplinary cooperation requires further strengthening. Conclusion  Research on knowledge graph technology 

in the field of traditional Chinese medicine is deeply evolving from fundamental construction to intelligent applications. Despite 

China’s quantitative advantage in patents, challenges persist, including a relative lack of high-value patents, technical homogenization, 

and insufficient international competitiveness. 
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知识在人类生存与发展中扮演着关键角色。学

习与表征知识是人工智能研究中的核心任务[1]。随

着人工智能和大数据的爆炸式增长，如何恰当地组

织和呈现海量知识已变得至关重要。作为图结构数

据，知识图谱积累并传递着现实世界的知识体系。

近年来学界与产业界普遍认识到知识图谱能有效

表征复杂信息，因此迅速受到广泛关注[2]。中医药领

域的知识体系体量庞大且结构繁杂，这在很大程度

上造成了其在知识表示与存储方面的局限，不利于

知识的传播、传承和新知识的总结与提炼。2022 年

国务院发布《“十四五”中医药信息化发展规划》[3]

中明确提出：“要以信息化支撑中医药服务体系建

设为主线，推动中医药业务与信息技术深度融合，

推进中医药现代化”。在此背景下，随着行业对信息

化与智能化应用的需求日益增长，知识图谱因其具

备语义化关联、整合多源异构数据及智能推理等核

心能力，已成为整合零散中医药知识、支撑中医精

准医疗与知识服务的关键技术，并受到越来越多的

学者关注[4]。 

文献计量学是一种通过量化分析处理科学数

据、追踪学科发展、评估研究影响并识别新兴趋势

的重要方法[5]，该方法对于厘清新兴技术领域的发

展脉络至关重要，是进行系统性文献回顾的客观分

析范式[6]。专利分析是情报学中重点技术分析的主

要手段。该研究围绕特定应用场景，系统化地收集

与分析专利文献，从中提炼技术、法律及经济维度

的关键信息。其价值在于能够明晰技术演进趋势、

增强市场竞争优势，并有效规避潜在的知识产权风

险[7]。对于中医药知识图谱这一交叉领域而言，整

合文献计量学与专利分析尤为必要。一方面，该领

域技术更新迭代迅速，从早期的本体构建、语义网

络，到深度学习、图神经网络，再到当前的大语言

模型技术，研究方法快速演进，通过文献计量学分

析能捕捉其基础研究的前沿动态与理论突破。另一

方面，该领域研究成果具有极强的应用导向与转化

潜力，涉及重大产业价值与知识产权保护，专利分

析则能透视其技术转化的现实路径与应用瓶颈。 

本研究中的“知识图谱”特指计算机科学领域

中用于表示结构化知识的语义网络。其核心在于构

建实体、概念及其间的关系，以形成机器可理解和

处理的知识库[8]。这与文献计量学中用于可视化分

析学科发展趋势的“科学知识图谱”有本质区别，

故本研究的检索式制定、文献来源与分析目标均围

绕前者展开。因此，本研究基于文献计量学方法，

整合中国知网（CNKI）、万方（Wanfang）、维普

（VIP）、Web of Science（WOS）多源文献数据库及

Incopat 专利数据，对中医药知识图谱领域的研究现

状进行多维度、系统性梳理。旨在揭示该领域的知

识结构、研究热点与前沿动态，以期为知识图谱技

术在中医药领域的深入研究和产业化应用提供科

学依据与决策参考。 

1  资料与方法 

1.1  数据来源与检索策略 

本研究为避免错误纳入相关“科学知识图谱”

研究的文献，在中英文检索式中明确排除了

“CiteSpace”“VOSviewer”“科学知识图谱”及“文

献计量学”等关键词，从而剔除无关干扰，确保纳

入文献与研究主题的一致性。 
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中文文献数据来自 CNKI、Wanfang、VIP 数据

库；英文文献数据来自 WOS 数据库。2012 年 5 月

谷歌正式发布知识图谱，标志着该技术从理论概念

走向规模应用，是知识图谱技术发展的里程碑节

点。故本研究以此为起点，文献检索时间范围均设

置为 2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月 31 日。具体

文献检索策略如表 1 所示。经 NoteExpress 软件剔

除重复文献和无关文献后得到 618 篇中医药领域知

识图谱中文文献，组成中文数据集。WOS 检索到

685 篇中医药领域知识图谱相关英文文献，剔除重

复文献和无关文献后得到符合标准的文献共 127

篇，组成中医药领域知识图谱英文数据集。 

相关专利数据来源于 Incopat 数据库。设定检

索式为 TIAB＝（中医 OR 中药 OR 中医药 OR 

traditional Chinese medicine OR TCM）AND TIAB＝

（知识图谱 OR 语义网络 OR 语义图谱 OR Neo4j OR

关系抽取 OR knowledge graph OR semantic network 

OR semantic graph OR Neo4j OR relation extraction），

时间设定为 2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月 31 日，

共检索到专利数据 566 件，采用 Incopat 数据库默认

的简单同族合并后得到专利 432 件，其中国内专利

有 418 件，国外专利 14 件。需要说明的是，由于专

利申请自申请日起满 18 个月方可公开，部分 2024—

2025 年提交的专利申请尚未被 Incopat 数据库收录，

因此本研究的专利分析可能未能完全覆盖最新申请

动态，对近期技术趋势的捕捉存在一定延迟。 

表 1  文献检索策略 

Table 1  Search strategy of literature  

检索方式 数据收集 

文献来源 CNKI、VIP、Wangfang、WOS 数据库 

检索式 （知识图谱＋语义网络＋语义图谱＋Neo4j＋关系抽取）AND（中医＋中药＋中医药）NOT（CiteSpace＋

VOSviewer＋科学知识图谱＋文献计量学） 

TS＝(“knowledge graph” OR “semantic network” OR “semantic graph” OR “Neo4j” OR “relation extraction”) AND 

TS＝ (“traditional Chinese medicine” OR “TCM” OR “Chinese herb” OR “herbal medicine”) NOT TS＝

(“CiteSpace” OR “VOSviewer” OR “science mapping” OR “bibliometric”) 

主题词来源 篇名、摘要、关键词 

检索时间 2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月 31 日 

纳入条件 国内外中医药领域中有关知识图谱技术的基础、应用研究的中英文文献 

排除条件 研究主题无关的文献；标题、作者、机构等关键信息缺失的文献；重复文献 

文献类型 论文、综述 

 

1.2  数据处理与可视化 

本研究运用CiteSpace（6.4.R1版）与VOSviewer

（1.6.20 版）对中医药领域知识图谱相关的中英文文

献进行科学计量分析。通过 CiteSpace 对机构分布、

关键词时间线及突现词进行可视化，时间跨度为

2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月 31 日，时间切片

设为 1 年，其余参数保持默认。VOSviewer 则用于

关键词共现与作者合作网络分析，以识别研究热点

与核心作者群。此外，利用 GraphPad Prism 9.5 统

计文献数量、趋势及期刊分布；专利数据则借助

Incopat 数据库内置工具进行计量分析。 

2  结果 

2.1  发文量及发文趋势分析 

领域的年度发文量是判断其研究规模、发展速

度及学术影响力的有效指标之一[9]。本研究共收录

中文文献 618 篇，英文文献 127 篇，共计 745 篇（图

1-A）。从发文量和发文趋势角度看，整体呈现出先

平稳发展后持续爆发增长的趋势，大致可分为 3 个

阶段（图 1-B）。第 1 阶段（2012—2018 年）：论文

数量增长缓慢，每年不到 20 篇，且本阶段所纳入文

献均为中文文献，表明该领域没有引起国内外学者

的广泛关注。第 2 阶段（2019—2021 年）：论文数

量逐渐增加，表明该领域逐渐进入学者视野，陆续

开始有相关英文文献的发表，但仍以中文文献占据

绝对主导地位。第 3 阶段（2022—2025 年）：这一

时期该领域的论文数量呈现爆发式增长趋势，中英

文文献发表量均在 2024 年达到高峰，这一增长态

势主要受 2 方面因素驱动。政策层面，2022 年国家

中医药管理局印发《“十四五”中医药信息化发展规

划》，明确提出推动中医药业务与信息技术深度融 
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图 1  中医药知识图谱文献发文特征 

