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摘 要:目的 梳理针灸治疗糖尿病周围神经病变的相关文献,分析其研究现状和热点,为未来相关领域提供新的参考

依据。方法 检索中国知网、万方、维普和 WebofScience核心合集数据库2003年1月1日至2022年12月31日的相

关文献,并采用CiteSpace6.2R2软件对作者及期刊发文量进行排序并进行关键词可视化分析。结果 共纳入中英文

文献855篇,其中中文791篇,英文64篇;主要来源期刊包括《糖尿病新世界》39篇、《针灸临床杂志》24篇、《上海针灸杂

志》23篇等国内期刊以及 Medicine8篇、Trials5篇、AcupunctureinMedicine及MedicalScienceMonitor各3篇等国际

期刊。高频关键词聚类显示该领域主要涉及临床实验与系统综述,并重点探讨氧化应激、内质网应激等。结论 针灸治

疗糖尿病周围神经病变的整体发文量呈上升趋势,取穴规律和中医病证结合的临床研究日益受到关注。但该领域的关

注度和文献产量波动不定,特别是高质量核心文献数量较少,后期应加大对这一领域的研究。
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VisualanalysisofacupuncturetherapyfordiabeticperipheralneuropathybasedonCiteSpace

LEIHanlin1,LIDingxiang2,YANGJingjing2,CAIYuzhe2,DENGYihui2

(1.DepartmentofPainandPhysiotherapy,TheFirstHospitalofHunanUniversityofChinese
Medicine,Changsha410007,Hunan,China2.SchoolofIntegratedChineseandWestern
Medicine,HunanUniversityofChineseMedicine,Changsha410208,Hunan,China)

  Abstract: Objective Toreviewtherelevantliteratureonacupuncturetherapyfordiabeticperipheralneu-
ropathy,analyzeitsresearchstatusandhotspots,andprovidenewreferencebasisforrelatedfieldsinthefu-
ture. Methods RelevantpapersfromJanuary1,2003toDecember31,2022wereretrievedfromthedatabas-
esofCNKI,Wanfang,VIP,andtheWebofScienceCoreCollection.CiteSpace6.2R2softwarewasusedto
sortthenumberofpaperspublishedbyauthorsandjournalsandconductvisualanalysisofkeywords. Results
 Atotalof855ChineseandEnglishpaperswereincluded,amongwhich791wereinChineseand64werein
English.Themainsourcejournalsincluded39papersfromDiabetesNew World,24papersfromJournalof
ClinicalAcupunctureandMoxibustion,23papersfromShanghaiJournalofAcupunctureandMoxibustion,as
wellas8papersinMedicine,5papersinTrials,3paperseachinAcupunctureinMedicineandMedicalSci-
enceMonitorandotherinternationaljournals.High-frequencykeywordclusteringshowedthatthisfieldmainly
involvedclinicaltrialsandsystematicreviews,withafocusonoxidativestress,endoplasmicreticulumstress,

andothertopics. Conclusion Theoverallnumberofpaperspublishedonacupuncturetherapyfordiabeticpe-
ripheralneuropathyisincreasing,andclinicalresearchcombiningacupuncturepointselectionruleswithtradi-
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tionalChinesemedicinesyndromeshasreceivedincreasingattention.However,theattentionandliteratureout-
putinthisfieldfluctuate,especiallywithalownumberofhigh-qualitycorepapers.Therefore,futureresearch
inthisfieldshouldbeenhanced.
  Keywords: acupuncture;diabeticperipheralneuropathy;CiteSpace;knowledgemapanalysis;bibliomet-

rics

  糖尿病周围神经病变(diabeticperipheralneurop-
athy,DPN)是糖尿病最常见的慢性并发症之一,主要

临床表现为肢体对称感觉异常、运动障碍、肢体麻木、
肌肉萎缩等[1-2]。DPN既影响患者的生活质量,又给

患者带来严重的经济负担,DPN患者的每年治疗费用

远远高于普通糖尿病患者[3]。西医对DPN的治疗方

法主要侧重于病机和对症治疗,临床效果不显著。针

灸治疗DPN成本低,不良反应少,是DPN一种有效

的治疗方法,相关研究报道亦日益增多。CiteSpace软

件是各研究领域学者认可并使用的文献计量学软件,
可阐述对应研究领域研究现状、研究热点及前沿[4-5]。
本研究通过CiteSpace软件对针灸治疗DPN的相关

研究进行可视化分析,旨在为后续该领域研究提供一

定的见解和依据。

1 资料与方法

1.1 数据来源 分别从中国知网(CNKI)、万方

(Wanfang)、维普(VIP数据库)检索,采用主题词进行

专业检索,检索时限为2003年1月1日至2022年12
月31日,检索式为:SU=糖尿病周围神经病变 AND
SU=(“针灸”+“针刺”+“电针”+“针灸疗法”+“针
刺疗法”+“电针疗法”+“艾灸”+“灸法”+“温针

