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网近 10年发表的产前抑郁相关文献袁经 Refworks格式转换后袁运用计量学工具 CiteSpace对相关文献的作者尧研究机构尧关
键词进行可视化分析遥结果 共检索出 1153篇产前抑郁相关文献袁发文量整体呈现增长趋势曰发文量最多的机构是四川大学
华西第二医院曰有 53名作者发文量逸3篇遥高频关键词包括影响因素尧产前抑郁尧心理护理等袁共形成 17个关键词聚类标签遥
结论 产前抑郁领域的研究有待深入袁相关部门需加大对产前抑郁研究领域的支持袁提高抑郁筛查的接受度遥此外袁产前抑郁的
相关干预措施仍需进一步规范化研究遥
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Visualization Analysis of Knowledge Map of Prenatal Depression in China in Recent 10 Years
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Abstract：Objective To analysis the research status quo and hotspots in the field of prenatal depression in recent 10 years, sort out the knowledge
structure, and provide support for the mental health work during pregnancy.Methods The literatures related to prenatal depression published in CNKI
in the past 10 years were searched. After Refworks format conversion, the authors, research institutions and keywords of the relevant literatures were
visually analyzed by using the metrology tool CiteSpace.Results A total of 1153 articles related to prenatal depression were retrieved, and the overall
number of publications showed an increasing trend. West China Second University, Sichuan University was the most publications institution, with 53
authors publishing more than 3 articles. High-frequency keywords included influencing factors, prenatal depression, psychological nursing and so on,
forming a total of 17 keyword cluster tags.Conclusion The research in the field of prenatal depression needs to be further deepened, and relevant
departments need to increase support for the field of prenatal depression research to increase the acceptance of depression screening. In addition,
relevant intervention measures for prenatal depression still need to be further standardized and studied.
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产前抑郁（prenatal depression）是指发生于妊娠
期间的一种以情绪低落、兴趣减退等为特征的精神

疾病综合征[1]。流行病学调查显示[2]，产前抑郁影响
着全球 7%~20%的孕期女性，但只有不到 1/5的人
接受了足够的治疗。我国产前抑郁症发生率为

19.7%，且近 10年呈现上升趋势[3]。抑郁症的症状在
孕期往往会被忽视，常被认为是正常的躯体经历，其

真正的流行程度可能会被低估。随着三孩生育政策

的实施，我国将面临分娩人数和分娩次数增加的问

题，产前抑郁作为一种心理紊乱状态，对自身及后代

均会产生不利影响。因此，应给予产前抑郁足够的关

注和重视，早期发现并接受及时治疗[4]。科学知识图
谱作为科学计量学的重要方向，可充分展示某学科

领域的研究全貌[5]。本研究基于 CiteSpace软件，深层
次挖掘文献资料中潜在的知识和规律，以可视化手

段呈现我国产前抑郁领域相关文献的知识结构、发

展趋势及研究热点等，以期为产前抑郁的有效管理

提供理论依据。

1资料与方法
1.1 资料来源 国内文献来自于中国知网（China
National Knowledge Infrastructure，CNKI），检索方式
设置为主题（精确），检索词选定为（“孕妇”OR“孕
期”OR“产前”）AND“抑郁”，不含“产后”。检索时间
为 2010年 1月 1日-2020年 12月 31日。
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1.2文献纳入与排除标准 纳入标准：淤与主题相
符；于可为综述、原创性研究、翻译（国外经验借鉴）、
RCT、队列研究、Meta分析等；盂文献资料类型为期
刊论文、博硕士论文、会议论文等。排除标准：淤重
复发表文献；于文献资源类型为行动研究、书评、新
闻、资料、非公开发表或需校正等类型文献。

1.3 方法 将纳入文献记录用 Refworks 的格式导
出，以 download.txt的格式保存到 input文件夹中，
再用 CiteSpace软件中自带的格式转换器进行转换，
存至 output文件夹中以便下一步分析。在 CiteSpace
软件中将时间分区设置为 1年。剪切方式常规定为
Pathfinder法。
2结果
2.1我国产前抑郁中文文献的总体情况
2.1.1总体发文趋势 2010-2020年基于 CNKI共检