Fig. 1  Publication characteristics of literature on traditional Chinese medicine knowledge graphs 

合，以信息化支撑中医药服务体系建设，为知识图

谱技术在中医药领域的应用提供了强有力的政策

引导与资源支持；技术层面，2022 年前后，以

ChatGPT 为代表的大语言模型技术取得突破性进

展，图神经网络、检索增强生成等人工智能技术迅

速发展[10-11]，为知识图谱在众多场景中的应用提供

了强大的技术支撑，该领域开始受到了国际学界的

普遍关注。 

2.2  研究机构、发文作者及其合作网络共现分析 

2.2.1  研究机构分析  采用 CiteSpace 软件对纳入

的中英文文献发表机构进行分析，同时对机构名称

进行标准化合并处理，将同一机构下属的二级单位

合并至其一级机构名称下（如广州中医药大学第一

附属医院归属至广州中医药大学），以确保机构统

计结果的准确性，从而得到机构合作网络图，图中

节点的大小与文献发表数量呈正相关，节点越大则

说明该机构的文献发表量越多，中心度则是衡量节

点在网络中重要性指标，数值越高表示该机构在合

作网络中扮演越关键的角色，如图 2 所示。对中文

和英文文献累计发文量排名前 10 的机构进行排序，

如表 2 所示。其中，中文文献共有 187 家机构进行

了中医药领域知识图谱的相关研究，形成了 185 条

合作连线，合作网络密度为 0.010 6。从核心节点来

看，中国中医科学院（中心度 0.24）和北京中医药

大学（中心度 0.12）处于合作网络的中心位置。同

时以南京中医药大学、湖南中医药大学、江西中医

药大学等中医药院校也形成了局部合作团体，但其

合作呈现出明显的地域性与机构局限性，尚未发展

为高密度的广泛合作网络。值得注意的是，在部分

理工科或综合院校如吉林大学、华北理工大学、北

京交通大学亦深度参与中医药知识图谱构建研究。 

与中文文献相比，英文文献的发文机构数量较

少、分布也相对均匀分散，但机构间的合作关系更

加紧密，共有 123 家机构进行了该领域的研究，形

成合作连线 245 条，合作网络密度为 0.032 7。中国

中医科学院（中心度 0.46）、北京中医药大学（中心

度 0.24）同样保持相对研究优势。值得注意的是，

中国科学院、北京交通大学以及浙江大学等综合性

大学也展现出较高的中心度，成为连接中医药传统

研究机构与计算机科学、信息科学等领域的关键桥

梁。同样由于地理位置因素影响，大部分合作群中

的机构为同一地区的高校，如北京中医药大学与中

国中医科学院、上海中医药大学与复旦大学，而与

跨省份的机构间合作较少。 

在国际合作方面，已形成一定规模的学术合作

网络。墨尔本大学、密歇根大学、哥本哈根大学等

国际知名高校均有参与，并与国内机构建立了稳定

的合作关系。其核心研究方向主要集中在以下 3 个

领域：（1）基于知识图谱的中医临床辅助决策与处

方推荐，该方向利用图神经网络、知识表示学习等

技术，从中医临床数据中挖掘“症状-证型-方药”之

间的关联规律，构建辅助诊断与处方推荐系统，代

表性合作包括北京交通大学与康奈尔大学、中国中

医科学院联合开发的 PresRec 系列模型[12]，以及北

京科技大学与阿尔伯塔大学合作的中医自动诊断

研究[13]；（2）中药分子机制与靶点发现的跨学科探

索，该方向整合生物信息学、网络药理学与知识图

谱技术，从分子层面揭示中药复方的作用机制，代

表性合作包括吉林大学与鲁汶大学、密歇根大学开

展的草药-疾病关系抽取研究[14]；（3）中医术语本体

与知识库的国际化标准构建，该方向聚焦于中医药

术语的规范化、本体的国际化映射以及多语言知识 
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图 2  中医药知识图谱中文 (A) 和英文 (B) 文献机构合作网络 

Fig. 2  Institutional collaboration networks of Chinese (A) and English (B) literature on TCM knowledge graphs 

表 2  中英文文献在发文量方面排名前 10 的机构 

Table 2  Top 10 institutions by number of published Chinese and English literature 

序号 
中文文献 英文文献 

发文量/篇 机构 发文量/篇 机构 

 1 52 中国中医科学院 16 China Academy of Chinese Medical Sciences 

 2 22 北京中医药大学 10 Beijing University of Chinese Medicine 

 3 22 南京中医药大学  8 Shanghai University of Traditional Chinese Medicine 

 4 14 湖南中医药大学  6 University of Science and Technology Beijing 

 5 12 江西中医药大学  5 Nanjing University of Chinese Medicine 

 6 12 安徽中医药大学  4 Zhejiang University 

 7 10 华北理工大学  4 Tongji University 

 8 10 广州中医药大学  4 Fudan University 

 9 10 吉林大学  4 Chengdu University of Traditional Chinese Medicine 

10  8 上海中医药大学  3 Beijing Jiaotong University 

 

库的构建，代表性合作包括中国中医科学院与莱比

锡大学开展的中医药学语言系统（ traditional 

Chinese medical language system，TCMLS）本体形

式化研究[15]。上述分析表明，英文文献的机构合作

A 

B 
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网络在保持国内核心机构主导的同时，正逐步融入

国际学术圈层，跨学科、跨地域的协同创新态势初

显。未来建议进一步加强跨背景、跨机构、跨国家的

合作以及学科交叉，促进团队合作与学习，为中医药

知识图谱领域的跨越式、多元化发展作出贡献。 

2.2.2  发文作者分析  依据普赖斯定律计算公式

m＝0.749√𝑛max对作者进行分析，其中 nmax 表示所

统计年限中发文量最多的作者发文数，发文数在 m

篇以上者被认为是高产作者。经计算，中文文献作

者的 m＝3.51，取整数认为发文量大于 4 篇的作者

为高产作者。英文文献作者的 m＝1.8，取整数认为

发文量大于 2 篇的作者为高产作者。运用

VOSviewer 对高产作者进行可视化分析，结果如表

3 和图 3 所示。中文文献作者网络包含 298 个节点，

542 条合作连线，合作连线密度为 0.012 2。英文文

献作者网络则包含 219 个节点，形成 357 条合作连

线，合作连线密度为 0.015。 

中文文献中，高产作者间有一定合作关系且形

成了相对稳定的 3 个研究团队，见图 3-A。以于彤- 

李敬华-朱玲为核心的研究团队规模最大，研究时间

较早，早期（2014—2016 年）集中于构建标准化的

语义网络[16-17]与顶层中医药术语本体[18-19]；而后逐

步转向面向各类应用场景的大规模知识图谱的构

建与实践，并围绕中医临床、方剂与名医传承等具

体领域探索其应用。而以贾李蓉-刘丽红为核心团队

的研究则围绕 TCMLS 的语义网络框架这一基础性 

表 3  中英文文献发文量排名前 10 的作者 

Table 3  Top 10 authors by number of published Chinese and English literature 

序号 
中文文献 英文文献 

作者 首次发文年份 发文量/篇 作者 首次发文年份 发文量/篇 

 1 于彤 2014 22 Zhou Xuezhong 2020 5 

 2 贾李蓉 2014 16 Zhang Dezheng 2024 5 

 3 朱玲 2014 16 Zhang Lei 2022 5 

 4 李敬华 2017 15 Xie Yonghong 2020 3 

 5 于琦 2017 14 Zhang Wei 2022 3 

 6 刘丽红 2016 14 Yang Yun 2020 3 

 7 杨涛 2021 11 Yang Tao 2024 3 

 8 胡孔法 2021 10 Yang Kuo 2024 3 

 9 刘静 2014 10 Wang Wei 2021 3 

10 陶晓华 2015 9 Ruan Chunyang 2019 3 

 