灸”);获中国知网582篇、万方1166篇、维普633篇

(共2381篇)。从 WebofScience(WOS)核心合集数

据库进行英文检索,检索式:DPNORdiabeticperiph-
eralneuropathyORdiabeticpolyneuropathy(Topic)

andacupunctureORacupunctureand moxibustion
ORacupuncturemoxibustionORpinprickORacu-
puncturetherapy OR acupuncturetherapies OR
warmacupunctureORneedlewarmingmoxibustion
OR warm needling method ORacupuncture with
warmedneedle OR moxibustion OR moxibustion
method OR moxibustiontherapy ORelectroacu-
puncture OR galvano-acupuncture OR electroacu-
puncture(Topic),设定出版年限:“2003—2022”,文
献 类 型:“Article”“Review”,引 文 索 引:SCI-EX-
PANDED,获取106篇英文文献。

1.2 纳入标准和排除标准 纳入标准:与针灸治疗

DPN主题相关的实验研究、临床研究等;排除标准:会
议、图书、报纸、专利、成果等;重复文献;目录数据不完

整文献;文献内容与针灸治疗DPN研究无关的文献;

中文数据库检索到的英文文献。

1.3 数据筛选及清洗 采用NoteExpress依据纳排

标准分别对中文、英文文献进行筛选,最终可纳入中文

文献791篇,英文文献64篇,将中文文献有效题录以

Refworks格式导出,英文文献有效题录保持“全记录

与引 用 的 参 考 文 献-纯 文 本 格 式”,文 件 命 名 为

“download_*.txt”文件。将意义相近的关键词进行

合并,对中-英文题录的“针刺治疗和针刺疗法”“神经

传导速度和神经传递速度”英文题录的“diabeticpe-
ripheralneuropathy和diabetesperipheralneuropa-
thy”等进行合并。对于文献的第一作者或通讯作者进

行分析,挂名作者不计入,例如“aloe,l.”和“aloe,lui-
gi”以及“florenzano,f.”和“florenzano,fulvio”属于同

一作者,予以合并。

1.4 研究方法 将中、英文文献发文量导入到Excel
2021中进行年度发文量分析,利用CiteSpace6.2R2
分别对中、英文文献的关键词进行相应可视化,参数设

置为:时间分区:2003—2022,时间切片为“1”,节点类

型(nodetypes)选择“Author”“Keyword”,TopN值

默认设置“50”。

2 结果

2.1 发文趋势 与针灸治疗DPN主题相关的文献

纳入中文791篇,英文64篇,年度发文量,见图1。由

图可知,中文文献发文量大致分为2个阶段:2003—

2013年发文量相对较少,每年少于40篇;2014—2022
年为快速发展期,但发文量仍有一定的起伏。英文文

献发文量整体变化不大,近几年发文量有所增加。

图1 2003—2022年针灸治疗DPN中、

英文文献年度发文量
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2.2 作者发文 791篇中文文献共有1706位学者参