索到 1339篇相关论文，根据纳入及排除标准，最终
共纳入 1153篇文献，整体呈现增长趋势，其中 2020
年稍降低，见图 1。
2.1.2研究机构 2010-2020年产前抑郁领域发文量
排名前 10的机构中 7个机构为三级甲等医院，5个
机构为高等院校的附属医院，以上 10所机构所发表
论文数量的累计百分比为 3.64%，见表 1。
2.2我国产前抑郁中文文献的研究热点
2.2.1作者合作可视化分析 从图 2中可见发文量最
多的是秦峰和张立新，各发表了 10篇文章，根据普
莱斯定律（Price Law），Mp=0.749Npmax1/2，其中
Npmax1/2为 10，按照取整选择，即发文量逸3篇的
均为核心作者，合计 53名，合计发文量为 226篇，仅
占总论文数的 19.60%。

图 1 2010-2020年各年度发表文献情况

序号

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

发文机构

四川大学华西第二医院

中国医学科学院

浙江大学医学院附属妇产科医院

杭州市西溪医院

澳门理工学院高等卫生学校

湖北省荆州市妇幼保健院

复旦大学附属华山医院

江西省新余市妇幼保健院

泰州市妇幼保健所

上海市松江区精神卫生中心

发文量

10
8
7
4
3
2
2
2
2
2

表 1 发文量前 10位的机构分布情况渊 冤

图 2 产前抑郁领域作者合作共现知识图谱
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2.2.2基础知识框架 通过 CiteSpace 软件对纳入文
献关键词进行知识图谱可视化分析，并对关键词频

次及中介中心性前 10位进行统计分析以了解各研
究主题之间的联系及基本知识结构，图 3 中共有
346个节点，405条连线，网络密度为 0.0068；对关键
词频次及中介中心性前 10位进行对比发现，重合的
关键词只有“妊娠结局”和“初产妇”，且关键词频次

及中介中心性前 10位的关键词中我国产前抑郁相
关文献的基本知识结构以产前抑郁为核心，研究涉

及到抑郁症状、影响因素、心理护理等多个方面，见

表 2。
2.2.3主要研究方向 通过 CiteSpace对关键词进行
聚类分析以探究我国产前抑郁领域的主要研究方

向，共形成 17个聚类，见表 3、图 4。本次聚类的 Q
值为 0.8549，平均 Silhouette值为 0.9515。我国产前
抑郁领域主要研究方向为心理干预、初产妇、产前抑

郁、妊娠期糖尿病等。

图 3 产前抑郁中文文献领域关键词共现知识图谱

排序

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10

关键词频次前 10位
影响因素

产前抑郁

心理护理

妊娠结局

妊娠期糖尿病

心理状况

初产妇

心理干预

分娩方式

心理健康

频次

91
81
75
67
60
57
54
53
48
48

关键词中介中心性前 10位
初产妇

相关性

抑郁症状

中介作用

焦虑症状

健康教育

妊娠压力

领悟社会支持

妊娠结局

抑郁情绪

中介中心性

0.57
0.36
0.34
0.31
0.31
0.30
0.29
0.29
0.25
0.25

表 2 产前抑郁中文文献中关键词的频次及中介中心性前 10位
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3 讨论
2020年，国家卫生健康委员会发布关于《探索