      

图中不同颜色代表不同的作者合作群，节点大小表示其发文频次。 

Different colors in the figure represent different author collaboration groups, and the size of the nodes indicates their publication frequency. 

图 3  中医药知识图谱中文 (A) 和英文 (B) 作者合作网络 

Fig. 3  Author collaboration networks of Chinese (A) and English (B) literature on TCM knowledge graphs 

A B 
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工作为核心[20]，在中药功效、传统针灸、中医优势病

种等具体领域进行了语义模型的深化与应用，并延

伸到知识问答系统等技术的研究[21-22]。以陶晓华-侯

鉴宸为核心的研究团队，其研究则聚焦于运用“知

识元”理论对经典古籍进行深度结构化解析，并系

统建立了“知识体-知识元-语义”多层知识表示体

系[23]，将其应用于如《伤寒论》《经方实验录》等多

部古籍中[24-25]。在此基础上，进一步探索了基于古

籍知识图谱的处方推荐算法等智能应用场景[26]。 

与中文文献作者合作网络的连线密度比较，英

文文献作者呈现更为显著的科研集群特征，且跨团

队学术交流更为密切，见图 3-B。其中累计发文量

最大的是以周雪忠-张磊为代表的北京交通大学-中

国中医科学院联合研究团队，该团队致力于研究基

于异构网络的关系抽取、知识表示学习与图神经网

络[27]，将其应用于中医处方推荐、药物靶点预测及

临床辅助诊断等任务[28]，并在此基础上研发融合

“辨证论治”临床路径的智能推荐系统[12,29]。而在中

医药文本命名实体识别方面和知识图谱诊断方面，

以张德政为代表的北京科技大学的研究团队使用

小样本实体识别、远程监督算法优化，解决了标注

数据稀缺与噪声问题，为构建高质量中医药知识图

谱提供了规模化、高精度的实体抽取能力[30-31]。在

此基础上还进一步开展了融合强化学习与动态权

重推理路径的辨证模型研究[13]。 

2.3  发文期刊分析 

将中英文文献的发文期刊进行汇总统计，中文

文献共发表在 145 种期刊上，英文文献共发表在 65

种期刊上，排名前 10 的中英文期刊如表 4 所示。

中文文献位居前 3 的期刊分别是中国数字医学（24

篇）、世界科学技术—中医药现代化（21 篇）和医

学信息学杂志（13 篇）。英文文献总体文章刊登数

量有限，位居前 3 的期刊分别为 IEEE Access（7 篇）、

JMIR Medical Informatics（7 篇）、BMC Medical 

Informatics and Decision Making（6 篇）。从期刊的

学科分布来看，中文期刊主要集中在中医药学与医

学信息学领域，而英文期刊则呈现出更为广泛的跨

学科分布，涵盖医学信息学、计算机材料、循证医

学等。这种分布特征表明，中医药知识图谱研究与

信息科学、计算机技术等领域深度融合的趋势，体

现了该领域鲜明的跨学科特性。 

2.4  关键词分析 

2.4.1  关键词聚类分析  关键词是快速了解特定

领域前沿和热点的有效手段[32]。基于 VOSviewer 对

中英文文献关键词进行聚类分析，共得到 1 183 个

中文文献关键词，319 个英文文献关键词。采用关

联强度算法进行聚类，并自动计算聚类合理性指

标。依据 VOSviewer 默认聚类参数，中英文关键词

聚类的模块化（Q）值均大于 0.3，平均轮廓系数均

大于 0.6，表明聚类结构显著，具有统计学意义。中

文文献图谱选取频数≥3 的关键词进行呈现，英文

图谱选取频数≥2 的关键词进行呈现，图中每个节点

对应 1 个关键词，节点大小表示该关键词在该文献

集中出现的频率。中英文聚类数量差异源于两数据 

表 4  发表中医药知识图谱中英文文献的主要期刊 

Table 4  Major journals for publishing Chinese and English literature on TCM knowledge graphs 

中文文献 英文文献 

期刊 发文量/篇 核心收录 期刊 发文量/篇 影响因子 JCR 分区 中科院分区 

中国数字医学 24 科技 IEEE Access 7 3.4 2 3 

世界科学技术—中医药

现代化 

21 中文、科技 JMIR Medical Informatics 

BMC Medical Informatics and Decision 

7 

6 

3.1 

2.9 

2 

1 

3 

3 

医学信息学杂志 13 科技 Making     

中国中医药信息杂志 

中国实验方剂学杂志 

12 

9 

科技 

中文、科技 

Evidence-Based Complementary and 

Alternative Medicine 

5 0.8 3 4 

中国中医基础医学杂志 9 科技 Phytomedicine 5 6.7 1 1 

中华中医药学刊 8 中文、科技 Journal of Pharmaceutical Analysis 4 3.1 2 3 

中医杂志 8 中文、科技 Computers, Materials & Continua 4 1.6 4 4 

南京中医药大学学报 7  中文、科技 Digital Chinese Medicine 4  未收录 未收录 

中国中医药图书情报 7 否 Chinese Medicine 3 5.3 1 3 

杂志   Medicine 2 1.3 2 4 

影响因子数据来源于科睿唯安发布的 2024 年《期刊引证报告》（Journal Citation Reports，JCR）。 

Impact factor data is sourced from the 2024 Journal Citation Reports (JCR) released by Clarivate. 

https://medinform.jmir.org/
https://medinform.jmir.org/
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集的关键词规模不同以及领域知识结构的差异。聚

类编号为算法自动生成的顺序标签，仅用于区分不

同主题簇，不代表优先级或重要程度。生成的关键词

聚类共现图见图 4，出现频次前 15 位的关键词词见

表 5。 

关键词聚类分析能够揭示研究领域的内在结

构和主题分布。结合图 4-A，中文文献形成了 5 个

具有代表性的聚类，每个聚类代表该领域的 1 个子

主题或研究方向。聚类 1 是一个综合性集群，包含

“neo4j”“大语言模型”“智能问答”“图神经网络”

“知识图谱”等关键词，节点体积较大，显示其为该

领域核心研究方向。该聚类突出技术与中医理论的

深度融合，尤其是图神经网络、自然语言处理在中

医诊疗辅助、处方推荐系统等场景中的应用。聚类

2 以“中医药学语言系统”“本体”和“知识表示”

“中医药”为核心，该聚类强调通过构建领域本体和

语义网络，建立规范的知识体系，以支持后续的语义

检索、知识服务。聚类 3 则集中于“命名实体识别” 
 

 

 
图中不同颜色代表不同的聚类主题，节点大小代表关键词出现频次。 

Different colors in the figure represent different clustering topics, and the size of the nodes indicates the frequency of keyword occurrences. 