与研究,64篇英文文献共有335位学者参与研究,中、
英文文献均以王洪峰(WangHongfeng)发文量最高

(中文9篇,英文3篇),根据普莱斯定律N=0.749×
√max(max表示最高发文量)获得中、英文核心作者

发文量分别为N=2.247(中文)、N=1.297(英文),作

者发文量中文>3篇或英文>2篇即为核心作者,针灸

治疗DPN中、英文文献核心作者发文量,见表1。排

名前列的作者大多为中国作者,亦有少数国外作者,这
与针灸是中国的传统医学及针灸受国外学者认可有

关,其中王洪峰在针灸治疗DPN研究领域发挥重要

作用,中、英文文献发文量均占首位。

表1 针灸治疗DPN中、英文文献核心作者发文量

序号 作者 发文量/篇 机构 序号 作者 发文量/篇 机构

1 王洪峰 9 长春中医药大学 1 WangHongfeng 3 长春中医药大学

2 董勤 6 南京中医药大学 2 LiMengyuan 2 长春中医药大学

3 逄紫千 5 长春中医药大学 3 Schroedersven 2 德国汉堡大学医学中心

4 党毓起 4 宁夏医科大学 4 DuYuzheng 2 天津中医药大学

5 李永方 4 中国人民解放军白求恩国际和平医院 5 GuoYi 2 天津中医药大学

6 衣运玲 4 南京中医药大学 6 LiuJianping 2 北京中医药大学

7 王朝辉 3 长春中医药大学 7 Manniluigi 2 意大利国家研究委员会

8 李崖雪 3 黑龙江中医药大学

9 潘鸿 3 长春中医药大学

2.3 期刊发文 2003—2022年发表针灸治疗DPN相

关文献在3篇及以上的中文期刊有77种,英文期刊有

4种,发文最多的中文期刊为《糖尿病新世界》39篇,其
次是《针灸临床杂志》24篇、《上海针灸杂志》23篇。
发文最多的英文期刊为 Medicine8篇,然后依次是

Trials5篇、Acupuncturein Medicine3篇、Medical
ScienceMonitor3篇。

2.4 关键词分析

2.4.1 高频关键词 关键词反映研究领域热点与前

沿,是对文献的核心主题的高度概括。针灸治疗DPN
中、英文文献排名前20位的关键词见表2,关键词共现

图谱分别见图2、图3。

表2 针灸治疗DPN中、英文文献排名前20位的关键词

排序 中文关键词 频次 英文关键词 频次

1 糖尿病周围神经病变 760 acupuncture 36
2 针灸 336 diabeticperipheralneuropathy 34
3 临床疗效 255 randomizedcontrolledtrial 17
4 针刺 227 pain 15
5 电针 66 electroacupuncture 14
6 神经传导速度 48 diabetes 13
7 甲钴胺 47 double-blind 13
8 综述 41 peripheralneuropathy 11
9 温针灸 38 polyneuropathy 8
10 穴位注射 34 alpha-lipoicacid 7
11 艾灸 32 systematicreview 7
12 黄芪桂枝五物汤 31 neuropathicpain 6
13 气虚血瘀证 25 neuropathy 6
14 中药熏洗 23 prevalence 6
15 针药并用 22 safety 6
16 糖尿病 21 effectiveness 5
17 中西医结合疗法 20 mechanisms 5
18 Meta分析 19 moxibustion 5
19 痹证 17 oxidativestress 5
20 2型糖尿病 16 quality-of-life 5

图2 针灸治疗DPN中文文献关键词共现图谱

图3 针灸治疗DPN英文文献关键词共现图谱

  关键词显示,中、英文研究基础关键词以DPN和

针灸(acupuncture)频次最高,说明纳入文献紧扣研究

主题,该领域研究文献以临床研究、综述、Meta分析文

献为主,其中临床研究多以随机双盲实验为主要研究

方法,临床研究内容以受试者神经传导速度、神经疼

痛、生活质量等为主;针灸治疗的主要方法有针灸、针
刺、电针、温针灸、穴位注射、艾灸、中药熏洗、针药并用

及中西医结合疗法等,中药以黄芪桂枝五物汤为主,西
药以甲钴胺、α硫辛酸为主;中医证型以气虚血瘀证为
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主;涉及的分子机制主要为氧化应激。

2.4.2 关键词聚类 采用loglikelihoodratio(LLR)
检验算法对中、英文文献分别进行关键词聚类,中文文

献形成9个有效聚类,英文文献10个有效聚类,见图

4、图5。根据Q>0.3表示聚类结构显著及S>0.5聚

类合理的前提,中文文献聚类模块值Q=0.4557,平均

轮廓值S=0.7689,英文文献聚类模块值Q=0.61,平
均轮廓值S=0.8878的结果表示中、英文聚类均有效。
聚类模块关键词归纳总结由表3、表4得出:中英文关

键词图结构合理,具有较高可信度,针灸治疗DPN的

研究类型大致分为:针刺结合中药防治研究、文献综述

研究、作用机制与动物实验研究,并且取得了一定的成

果。

2.4.3 关键词时间线视图分析 根据关键词聚类结

果得到关键词时间线图谱,见图6、图7。从中、英文文

献时间线图谱整体趋势可以看出,中文#0(针灸)、#1
(针刺)、#2(临床疗效)、#3(神经传导速度)及英文#
0(systematicreview)、#1(nervegrowthfactor)、#3
(diabeticperipheralneuropathy)、#4(diabetesmelli-
tus)所代表的研究领域时间跨度相对较长,研究持续不