抑郁症防治特色服务工作方案》的通知，明确指出要

将孕产期抑郁症筛查纳入常规孕检和产后访式流程

中，由经过培训的医务人员或社工进行孕期和产后

抑郁的筛查追踪[6]。既往研究表明[7]，产前抑郁会使

产后抑郁的患病风险增加 6.8倍，既往患有抑郁症
或其它心理问题是围产期抑郁症的最大风险因素。

早期筛查与识别产前抑郁症，可以起到较好的预防

作用。本研究结果显示，近 10年我国产前抑郁领域
发文量整体呈现增长趋势，这表明有更多的学者关

注到产前抑郁领域。发文量排名前 10位的研究机构
多来自于北京、上海、浙江等经济发达地区，且多数

研究机构为三甲医院或高等院校的附属医院，科研

实力相对较强，这表明科研水平与研究机构性质及

科研实力密切相关，但各机构之间没有明显连线，机

构间的合作仍有待于进一步加强。从作者合作可视

化分析可以看出，发文量最多的是秦峰和张立新，通

过作者分布网络知识图谱分析得知，以秦峰为中心

形成了一个科研团队，并开展了全国性的多中心研

究。但类似合作紧密的团队仍相对较少，研究结果显

示张立新、吴散散团队联系较为紧密，其余作者相对

比较分散，联系不紧密。尽管我国产前抑郁领域发文

量呈逐年上升趋势，但具有一定科研说服力的核心

作者群尚未形成（约50%），多数发文作者为一过性作
者。因此，未来应加强各个机构的合作，深入开展围

产期抑郁领域的多中心研究，为围产期心理健康管

理提供更有力的理论支持。

聚类名称

心理干预（#0）

初产妇（#1）

心理护理（#2）

孕产妇（#3）

高龄产妇（#4）

产前抑郁（#5）

抑郁症（#6）

产前应激（#7）
妊娠期糖尿病（#8）

优质护理服务（#9）

Silhouette
0.959

0.859

0.9

0.978

0.992

1

0.951

1
1

0.872

聚类关键词

妊娠结局；孕妇学校；围生期孕妇；焦虑抑郁；抑郁自评量表；心理干预；临床效果；妊娠

高血压；综合护理措施；心理弹性

分娩方式；心理状态；产前心理护理；自然分娩；情绪状态；产前护理；心理护理；主观能动

性；个性化心理护理；高危妊娠

心理护理；临产前后；集束化护理；心理状态；临床转归；先兆流产；综合护理；个性化

护理；心理压力；乙肝表面抗原携带者

心理生理性障碍；躯体型障碍；心理特征；临床路径；膳食暴露；胎儿异常；ikap模式；心理
特征；心理生理性障碍；临床路径

高龄孕妇；护理干预；积极心理学；聚焦解决模式；孕期保健；妊娠压力；心理因素；中介效

应；睡眠质量；横断面调查

产前抑郁；母亲抑郁；《美国国家科学院院刊》；调查研究；产前焦虑；社会支持；家庭功能；

复发性流产；脑源性神经营养因子；n-甲基-d-天冬氨酸
产前诊断；情志疗法；妊娠期糖尿病；聚焦解决模式；双相情感障碍；负性情绪；妊娠期

糖尿病；实践模式；专科护士；自我效能

产前应激；淫羊藿苷；eaat2；咨mglurs；子代大鼠；抑郁样行为；p-crtc1；crtc1；imglurs；5-ht1a受体
妊娠期糖尿病；妊娠结局；焦虑抑郁；产科护士门诊病房一体化干预模式；妊娠糖尿病；

妊娠糖尿病；不良妊娠结局；iadpsg诊断标准；WHO诊断标准；妊娠期糖尿病
优质护理服务；产前护理；妊娠期糖尿病；临床价值；临床护理干预；高危妊娠；临床效果

观察；产前综合护理；高危妊娠孕妇；产前综合干预

表 3 聚类的基本信息

图 4 产前抑郁中文文献的关键词聚类

43

医
 学
 信
 息



医学数据科学
第 36卷第 19期 医学信息 Vol. 36 No.19
2023年 10月 Journal of Medical Information Oct. 2023