图 4  中医药知识图谱关键词中文 (A) 和英文 (B) 聚类图 

Fig. 4  Clustering maps of keywords in Chinese (A) and English (B) literature on TCM knowledge graphs 

A 

B 
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表 5  中医药知识图谱中英文文献中出现频次前 15 位的关键词 

Table 5  Top 15 keywords by occurrence frequency in Chinese and English literature on TCM knowledge graphs 

序号 
中文文献 英文文献 

出现频次 关键词 关键词 出现频次 

 1 392 知识图谱 traditional Chinese medicine 36 

 2  64 neo4j knowledge graph 27 

 3  52 命名实体识别 named entity recognition 19 

 4  51 中医药 artificial intelligence 18 

 5  43 数据挖掘 deep learning 16 

 6  41 深度学习 herb recommendation 16 

 7  39 关系抽取 relation extraction 14 

 8  37 本体 task analysis  8 

 9  36 中医古籍 attention mechanism  7 

10  32 大语言模型 BERT  6 

11  27 人工智能 graph neural network  6 

12  22 问答系统 large language model  5 

13  21 自然语言处理 syndrome differentiation  4 

14  19 知识抽取 ontology  4 

15  17 中医文本 medical services  3 

“关系抽取”“注意力机制”等自然语言处理技术，并

与“《伤寒论》”“中医方剂”等文献资源紧密结合。

该聚类致力于从中医古籍和临床文本中自动化抽取

实体和关系，以构建高质量的知识图谱。同时还与

“智能问答系统”形成关联，体现了从文本挖掘到实

际应用的转化趋势。聚类 4 围绕“中医古籍数字化”

和“知识组织”展开，涉及“知识元标引”“领域本

体”和“检索增强生成”（ retrieval augmented 

generation，RAG）等技术。该聚类关注中医古籍文

献的保存与利用，通过引入知识元理论、RAG 等技

术，旨在提升古籍知识的可访问性与可利用性。聚类

5 规模较小，但以“neo4j 图谱数据库”“数据挖掘”

和“临床规律”为重点，强调实践应用。该聚类侧重

于从真实世界临床数据中挖掘诊疗与用药规律，并

利用图数据库进行可视化分析与知识发现。 

同样对英文关键词进行聚类，共形成 6 个不同

的聚类，结果如图 4-B 所示。聚类 1 以“artificial 

intelligence”“large language model”为核心，集中

体现了大语言模型、人工智能等前沿技术在中医辨

证、辅助诊疗与知识发现中的深入应用。聚类 2 涵

盖“ electronic health record ”“ patient similarity 

learning”等关键词侧重于整合多源临床数据，构建

面向电子病历和患者相似度学习的医疗知识图谱。

聚类 3 和聚类 4 则主要研究知识表示学习与图卷积

网络等模型。聚类 5、6 则聚焦于中医药文本的自动

化标注、实体识别技术以及本体构建。 

对比中英文文献关键词聚类图谱（图 4-A、B），

二者在技术方法取向上呈现出显著差异。中文文献

的聚类结果中，“命名实体识别”“关系抽取”“注意

力机制”等技术类关键词与“《伤寒论》”“中医方剂”

“中医古籍”等数据来源类关键词紧密关联，反映出

中文研究致力于将前沿技术适配于中医药特有的

文本类型，如古籍文献、医案等复杂文本的处理；

而英文文献的聚类中，“graph neural network”“deep 

learning”“large language model”等前沿技术关键词

占据核心位置，且与“electronic health record”

“patient similarity learning”“herb recommendation”

等应用场景直接关联，显示出英文研究更偏向前沿

算法的探索性应用，注重图神经网络、对比学习、

扩散模型等最新技术在具体任务上的性能突破。结

合图 5-A、B 可发现与人工智能相关的研究在中英

文文献中均为最活跃、发表年份最新的方向，而中

文文献中关于“知识元”及“知识标引”的相关研

究近年来成为研究热点。 

2.4.2  关键词时间线分析  关键词时区图是以文

献发表年份为 X 轴，关键词聚类标签为 Y 轴，通过

连线将关键词之间进行连接，图中节点的大小反映

了关键词的热度指数，颜色变化呈现由冷至暖的色 
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图 5  中医药知识图谱中文 (A) 和英文 (B) 文献关键词时区图 

Fig. 5  Keyword time zone maps for Chinese (A) and English (B) literature on TCM knowledge graphs  

谱，反映出研究热点的时序分布特征[32]。可直观地

展示中医药知识图谱领域各研究方向在不同时期

的动态演进与研究焦点，具体见图 5。 

中文文献的关键词时间线覆盖跨度广，整体跨

度主要包含3个时间段。早期阶段（2012—2015年）：

关键词以“中医古籍”“知识表示”“本体”为主，

研究重点聚焦于中医知识本体的概念框架与语义

关系构建。本体的构建可帮助实现知识的共享、复

用和数据间的互联，为知识图谱奠定良好的基础内

容[33]。中期阶段（2016—2020 年）：逐渐转向知识

图谱构建的关键技术的适配性开发上，如“知识融

合”“知识抽取”“实体识别”等关键词占据主导，

这些技术的综合利用对于构建全面、高效的中医药

知识图谱至关重要[34]。近期则以“问答系统”“人工

智能”等关键词为代表，突出以实际场景应用为特

点。以知识图谱为基础融合前沿人工智能相关技

术，如模型微调、RAG 来实现知识问答、知识推荐、

辅助诊断等服务。相比之下，英文文献关键词时间

线则主要集中于 2016—2025 年，整体研究热点分

布相对集中，但研究方向多侧重于领域的前沿应用

场景。近年来其突现关键词以“deep learning”“graph 

neural network”“herb recommendation”为代表。如

Long 等[35]聚焦个性化诊疗辅助场景，用知识图谱储

存采集到的真实世界中的患者信息结合自注意力

和自监督策略开发了新型深度学习框架，以提高在

处方推荐等不同层级的聚类任务中的实用性。 

A 

B 

https://so.csdn.net/so/search?q=%E6%B7%B1%E5%BA%A6%E5%AD%A6%E4%B9%A0%E6%A1%86%E6%9E%B6&spm=1001.2101.3001.7020
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从图 5 中可以进一步发现中英文研究在构建思

路上的范式差异。中文文献的时间线呈现清晰的阶

段性特征：早期以本体构建为核心，中期聚焦关键

技术攻关，近期转向智能应用开发。这一演进路径

体现了自上而下的构建模式——先通过本体构建确

立知识框架，再逐步填充实例数据并开发上层应

用，这与中医药知识体系本身的层级性和规范性需

求密切相关。中医理论具有完整的概念体系和术语

标准，需要顶层设计来保证知识组织的系统性和一

致性，因此本体先行成为中文研究的必然选择。而

英文文献的时间线则相对集中，多数文献发表于

2018 年之后，且相关前沿技术的研究初期即大量涌

现，体现了从具体任务和数据出发，自下而上的构

建模式。通过算法驱动的方式直接构建知识图谱及

应用系统，更强调算法的通用性和可复现性，因而

在技术前沿探索上更为活跃。 

3  中医药知识图谱专利分析结果 

3.1  中医药知识图谱专利申请趋势 

专利申请数量是衡量技术发展与应用活跃度

的重要指标[36]。本研究对中医药知识图谱领域全球

专利申请数量整体发展趋势进行了深入分析，旨在

明确该技术主题的演进阶段，具体见图 6。 

 
图中数据为经简单同族合并后的专利数量。 

Data in the figure represents the number of patents after simple family consolidation. 