衰。

图4 针灸治疗DPN中文文献关键词聚类图谱

图5 针灸治疗DPN英文文献关键词聚类图谱

表3 针灸治疗DPN中文文献关键词聚类

聚类ID 节点数 轮廓值 聚类标签 主要关键词 主要内容

#0 77 0.745 针灸 针灸、神经传导功能、中医药疗法、取穴规律、作用机制 针灸及中医药疗法促进DPN患者神经传导功能恢复的作用机制研究

#1 74 0.699 针刺 针刺、输穴、背俞穴、中医疗法、针药并用 针刺输穴、背俞穴及针药并用治疗DPN的作用

#2 47 0.752 临床疗效 临床疗效、甲钴胺、艾灸、硫辛酸、邵氏针灸组穴 艾灸、甲钴胺、硫辛酸、邵氏针灸组穴治疗DPN的临床疗效

#3 44 0.79 神经传导速度 神经传导速度、温针灸、随机对照试验、温针疗法、当归补血汤 中药内服联合温针灸治疗DPN的作用

#4 43 0.795 电针 电针、大鼠、固本通络、坐骨神经、神经电生理 电针对DPN大鼠坐骨神经电生理的影响

#5 30 0.784 中西医结合疗法 中西医结合疗法、痹证、消渴病、痿证、综述 中西医结合治疗DPN的研究进展

#6 29 0.827 甲钴胺 甲钴胺、2型糖尿病、糖尿病并发症、刺络放血、匀气散 刺络放血疗法联合甲钴胺治疗DPN的效果

#7 23 0.811 中药熏洗 中药熏洗、穴位注射、梅花针疗法、基础治疗、抗氧化剂 不同针灸疗法治疗DPN的疗效观察

#8 15 0.948 慢性并发症 慢性并发症、中医、中药、临床症状、发病率 中医、中药治疗DPN的研究进展

表4 针灸治疗DPN英文文献关键词聚类

聚类ID 节点数 轮廓值 聚类标签 主要关键词 主要内容

#0 40 0.883 systematicreview systematicreview、complementarytherapy、naturalproduct、pathogenic

mechanism、painfuldiabeticperipheralneuropathy

DPN的天然产物和补充疗法:系统综述

#1 32 0.898 nervegrowthfactor nervegrowthfactor、electroacupuncturecounteract、thermalhyperalge-
sia、sensoryneuromodulator、adultrat

电针对糖尿病周围神经病大鼠热痛觉过敏及神经生长因子的影响

#2 30 0.824 studyprotocol studyprotocol、pilottrial、controlledtrial、totalcontactcasting、diabetic

peripheralneuropathy

针灸治疗DPN随机安慰剂对照试验的研究方案

#3 30 0.875 diabeticperipher-
alneuropathy

naturalcompound、clinicalreview、neuropathicpain、alternativemedi-
cine、non-pharmacologictreatment

非药物治疗DPN的临床效果

#4 21 0.833 diabetesmellitus diabetesmellitus、cerebralischemia、patient、alternativemedicine、periph-
eralneuropathy

DPN的补充和替代药物

#5 18 0.897 acupuncture diabeticpainfulneuropathy、management、acupuncture、alternativemed-
icine、role

针灸对糖尿病疼痛性神经病变的作用

—659—

2024年             右江民族医学院学报              第6期



表4(续) 针灸治疗DPN英文文献关键词聚类

聚类ID 节点数 轮廓值 聚类标签 主要关键词 主要内容

#6 13 0.917 electroacupuncture electroacupuncture、electroacupuncturetreatment、diabeticpainfulneu-
ropathyrat、proteomicsanalysis、spinaldorsalhorn

电针治疗糖尿病疼痛性神经病变大鼠脊髓背角的蛋白质组学分析

#7 11 0.95 alternativemedicine alternativemedicine、anesthetizedrat、pressorresponse、painfulneuropa-
thy、electroacupunctureanalgesia