此外，本研究结果显示，产前抑郁领域包括影响

因素、心理护理、妊娠结局等研究热点问题，其中关

键词“影响因素”出现频率最高，共出现 91次。目前
我国产前抑郁的诊断率较低，抑郁症的特征性表现

（如心境低落、意志活动减退、躯体症状等）常与妊娠

期出现的不适生理反应互相重叠，这在一定程度上

增加了抑郁症的识别难度，通过调查与分析影响因

素有助于疾病的诊断与治疗，减少不良妊娠结局的

发生[8，9]。目前越来越多的学者关注到抑郁症随着孕
期发展的轨迹变化。余敏等[10]研究发现，在孕早期抑
郁症的检出率最高，孕中期下降，孕晚期又出现上升

趋势，这与 M侏guez MC等[11]研究结果一致。路卓[12]根
据潜类别增长模型研究发现，孕期抑郁发展存在两

个异质性亚组发展轨迹，即“抑郁高风险组”和“抑郁

低风险组”，通过轨迹分析可以帮助医护人员早期识

别存在抑郁症高危风险的孕妇，同时明确各个孕期

的主要影响因素，有的放矢地提供干预措施，预防抑

郁症状延伸至产后。目前我国产前抑郁领域的影响

因素轨迹研究尚处于起步阶段，未来应加大科研投

入力度，探讨我国女性孕期抑郁发展变化情况，针对

性地开展心理服务。

既往研究表明[13]，4%~10%的孕妇使用过抗抑郁
药物，但更多的孕妇出于对药物致畸的担忧，往往会

拒绝接受抗抑郁治疗，同时临床医生也不愿意为孕

妇开具抗抑郁药物。基于伦理学的要求，妊娠期药

物的研究无法开展随机对照试验，在产前使用抗抑

郁药物的安全性仍存在较大争议[14]。因此，产前抑郁
的非药物治疗显得尤为重要。本研究结果显示，产

前抑郁的心理护理是近 10年的研究热点问题之一。
目前，常用的心理疗法包括认知行为疗法（cognitive
behavior therapy，CBT）、人际心理治疗（interpersonal
therapy，IPT）和正念疗法等。大量研究结果表明[2，15，16]，
通过心理干预可在短期内有效缓解孕妇的抑郁症

状，并且这种获益可以会持续到产后。但心理干预手

段目前存在治疗周期不一、混杂因素较多、评估手段

偏主观等局限。因此，未来仍需更为严谨的临床与

动物实验，了解心理治疗的作用机制和中介因素，制

定符合孕妇心理状态的心理干预方案，并可将其纳

入围产期抑郁的日常保健工作中。

妊娠结局也是近 10年产前抑郁领域研究热点
问题之一。既往研究显示[17]，女性在妊娠期内产生的
焦虑、抑郁等负性情绪会影响机体内分泌的变化，直

接影响宫内环境，促进胎盘产生促胚胎发育成熟的

活性因子，加速胚胎成熟，引发流产、早产及低出生

体重儿等情况，同时易合并妊娠期糖尿病、子痫前期

等并发症，且产前抑郁还会影响分娩进展，增加胎儿

宫内窘迫和产后大出血的风险。尽管随着胎儿的娩

出，抑郁症的检出率下降，但患有产前抑郁的女性在

产时和产后早期往往会表现出更强的自杀意念[18]。
孕期抑郁症还会使胎儿暴露在产前应激（prenatal
stress，PS）中，影响胎儿早期大脑发育，且常伴随神
经内分泌功能的永久性改变、认知和运动发育延迟

以及行为失调，甚至还会增加子代罹患情感障碍的

风险[19，20]。有学者[21]对焦虑孕妇于孕早期开展心理干
预，可有效缓解孕妇产前及产后焦虑心理，改善妊娠

结局，同时可以提高纯母乳喂养率。杜献等[22]研究发
现，通过小组心理干预可以减轻妊娠糖尿病患者的

焦虑抑郁情绪，同时可以降低妊高症、巨大儿、产后

出血等并发症发生率。

综上所述，产前抑郁领域得到越来越多的学者

关注，产前抑郁的筛查及规范化管理对围产期保健

工作及母婴安全具有重要的临床意义，但目前存在

缺乏核心作者和作者群、心理干预手段不一、缺少全

程管理等问题，未来应加大对产前抑郁的科研经费

投入，加强产前抑郁领域科研合作，开展多中心、大

样本的高质量研究，为产前抑郁的规范化管理提供

有力证据。
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