图 6  中医药知识图谱专利申请数量年度分布及趋势 

Fig. 6  Annual distribution and trend of patent applications for TCM knowledge graphs 

从年度申请数量来看，目前申请数量较少，但

呈逐年上升趋势，不同阶段特征显著。2012—2015

年为初始阶段，专利申请数量极低，表明此时知识

图谱技术在中医药领域的应用尚处于探索期，技术

成熟度和市场关注度较低。从 2016 年起，专利申请

量进入稳步增长期，从 2016 年的 5 件逐步上升至

2020 年的 21 件，年均增幅显著。这可能得益于中

医药知识图谱在临床辅助决策、名医经验传承等场

景中的应用取得初步成果，证明了其技术可行性与

实用价值，吸引了更多研究者参与。而 2021—2025

年则进入高速增长阶段，特别是 2024—2025 年分

别达到 70 件和 150 件，创历史新高。这一爆发式

增长得益于人工智能技术的突飞猛进和诸如《关于

促进数字中医药发展的若干意见》[37]等政策文件的

发布，这一趋势也与前文中论文发文量的增长相呼

应，进一步表明知识图谱已成为中医药现代化的重

要工具。 

3.2  中医药知识图谱专利地域分布 

为揭示不同国家或组织在中医药知识图谱领

域的技术创新活跃度，本研究对其专利的全球分布

进行了深入分析。如图 7-A 所示，中医药知识图谱

专利在全球的地域分布十分集中，中国在该领域占

据绝对主导地位，以 96%的专利持有量成为全球核

心研发区域。中医药知识图谱是一个高度依赖本土

知识体系与文化语境的技术领域，其发展根植于深

厚的中医药理论、庞大的临床数据与丰富的药材资

源，这些核心要素均集中在中国，从而催生了本土

研发机构的绝对创新主体地位。相比之下，其他国
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家和地区的申请量总和仅为 4%，分布则极为分散，

其研究方向多致力于将中医诊疗经验转化为可量

化的客观数据，并与硬件设备结合服务诊疗；同时，

其在自然语言处理或数据挖掘方法上也侧重于开

发通用技术工具，并将其应用于中医药文本这一特

定场景。 

在国内层面，专利分布呈现出以北京为核心、

东部沿海省份协同发展的多极化格局（图 7-B）。北

京以 84 件的申请量遥遥领先，彰显其在承接国家

级重点项目、汇聚顶尖高校与科研机构方面的绝对

优势，已成为全国中医药知识图谱技术创新的策源

地。紧随其后的广东、浙江、江苏等沿海经济强省，

凭借其在数字技术与人工智能产业的先发优势，积

极推动这些前沿技术与传统中医药的深度融合，从

而形成了显著的技术落地与专利产出能力。对比分

析不同地区的申请人类型构成，可见其主体构成存

在显著差异：北京以高校（37 件）和科研单位（23

件）为绝对主力，其创新主要由国家重大项目、基

础理论研究与学科建设驱动，致力于构建中医药知

识图谱从基础本体、术语标准到核心算法的完整技

术体系；而广东则以企业（29 件）为第一大创新主

体，更侧重于面向临床辅助诊断、健康管理产品、

智能问答系统等具体应用场景的技术开发，高效地

进行技术转化和产品孵化。国内专利申请的分布格

局，清晰地揭示了中医药知识图谱技术创新与区域

经济水平、科技实力与政策引导之间的高度关联。 
 

 

图 7  中医药知识图谱专利申请全球地域分布 (A) 与中国省市分布 (B) 

Fig. 7  Global geographic distribution (A) and Chinese provincial distribution (B) of patent applications for TCM knowledge 

graphs  

3.3  中医药知识图谱专利申请人分析 

机构名称已进行标准化合并处理，同一法人单

位的下属二级机构统一归并至上级机构。从申请人

类型占比来看（图 8-B），高等院校（占比 44.98%）

是该领域绝对的核心创新力量，其专利申请量远超

其他类型主体。高校凭借其在基础理论、交叉学科

研究方面的优势，主导着知识本体构建、知识抽取、

知识推理等核心技术的突破。紧随其后的是企业

（占比 33.20%）和科研单位（占比 11.97%），三者共

同构成了专利申请总量的主体。从申请人专利数量

来看（图 8-A），中国中医科学院位居首位（18 件），

其技术布局呈现出基础研究与知识服务并重的特

征。一方面，持续深耕中医药术语标准化与本体构

建，为领域发展奠定基础性知识框架。另一方面，

聚焦基于知识图谱驱动的中医药知识服务系统、智

能推荐与问答系统[38-39]，技术上常运用大语言模

型、检索增强、知识图谱融合等手段，覆盖从顶层

本体构建到下游知识服务的全链条。北京科技大学

作为理工科高校，技术布局侧重于关键技术方法攻

关，强调算法创新与领域知识深度融合，其专利申

请方向则主要为中医典籍与医案的知识图谱构建

方法，以及基于知识图谱的专病辨证推理系统构建

方面[40-41]。平安科技（深圳）有限公司技术布局则

呈现出鲜明的产品化与场景化导向，其技术布局围

绕中医智能辅助诊疗具体环节，如患者症状实体获

取、辅助问诊及药物组合抽取中，直接服务于临床

决策支持系统的开发[42-43]。这种市场驱动的创新模

式反映了企业在技术转化中的独特优势。成都中医

药大学则在中医古籍的数字化与知识挖掘有突出

贡献，其专利主要针对中医古籍知识图谱构建、古

籍异体字处理、隐含语义关联等技术难题[44-46]，致

力于将传统古籍资源转化为可计算、可分析的结构

化知识库，依托中医药院校特色资源形成了差异化

的专利布局赛道。 
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图 8  中医药知识图谱专利前 10 位申请人 (A) 与申请人类型 (B) 

Fig. 8  Top 10 applicants (A) and applicant types (B) for patents on TCM knowledge graphs 

3.4  中医药知识图谱专利技术主题分析 

当前，中医药知识图谱领域的专利申请在国际

专利分类（international patent classification，IPC）

中分布相对集中，主要包含 G16H（297 件）、G06F

（296 件）和 G06N（261 件）2 类，同时涵盖 A61K、

G06T、A61B 等相关类别，具体分布见表 6。其中，

G16H（占比 68.7%）与 G06F（占比 68.5%）构成该

领域专利分布的核心。G16H 类专利主要关注医疗

保健数据的结构化处理与通信技术，其内容多集中

于中医知识的结构化存储与文本语义解析上，从而

为知识图谱的构建提供底层数据支撑；G06F 类专

利则侧重于电数字数据处理方法与系统，申请方向

则主要面向可直接服务于中医证候分类、疾病预测

与健康状态评估等核心应用模型的开发。这表明当

前中医药知识图谱的专利申请热点聚焦于医疗数

据的结构化处理与智能化应用，主要涵盖中医辨证

推理、健康状态辨识、临床辅助决策及知识服务系

统构建等应用，反映出该领域正深度融入中医药信

息化与智能诊疗的发展进程，展现出较强的创新活

力与广泛的应用前景。 

表 6  中医药知识图谱专利主要 IPC 小类申请情况 

Table 6  Application status for major IPC subclasses of patents on TCM knowledge graphs  