电针镇痛对DPN大鼠的影响

#8 11 0.991 painfulneuropathy painfulneuropathy、multiplemyeloma、diabeticperipheralneuropathy、

systematicreview、painfuldiabeticneuropathy

针灸治疗疼痛性DPN的系统综述

#9 10 0.985 effect effect、double-blindedtrial、randomized、diabete、acupuncture、double-
blindedcontrolledacudintrial

针灸治疗DPN的随机双盲试验

图6 针灸治疗DPN中文文献关键词时间线图谱

  结果显示,针灸治疗 DPN 中文文献于2003—

2013年为研究的第一阶段,研究类型主要有临床观

察、综述文献、Meta分析等;研究的治疗方法主要包括

针灸、水针、针刺、针药并用、电针、刺络放血、拔罐疗

法、穴位注射、提插泻法、烧火山、“双固一通”灸法、耳
穴贴压等;联合使用的药物主要有维生素B12、甲钴

胺、通络汤、甲芪汤、黄芪桂枝五物汤、山梨醇、疏血通、
尿激酶等;穴位注射药物主要有红花注射液、丹红注射

液;研究的主要临床症状有神经传导功能、坐骨神经传

导速度、感觉神经传导速度、神经电生理、血流量、神经

病变症候评分等;研究的中医证型主要为气阴两虚证、
阴虚热盛证。2013—2022年为研究的第二阶段,研究

类型主要有数据挖掘、临床观察、实验研究等;研究的

治疗方法主要有理疗、温和灸、微针、激光针灸、热敏化

腧穴悬灸、电灸、手三针等;联合使用的方药主要有复

方降糖玉液、木丹颗粒、当归四逆汤、益气活血通络汤、
如意金黄散、益气养阴通络活血方、活血化瘀通络汤、
加味七味白术散、四君子汤、当归补血汤、独活寄生汤、
桃红四物汤、地黄汤、忍冬藤等;联合使用的西药主要

有维生素B1、依帕司他、硫辛酸、干扰素-γ、抗氧化剂

等;主要的研究因子有白介素-6、内质网应激、炎症因

子、糖化血红蛋白等;研究的中医证型主要为痰瘀互结

证、气虚血瘀证、寒凝血瘀证等。针灸治疗DPN英文

文献于2003—2013年研究类型主要为临床观察;研究

的治疗方法主要包括替代疗法、针灸、补充医学、电神

经刺激、电针等;联合使用的药物主要有加巴喷丁、硫
辛酸、依帕司他、辣椒素、苯磷硫胺、干细胞移植等;研
究内容的主要有患者神经疼痛、患者生活质量等。

2013—2022年研究类型主要有临床观察、系统综述、
实验研究等;研究的治疗方法主要包括针灸、穴位注
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射、激光针灸;研究的主要临床症状有神经传导速度、
痛觉过敏;联合使用的药物主要有抗癫痫药物、贝前列

素钠片;研究因子主要有氧化应激、内质网应激、细胞

凋亡、神经炎症、晚期糖基化终产物、乙二醛酶等。

图7 针灸治疗DPN英文文献关键词时间线图谱

3 讨论

针灸治疗DPN的研究虽时间较长,2013年前中

文文献研究较为平淡,近年整体研究有所提高,但受关

注度及文献产量起伏不定,英文文献年度发文量显示,
针灸作为被国外较为认可的祖国医学,在该领域的研

究推广仍相对较少。

3.1 作者发文 从作者发文分析可知,在中文期刊的

作者形成了以王洪峰、逄紫千、董勤、李永方、衣运玲等

为代表的研究团队,以长春中医药大学、南京中医药大

学、中国人民解放军白求恩国际和平医院、黑龙江中医

药大学为该领域主要研究平台。在英文期刊的作者主

要形成了以 WangHongfeng、LiMengyuan、Schroeder
sven、DuYuzheng等为代表的研究团队,以长春中医

药大学、天津中医药大学、北京中医药大学、德国汉堡

大学医学中心、意大利国家研究委员会为该领域主要

研究平台。以王洪峰为代表的研究团队采用“调脏通

络”电针方案治疗DPN大鼠,通过改善大鼠内质网应

激[6]及细胞凋亡[7]来发挥电针的神经保护作用,并且

从多角度系统评价了针灸/电针对 DPN 的影响[8-10];
逄紫千为代表的研究团队以实验研究为主,主要研究

了针刺对DPN大鼠尾神经形态/电生理/超微结构的

影响[11-13]及对坐骨神经病理学/电生理的影响[14-15];董
勤为代表的团队以电针与穴位注射对DPN大鼠神经

保护作用的比较研究为主[16-17];李永方团队从临床[18]