IPC 代码（小类） IPC 释义 专利数量/件 占比/% 

G16H 医疗保健信息学，即专门适用于处理或处理医疗或医疗保健数据的信息和通信技术 297 68.7 

G06F 电数字数据处理 296 68.5 

G06N 基于特定计算模型的计算装置 261 60.4 

A61K 用于医疗、牙科或洗漱用品的制剂 31 7.1 

G06T 图像数据处理或生成 23 5.3 

A61B 诊断；外科手术；鉴定 16 3.7 

G16C 计算化学；化学信息学；计算材料科学 13 3 

G01N 通过测定材料的化学或物理性质来研究或分析材料 10 2.3 

G06Q 专门适用于行政、商业、财务、管理或监督目的的信息和通信技术；不包含在其他

类目中的专门适用于行政、商业、财务、管理或监督目的系统或方法 

10 2.3 

G06V 图像或视频识别或理解 9 2.2 

4  讨论 

4.1  研究领域概况 

本研究通过整合利用 CiteSpace、VOSviewer 等

可视化工具，系统性分析 2012—2025 年发表在

CNKI、Wanfang 和 WOS、Incopat 等数据库的 745 篇

文献（中文 618 篇、英文 127 篇）及 432 件专利，

以探析中医药知识图谱技术的研究热点与未来发展

趋势。该领域文献数量持续稳定增长，并呈现显著的

阶段性特征。前期该领域发文量少且均为中文文献。

这主要源于知识图谱作为新兴的知识表示技术，其

与中医药的结合尚属探索阶段。国内得益于中医药

信息化、标准化建设的政策引导与资源投入[47]，以及
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对利用现代技术挖掘中医药知识体系的迫切需求，

促使相关研究在国内率先积累。而同期国际学界这

一交叉领域的认知与关注极为有限，参与度较低。

后期则得益于全球范围内人工智能（尤其是大语言

模型与复杂网络分析）的迅猛发展，为知识图谱在

中医药知识体系中的应用创造了扎实的技术条件；

同时，2022 年 11 月，国家中医药管理局印发《“十

四五”中医药信息化发展规划》，其中首次提出“构

建中医古籍人工智能技术应用平台和中医药知识

服务系统”，直接推动了“知识抽取”“语义网络”

“智能问答”等研究方向在随后 2 年内的集中涌现，

吸引了包括计算机科学、情报学在内的多学科国际

团队参与，发文量快速增长，并推动了相关高水平

英文成果的产出。 

从发文机构与作者的角度来看，当前知识图谱

在中医药领域的研究力量高度集中于国内，形成了

以中医药院校与科研机构为核心、理工科院校积极

参与的研究格局，核心学者之间形成较为稳定的团

队协作模式，但其合作目前仍主要集中于机构内部

或同一区域内，跨地域、跨背景的深度合作尚有较

大提升空间。这种地域集聚性在领域研究早期利于

形成稳定的研究团队，围绕特定优势方向进行长

期、深入的知识积累，但同时伴随着研究不断深入，

机构间的合作缺乏往往导致本体构建质量不一、知

识图谱重复建设等资源浪费问题[48]。亟需建立面向

全国的中医药知识图谱标准化数据管理平台，通过

技术手段确保数据安全可信，以破解资源共享难题，

并设立相关科研基金专项，鼓励跨区域、跨机构的联

合团队申报，多维度推动领域内进一步创新。 

从研究内容来看，中英文文献的研究内容均聚

焦于知识表示、知识抽取与转化应用上，体现了该

领域技术发展的内在规律，但呈现出不同的侧重。

中文文献研究脉络完整，早期集中于中医本体与语

义网络构建，中期深入知识抽取与知识融合等关键

技术，致力于从古籍、方剂、医案等非结构化文本中

自动化构建高质量知识库，近期则聚焦于大语言模

型与智能问答等技术并与临床、教学场景进行深度

融合，推动知识从静态存储向动态智能服务转化[49]。

相较而言，英文研究则更偏向技术前沿驱动，其研

究聚焦于人工智能、深度学习及图神经网络等前沿

算法在辅助个性化诊疗、处方推荐、药物发现等具

体问题上的应用。这一现象背后是数据基础与研究

范式差异双重机制共同作用的结果。国内研究能直

接、系统地获取并数字化中医古籍、名医医案及临

床数据，这为构建从顶层本体到具体应用的完整知

识体系提供了可能，其研究方向紧密对接国家战略

需求，以“大语言模型与知识图谱协同”为例，2024

年 7 月国家中医药管理局与国家数据局联合印发的

《关于促进数字中医药发展的若干意见》中，明确

“鼓励运用大数据、人工智能等新技术开展适用性

研究，打造中医药大模型等行业数字技术底座”，这

为“大语言模型”“检索增强生成（RAG）”“知识图

谱补全”等前沿方向提供了直接的政策背书，以解

决知识传承断代、临床辅助决策等重大现实问题。

而英文研究则更嵌合国际计算机科学领域的学术

研究范式，注重研究创新性、可复现性及在顶级会

议或期刊的发表。 

然而，在发文量快速增长的同时，也面临技术

同质化与低水平重复的问题。具体而言，现行科研

评价体系对论文和专利数量的侧重，使得部分研究

倾向于选择技术路径成熟、产出周期短的“追随式”

选题，围绕常见病种和通用方法的成果大量产出；

中医古籍与临床医案数据标注成本高、跨机构共享

困难，也在客观上限制了技术路径的多元化探索。 

4.2  研究热点及趋势分析 

4.2.1  中医药领域知识抽取技术  中医药领域知

识抽取技术是指从中医文本数据中识别和提取药

物、症状、证型等实体以及它们之间的关系的过程，

是构建中医药知识图谱的关键任务之一[50-51]。其研

究热点主要分为实体抽取和关系抽取 2 个方面。 

（1）实体抽取：实体抽取又被称为命名实体识

别（named entity recognition，NER），主要用于识别

中医药文本中具有特定意义和研究价值的实体。在

早期，主要采用基于规则[52]与基于词典的 2类方法，

且多数研究将其独立应用，亦有文献对不同方法的

效果进行了对照分析[53]。尽管二者皆可准确抽取，

且即使在没有训练数据的情况下，也能获得较好抽

取结果，但其严重依赖词典质量和人工制定的规

则，会耗费大量的人力、物力，并且在面临迁移至

不同领域时带来挑战。在处理中医药领域复杂文本

和不断更新、变化的数据上存在巨大瓶颈。因此，

后续研究开始逐渐转向基于统计学思想的传统机

器学习方法，其中以条件随机场（conditional random 

field，CRF）算法最受关注[54]。近年来，深度学习

已成为机器学习领域的研究热点，因其较传统机器

学习在实体识别中准确率高，开始逐渐普及并被改
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进、组合使用以进一步提高识别的准确性和效率，

尤以双向长短期记忆网络-条件随机场（bidirectional 

long short-term memory with conditional random 

field，BiLSTM-CRF）方法使用最多[55-56]。该模型结

合了双向编码器表征法（ bidirectional encoder 

representations from transformers，BERT）的深度双

向语义表征能力、BiLSTM 的长距离序列依赖捕获

能力以及 CRF 的输出标签约束能力，尤其适用于中

医古籍和医案中实体边界模糊、句式灵活、存在大

量嵌套实体的文本特征。郑光敏等[57]基于 BERT-

BiLSTM-CRF，提出一种先抽取关系和后抽取实体

的自动抽取知识模型，在中医药 NER 任务中取得

了优异的性能。Jia 等[58]提出了一种基于远程监督的

跨度级命名实体识别中医实体提取模型，该模型从

中医知识图谱中获取领域词典，使用 BERT 预训练

语言模型作为文本特征编码器，并通过多层神经网

络对实体进行检测和分类。 

（2）关系抽取：关系抽取是指从包含多个已知

实体的文本中提取实体之间的关系。关系抽取最初

依赖于基于规则的方法[59]，多是由特定领域的专家

手动编写模板来匹配关系，往往需耗费大量的时间

和精力，且可移植性较差。随后机器学习方法便被

引入该领域，并取得了一定的效果。如杨晓欢等[60]

对中医学相关文献摘要进行特征提取，在此基础上

构建了关系抽取的支持向量机分类模型，主要用于

识别中医方剂与疾病之间的关系。基于深度学习的

关系抽取方法解决了传统机器学习中特征提取误差

传播的问题，成为近些年的研究热点[61]。刘逍等[62]

构建半监督学习框架下基于 SimBERT 的关系抽取

模型，以解决样本数量不均衡和中医文本关系抽取

过程中的多词一义问题。Bai 等[14]使用基于卷积神

经网络的分段注意力机制的模型来提取局部语义

特征，从而在完成实体提取任务后提取之间的关

系。Xu 等[63]引入联合抽取框架，利用图卷积网络在

文档级中医文本上抽取联合实体关系，以提升中医

实体关系提取的效率。 

4.2.2  知识图谱辅助诊疗应用  在中医诊疗过程

中，中医师个人的知识水平、临床经验都决定着实

际临床疗效。而基于知识图谱构建的临床辅助诊疗

系统可以通过知识推理的方式，为医生提供准确的

辨证诊断信息，支持临床决策，从而提高诊断及用

药的精确性。 

在辅助诊断方面，当前研究聚焦于专病知识图

谱构建，通过整合临床指南、名老中医医案及论文

文献数据，来构建起结构化知识网络以达到辅助决

策的目的。胡嘉元[64]使用 Gephi 软件构建病机内涵

知识图谱，并基于图谱建立中医临床个体化诊疗决

策支持系统，应用于中医药防治心血管疾病的辅助

诊疗中。付子轩等[65]针对中西医结合治疗急腹症构

建知识图谱，并提出基于不完备知识库的关联规则

挖掘结合随机游走的诊疗推理算法，将诊断和用药

可视化，相较于基于本体规则的知识推理方法，其

曲线下面积（area under curve，AUC）值高出 15.18%，

精确度高出 30.36%，从而辅助基层医生进行疾病诊

疗和临床决策。Qi 等[66]提出融合大语言模型与图神

经网络的处方推荐模型，通过构建症状图与药对图

并嵌入外部知识，在生成的推荐列表中，前 5 味药

的精确率达到 22.1%，前 20 味药的召回率达到

32.5%，分别比基线模型提高 4.7%和 6%，实现了症

状表征与草药推荐的高效匹配。Jin 等[67]则基于中

医文献与处方数据构建知识图谱，利用图注意力网

络提取症状与草药的共现与路径特征，并引入“君、

臣、佐、使”等组方规律作为预测约束，增强了推

荐结果的中医理论合理性。Zhang 等[68]进一步聚焦

个性化推荐，提出一种知识图谱扩散模型，通过患

者属性提示微调与图谱扩散增强语义获取，结合图

卷积网络融入症状-药物交互模式，并在多个数据集

上验证了其在临床个体化诊疗支持中的有效性。 

4.2.3  中医药领域知识图谱智能问答系统  智能

问答系统是当前人机交互领域的研究热点。通过将

知识图谱作为知识来源，能够更准确地理解自然语

言问题，并根据用户的真实意图提供更贴切的答

案。目前基于知识图谱的问答系统主要分为 4 大类：

基于模板匹配的方法、基于语义解析的方法、基于

深度学习的方法、基于大语言模型的方法。前两者

因其构建和维护需耗费巨大的人力成本且泛化能

力、可解释性较弱等原因，近年来已较少使用[69]。

在基于深度学习的方法方面，Li 等[70]提出 BERT＋

Slot-Gated 模型，在面对方剂与中药的问答任务中，

体现实体识别精确率和召回率的调和平均数 F1 值

达 0.996，意图识别准确率达 99.75%，并在微信公

众号实现了轻量化服务部署。基于大语言模型的方

法则进一步利用了其突出的生成能力，通过 RAG、

图谱增强生成（GraphRAG），将知识图谱中的相关

三元组作为提示信息输入大语言模型，从而增强回

答的准确性与可信度，有效减少大语言模型的“幻

https://qikan.cqvip.com/Qikan/Search/Index?key=A=%e9%83%91%e5%85%89%e6%95%8f&from=Qikan_Article_Detail
https://kns.cnki.net/kcms2/author/detail?v=lqoStndJ5wH4ybsbEr-0LGtyNqdkbDP5rcZs-gt6MHUbd47rmF7srY66opjOQGFrjYgrBcFL8jQeTPwbKz4vidubCpzPm3IG5nANa-zAyUZklI7yfH8qgw==&uniplatform=NZKPT&language=CHS
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觉”问题。其中，RAG 将三元组作为外部知识注入

生成过程，可提升回答的事实准确性和可解释性；

GraphRAG 则在此基础上利用知识图谱的结构化语

义信息，对检索结果进行重排序和上下文增强，在

多跳推理和复杂关系问答中表现更优。董兆安等[71]

利用 GraphRAG 技术构建中医药知识问答系统，相

较于直接使用大语言模型，其回答准确率提升

8.33%；李明等[72]则基于《伤寒论》等古籍构建方剂

知识图谱，并借助 RAG 实现方剂组成、主治等信

息的精准问答；周宗桢[73]进一步提出将知识图谱转

化为指令调优数据集，结合低秩适应（ low-rank 

adaptation，LoRA）等高效微调技术，提升了大语言

模型在中医疫病领域的专业问答能力。 

4.2.4  大语言模型与知识图谱协同互增研究  大

语言模型虽在语义理解与文本生成方面表现卓越，

但其可解释性弱、易产生“幻觉”等问题也较为突

出；知识图谱虽能提供结构化、可解释的知识支撑，

却受限于构建成本高、内容不完整等瓶颈。两者之

间的互增可以缓解所存在的局限性，并正在推动中

医药知识工程的研究范式发生深刻转变[74]。综合关

键词聚类与时区分析，“大语言模型”“知识图谱”

“知识抽取”与“问答系统”等关键技术已形成现阶

段最紧密的关系。传统的知识图谱研究目标是投入

大量人力构建一个静态、封闭的领域知识库，应用则

受限于基于规则或模板查询及可视化分析；当前，随

着大语言模型的技术突破，两者之间的协同互增，已

然贯穿从自动化构建到场景化应用的全过程。 

一方面，大语言模型被用于高效构建与补全知

识图谱，有效解决了在中医古籍与医案文本处理中

面临的实体抽取难、标注成本高的问题，从而促进

中医知识图谱开发的自动化和智能化。Li 等[75]针对

风湿病古籍文献，结合大语言模型自动标注与人工

复核，构建了首个风湿病专病知识图谱，并提出了

适配古籍语义特点的实体抽取新方法；Zhang 等[4]