及实验[19-20]研究以“固本通络”电针方案治疗DPN的

作用。英文文献的团队研究尚较为零散,仍需加强研

究。王洪峰作者及其所属机构长春中医药大学在该研

究领域中、英文文献发文量均较多,发挥核心作用。

3.2 关键词分析 针灸治疗DPN研究主要集中于以

下3个方面。①临床研究:如LIM 等[21]使用多模态

脑成像探索“调脏通络”电针治疗痛性糖尿病周围神经

病患者的中枢作用机制;MEYER-HAMMEG等[22-23]

研究发现针刺和激光针刺可改善DPN患者的生活质

量,显著改善痛觉过敏、痉挛以及热敏感度;WANGZ
等[24]研究发现电针联合贝前列素钠和α-硫辛酸治疗

DPN可有效改善患者多伦多临床评分系统(TCSS)评
分、总 症 状 评 分 和 密 歇 根 糖 尿 病 神 经 病 变 积 分

(MDNS),同时有效降低患者血清炎症因子水平,降低

并发症发生率,安全性高;②实验研究:PAN H 等[25]

研究发现“调脏通络”电针可下调糖尿病大鼠坐骨神经

GRP78和Caspase-12,减少坐骨神经细胞凋亡,改善

DPN,抑制内质网应激,预防坐骨神经损伤;王志福

等[26]研究发现电针能减轻DPN大鼠痛敏反应,抑制

脊髓 脂 氧 合 酶(LOX)活 性,修 复 坐 骨 神 经 损 伤;

WANGX等[27]研究发现电针可改善神经性痛觉过

敏,调节代谢及GLO/AGE/RAGE轴,降低促炎细胞

因子,减少晚期糖基化终产物(AGEs)和晚期糖基化终

末产物受体(RAGE)的生成,从而发挥治疗DPN的作
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用;③系统综述:CHOE等[28]总结发现针灸治疗糖尿

病周围神经病使用最广泛的穴位有ST36(足三里)、

BL13(肺俞)、BL20(脾俞)、SP6(三阴交)、SP9(阴陵

泉),其作用主要通过存在于周围神经和脊髓中的各种

分子(如P65、GPR78和TRPV1)介导;XUL等[29]通

过网络荟萃分析显示中医外治法中针刺联合甲钴胺治

疗DPN 的效果最好,其次是穴位注射联合甲钴胺;

JIANGHL等[30]通过荟萃分析总结发现针刺和甲钴

胺/维生素B12单独使用有效,针刺联合甲钴胺/维生

素B12可更好的提高周围神经、腓神经、胫神经、正中

神经临床疗效和神经传导速度,降低TCSS评分。
根据关键词时间线分析,2013年之前该领域的研

究主要集中在临床研究和综述方面。随着现有临床研

究基础的增加和检测技术的提升,2013年之后实验研

究逐渐受到重视,并逐步深入探索。同时,数据挖掘

(如取穴规律)类型的研究也得到了增加。此外,从

2013年之前以患者临床症状为主转变为对于与疾病

相关因子的深入探讨成为了当前的主要内容。近年

来,激光针灸治疗方法及其与中医证型结合的临床研

究越来越受到重视。
综上总结如下:①该领域研究文献主要发表期刊

影响力相对不高,说明高质量文献相对较少,临床研究

可能与纳入的样本量及研究方法有关,后期研究可加

大样本量,遵循随机对照试验相关要求,实验研究则可

改善检测技术,未来的研究需要明确定义和国际公认

的结果测量,以便提高文献质量及其影响力;②激光针

灸近年逐渐广泛应用于临床,给医务人员和患者带来

便利,激光针灸有传统针灸的类似效果,没有断针及针

穴感染的可能,是祖国医学的传承创新,值得推广。
本次研究历时较短,收集研究的文献有限,可能结

果存在一定的偏差,高质量的外文文献较少,难以完全

反映该领域研究热点及最新动态。但随着研究领域的

不断深入,这种局限性将会进一步改善。

参考文献:
[1] 中华医学会糖尿病学分会.中国2型糖尿病防治指南

(2017年版)[J].中国实用内科杂志,2018,38(4):292-
344.

[2] 中华中医药学会糖尿病分会.糖尿病周围神经病变中医

临床诊疗指南(2016年版)[J].中医杂志,2017,58(7):

625-630.
[3] SADOSKY A,MARDEKIANJ,PARSONSB,etal.

Healthcareutilizationandcostsindiabetesrelativetothe
clinicalspectrumofpainfuldiabeticperipheralneuropa-
thy[J].JDiabetesComplications,2015,29(2):212-217.

[4] CHENCM,SONG M.Visualizingafieldofresearch:a

methodologyofsystematicscientometricreviews[J].
PLoSOne,2019,14(10):e0223994.

[5] CHENCM.Searchingforintellectualturningpoints:pro-
gressiveknowledgedomainvisualization[J].ProcNatl
AcadSciUSA,2004,101(Suppl1):5303-5310.

[6] 潘鸿,王宇峰,黄海鹏,等.“调脏通络”电针对糖尿病周围

神经病变大鼠坐骨神经细胞中 GRP78表达的影响及其

神经保护作用[J].吉林大学学报:医学版,2018,44(6):

1124-1130,封2,后插3.
[7] 张丽颖,黄海鹏,潘鸿,等.“调脏通络”电针对糖尿病周围

神经病变大鼠坐骨神经细胞凋亡的影响[J].长春中医药

大学学报,2018,34(4):652-655.
[8] 郑海珠,黄海鹏,张丽颖,等.电针治疗糖尿病周围神经病

变临床研究的 Meta分析[J].中国老年学杂志,2020,40
(7):1394-1398.

[9] 马诗棋,黄海鹏,王洪峰.针灸对糖尿病周围神经病变胫

神经影响的 Meta分析[J].吉林中医药,2019,39(11):

1481-1486.
[10] 钟祯,黄海鹏,王洪峰.针灸治疗糖尿病周围神经病变对

尺神经传导速度影响的 Meta分析[J].时珍国医国药,

2019,30(4):1019-1021.
[11] 王朝辉,张娇娇,刘畅,等.针刺不同穴组对糖尿病周围

神经病变大鼠尾神经形态的影响[J].吉林中医药,2014,

34(2):181-184.
[12] 王朝辉,逄紫千,张娇娇,等.针刺不同穴组对糖尿病周

围神经病变大鼠尾神经电生理的影响[J].中国老年学杂

志,2013,33(24):6213-6215.
[13] 逄紫千,谢占峰,阎慧,等.针刺对糖尿病周围神经病变

大鼠尾神经超微结构的影响[J].长春中医药大学学报,

2011,27(4):523-525.
[14] 逄紫千,阎慧,解占峰.针刺对糖尿病周围神经病变大鼠

坐骨神经组织病理学的影响[J].长春中医药大学学报,

2012,28(4):594-596.
[15] 逄紫千,王朝辉,朱丹,等.早期针刺干预对糖尿病周围

神经病变大鼠坐骨神经电生理的影响[J].吉林中医药,

2010,30(9):808-810.
[16] 董勤,曹雯萍,鲁佳,等.电针与穴位注射对糖尿病周围

神经病变大鼠神经保护作用的比较研究[J].时珍国医国

药,2013,24(4):1001-1003.
[17] 董勤,靳艳萍,王康,等.电针与穴位注射治疗糖尿病周

围神经病变的时效观察[J].南京中医药大学学报,2012,

28(6):517-519.
[18] 李永方,李尚丽,郭秀英,等.固本通络电针法治疗糖尿

病周围神经病变96例临床观察[J].河北中医,2004,26
(1):40-41.

[19] 李永方,李尚丽,温娟,等.电针治疗糖尿病周围神经病

变的神经电生理观察[J].针刺研究,2003,28(3):224-
229.

(下转第970页)

—959—

2024年             右江民族医学院学报              第6期



(10):1240-1244.
[13] 杨炜,顾贤栋.小承气汤加减灌肠联合无创正压通气治

疗Ⅱ型呼吸衰竭疗效观察[J].河北中医,2019,41(3):

402-405.
[14] 叶丽君,朱夏玲.清肺定喘泻热方联合中医个体化肺康

复治疗慢性阻塞性肺疾病急性加重伴呼吸衰竭临床研

究[J].新中医,2021,53(24):184-187.
[15] 刘瑞英.耳穴压豆疗法对预防慢性呼吸衰竭患者使用无

创呼吸机引发腹胀的影响[J].中医临床研究,2020,12
(7):126-128.