通过微调 ChatGLM3-6B 模型，优化了中文中医文

本的语义理解与结构化抽取，协同 BERT 实体识别

模型，系统化地构建了通用中医知识图谱。另一方

面，知识图谱作为可靠的结构化知识源，通过 RAG

等技术融入大语言模型的推理过程。Duan 等[76]基

于新安医学医案构建知识图谱，并开发了融合知识

图谱的医案问答系统，其答案忠实度、相关性等评

估指标均超过 0.93，安全性与实用性显著优于纯大

语言模型。以上研究为解决中医药领域知识隐性

化、经验结构化与服务智能化等长期挑战提供了可

期的实现路径。 

4.3  专利申请热点与趋势 

本研究检索 2012 年 1 月 1 日—2025 年 12 月

31 日 Incopat 专利数据库知识图谱技术在中医药领

域相关的专利，得到专利数据 518 件，进行同族合

并后得到专利 432 件，其中国内专利有 421 件，占

比 97.4%，国外专利 11 件，占比 2.6%，显示出我

国在该领域中的绝对主导地位与高度活跃的态势。 

尽管专利申请数量增长显著，但专利质量与转

化仍面临严峻挑战。在当前专利法律状态中，处于

“审中”阶段的专利占比高达 46.6%，反映出该领域

正处于创新发展的快速增长期，“有效”专利占比仅

为 24.5%，表明技术迭代较快，多数专利尚未经过

充分的市场检验，其最终能否获得授权以及授权后

转化成果都存在不确定性。进一步对失效专利的成

因剖析发现，失效专利中“撤回”（占比 45.9%）与

“驳回”（占比 38.7%）构成了绝对主体，两者合计

高达 84.6%。这一特征背后存在多重深层原因：首

先，专利申请质量问题是根本原因。部分专利申请

存在创新高度不足、公开不充分、撰写质量不高等

问题，高校及科研单位作为主要申请主体，其部分

专利申请源于科研考核需求，存在“数量导向”倾

向[77]。同时，领域技术迭代速度快于专利审查周期，

知识图谱、人工智能等领域技术更新迅速，专利审

查周期相对较长，部分申请在审查阶段核心技术已

被行业新技术迭代，丧失授权前景，申请人因此主

动撤回或放弃答复。从技术主题分布来看，当前中

医药知识图谱的专利技术主题多集中于数据处理

（G06F）与医疗信息系统（G16H）等分类，其在内

容上呈现出一定的同质化，多数专利聚焦于通用知

识图谱构建方法与常见病证的辅助诊断，而在跨模

态知识融合、患者个性化四诊信息动态推理，以及

面向专病全程管理的知识服务等方面的专利仍相

对有限。 

4.4  研究热点与专利布局的差异分析 

通过对比分析中英文文献关键词聚类和专利

技术主题分布，可以发现二者存在明显差异。前沿

算法模型及领域本体构建在学术研究中讨论热烈，

但在专利布局中相对薄弱；而专利则多集中于诊疗

辅助系统集成与通用数据处理方法等领域，在底层

知识表示模型（如 G06N 领域）的原创性专利研究

薄弱。首先，从技术成熟度看，文献中的前沿算法
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多为底层、通用技术，其创新点常被视为算法本身，

在专利申请中面临更高的创造性审查与授权不确

定性，导致研究者更倾向于以学术论文形式进行发

表。其次，在商业价值与产业化路径上，专利主要

分布的 G16H/G06F 领域对应着明确的临床需求、

相对较短的产品开发周期和清晰的市场回报模式。

而前沿算法的商业价值实现往往需要经过漫长的

场景适配与合规验证，其高风险、长周期的特性抑

制了即时的专利布局动机。这种“产-学”目标错位，

加之科技成果转化机制不畅，共同导致了现阶段二

者之间的差异。 

针对中医药知识图谱领域有效专利不足、技术

同质化、竞争力不足等挑战。为此提出以下建议：

（1）强化以质量为导向的专利培育机制。在政策引

导与评审体系中，进一步突出专利的创新高度、技

术成熟度与临床适用性。鼓励围绕现阶段中医临床

重点、难点场景，如多模态数据下的辨证推理、专

病全周期知识服务等方向开展高价值专利布局。通

过加强财政补贴，降低专利研发与维持成本，吸引

创新型人才参与关键技术攻关。（2）构建“产-学-

研-用”协同的成果转化生态。推动企业、高校、科

研院所与临床医疗机构建立深度融合的创新联合

体，围绕真实世界需求确定研究方向，形成从技术

研发、专利保护到产品孵化的一体化链条。同时支

持第 3 方专业机构开展专利价值评估，加速高潜力

专利的临床验证与市场推广。（3）拓展全球化视野

与标准话语权。在夯实国内专利布局的基础上，鼓

励创新主体通过 PCT 等途径开展国际专利申请，积

极介入中医药数字标准、健康数据模型等国际规范

的研究与制定。通过专利与技术标准相结合，提升

我国在中医药智能化领域的国际影响力与产业竞

争力。 

5  结论 

本研究基于文献计量学与专利分析的整合视

角，对 2012—2025 年知识图谱技术在中医药领域

应用的相关文献与专利进行了系统性可视化分析。

结果显示，知识图谱技术在中医药领域的领域仍处

于快速发展的阶段，多学科交叉特点显著，其发展

深受人工智能技术进步与中医药信息化政策推动。

机构与作者合作网络方面，其合作网络呈现显著的

地域集聚性，虽利于早期区域内研究成果快速积

累，但也可能制约未来进一步跨域协同发展。由于

数据基础与研究范式的差异，中英文文献在研究内

容上各有侧重，中文研究凭借国内数据与政策等优

势，构建了从本体、抽取到应用的完整链条；而英

文文献则更侧重于前沿算法在具体任务上的探索。

从关键词的聚类和时间线分析中可知，以大语言模

型、RAG 为代表的人工智能技术正与知识图谱深度

融合，推动知识图谱从静态、功能单一的知识库转

变为增强大模型专业性、可信性与可解释性的关键

基础设施。专利分析表明，我国在该领域的创新活

动极为活跃，专利申请量占据全球主导地位，且技

术主题高度聚集于 G16H 与 G06F，而在底层知识

表示与推理模型（如 G06N）的原创性专利布局薄

弱。同时“产-学”两界研究内容存在错配差异，这

直接导致了有效专利不足、技术方向同质化、专利

竞争力不足等问题。 

知识图谱为中医药领域提供了一种新的知识

存储与利用方式，具有广泛的应用前景。展望未来，

应设立国家级跨地域、跨学科的专项研发基金项

目，建立全国范围的知识图谱标准化数据管理平

台，打破地域、学科壁垒，形成体系化的协同创新

生态。同时，优化专利质量与布局策略，相关政策

导向与科研评价体系需从追求数量转向激励高质

量、前瞻性专利，应重点扶持当前专利布局薄弱但

临床需求迫切的核心领域：针对中医诊断的核心特

征，跨模态四诊知识图谱构建需解决舌象、脉象、

问诊文本等多源异构数据的对齐与融合难题，可参

考跨模态预训练模型构建中医专用的多模态编码

器，实现四诊信息的语义关联与协同推理；针对大

语言模型应用中的“幻觉”问题，大语言模型与知

识图谱协同互增应聚焦 RAG 与 GraphRAG 的深度

融合，提升中医智能问答与辅助决策的准确性与可

信度。针对知识图谱构建成本高、更新慢的瓶颈，

多智能体驱动的自动化构建与可解释推理需探索

多智能体协作框架，将知识抽取、融合、推理等任

务分解为多个智能体协同完成，结合强化学习与因

果推理技术，实现推理路径可追溯、可理解，大幅

降低构建与维护成本。 

随着上述技术方向的突破，可提高获取中医

知识的全面性和准确性，以解决传统知识表示的

碎片化问题，降低构建知识图谱成本。通过加快

构建“产-学-研-用”协同生态、加强高质量专利培育

与全球化布局、参与国际标准制定等策略，将技术优

势切实转化为知识产权优势与产业竞争力，从而为

中医药的现代化传承与创新发展提供坚实支撑。 
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