[16] 李安慈.中药穴位贴敷辅助治疗慢性阻塞性肺疾病急性

加重期伴呼吸衰竭临床研究[J].新中医,2020,52(11):

114-117.

[17] 来金晶,陈晔.喘可治穴位注射联合无创正压通气治疗

慢性阻塞性肺疾病呼吸衰竭临床研究[J].浙江中医杂

志,2018,53(10):708-709.
[18] 付跃峰,刘清泉,蔡阳平,等.AECOPD呼吸衰竭中医证

素、证候的分布及与胃肠功能障碍相关研究[J].世界中

医药,2014,9(3):265-269,274.
[19] 聂卫群,高志凌,尹硕淼.肺部感染并发呼吸衰竭中医证

候和辨证用药研究[J].中医学报,2021,36(3):624-627.
[20] 刘惠梅,高峰.慢性阻塞性肺疾病合并呼吸衰竭中医证

型及证素分布规律分析[J].中医药导报,2020,26(15):

170-173.
收稿日期:2024-06-14;修回日期:2024-07-15

(上接第959页)
[20] 李永方,李尚丽,温娟,等.电针对糖尿病周围神经病变

相关生化指标的影响[J].中国中医药信息杂志,2003,

10(5):78-79.
[21] LIMY,YAOL,HUANGHP,etal.Multimodalcere-

bralimagingstudyontheeffectsof “AdjustZang
DredgeMeridian”electroacupunctureoncerebralcentral
sensitizationinPDPNpatients:astudyprotocolfora
sham-controlled,randomizedtrial[J].TRIALS,2021,22
(1):799.

[22] MEYER-HAMMEG,FRIEDEMANNT,GRETENJ,

etal.Electrophysiologicallyverifiedeffectsofacupunc-
tureondiabeticperipheralneuropathyintype2diabe-
tes:Therandomized,partiallydouble-blinded,controlled
ACUDINtrial[J].JDiabetes,2021,13(6):469-481.

[23] MEYER-HAMMEG,FRIEDEMANNT,GRETEN H
J,etal.ACUDIN-ACUpunctureandlaseracupuncture
fortreatmentofDIabeticperipheralNeuropathy:aran-
domized,placebo-controlled,partiallydouble-blindedtri-
al[J].BmcNeurol,2018,18(1):40.

[24] WANGZZ,HOUYX,HUANGYL,etal.Originalar-
ticleclinicalefficacyandsafetyofelectro-acupuncture
combinedwithberaprostsodiumandα-lipoicacidfordi-
abeticperipheralneuropathy[J].AJTranslRes,2022,

14(1):612-622.
[25] PAN H,HUANGHP,ZHANGLY,etal.Adjusting

internalorgansanddredgingchannelelectroacupuncture
treatmentpreventsthedevelopmentofdiabeticperiph-
eralneuropathybydownregulatingglucose-relatedpro-
tein78(GRP78)andcaspase-12instreptozotocin-dia-
beticrats[J].JDiabetes,2019,11(12):928-937.

[26] 王志福,杨意州,刘建波,等.电针对糖尿病周围神经病

变大鼠脊髓脂氧合酶的影响[J].中国中医药信息杂志,

2018,25(5):56-60.
[27] WANGX,LIQ,HANX,etal.Electroacupuncturealle-

viatesdiabeticperipheralneuropathybyregulatinggly-
colipid-relatedGLO/AGEs/RAGEAxis[J].FrontEn-
docrinol,2021,12:655591.

[28] CHOE,KIM W.EffectofAcupunctureondiabeticneu-
ropathy:anarrativereview[J].IntJMolSci,2021,22
(16):8575.

[29] XULJ,ZANGD,LIH,etal.Fivetraditionalchinese
medicineexternaltreatment methodscombined with
mecobalaminfordiabeticperipheralneuropathy:anet-
workmeta-analysis[J].EvidBasedComplementAlter-
natMed,2022,2022:4251022.

[30] JIANGHL,JIAP,FANYH,etal.Manualacupunc-
tureorcombinationwithvitaminbtotreatdiabeticpe-
ripheralneuropathy:asystematicreviewandmeta-anal-
ysisofrandomizedcontrolledtrials[J].BiomedResInt,

2020,2020:4809125.
收稿日期:2024-02-23;修回日期:2024-04-08

—079—

2024年             右江民族医学院学报              第6期


