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【摘要】目的  应 用 文 献 计 量 学 方 法 分 析 特 发 性 肺 纤 维 化（idiopathic pulmonary 

fibrosis，IPF）研究现状、热点和前沿，为今后的研究提供参考。方法  计算机检索 CNKI 数

据库和 Web of Science 核心合集数据库中的 IPF 相关文献，检索时限为 2015 年 1 月 1 日至

2024 年 12 月 31 日，利用 CiteSpace 软件对纳入文献的国家、机构、作者和关键词等进行共

现网络分析，并进行关键词时间线和突现分析。结果  纳入 526 篇中文文献和 10 101 篇英文

文献，年发文量虽有波动但整体呈逐渐增加态势。美国、中国和日本发文量最多。中文和

英文刊文量最多的期刊分别是《中华中医药杂志》和 Respiratory Research。中文文献发文数

量最多的机构及作者是辽宁中医药大学附属医院的庞立健；英文文献发文数量最多的机构

是美国加利福尼亚大学，发文量最多的学者是 Toby Maher。中文文献的高频关键词包括“吡

非尼酮”“尼达尼布”和“氧化应激”等；英文文献的高频关键词包括“diagnosis”“expression”

和“survival”等。关键词时间线分析和突现分析显示，中文文献关键词由“生活质量”“中

医”“免疫细胞”向“细胞自噬”“临床试验”“危险因素”转变。英文文献关键词由“placebo 

controlled trials”“acute exacerbation”和“alveolitis”向“air pollution”“machine learning”

和“deep learning”转变。结论  中文和英文文献研究的共同热点是 IPF 的早期诊断、病理生

理机制、急性加重、治疗和生存管理，中文文献注重利用中医药和中医康复疗法治疗 IPF，

英文文献更侧重 IPF 的流行病学和病因学。该领域未来研究热点将转向网络药理学和人工智

能等新技术的应用。
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【Abstract】Objective  To explore the current status, hotspots and emerging research trends 
of idiopathic pulmonary fibrosis (IPF) research through bibliometric analysis to provide reference for 
future studies. Methods  CNKI and Web of Science (WoS) Core Collection databases were retrieved 
for literatures related to IPF from 1 January 2015 through 31 December 2024. Citespace software was 
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used to conduct co-occurrence analyses of institutions, authors and keywords, and detect burst keywords. Results  
A total of 526 literatures in Chinese and 10,101 literatures in English were included. The number of publications 
fluctuates, but it exhibited a general increasing trend every year. The United States contributed the most significant 
number of publications, followed by China and Japan. China Journal of Traditional Chinese Medicine and 
Pharmacy and Respiratory Research were the journal with the most publications. The Pang Lijian and the 
Affiliated Hospital of Liaoning University of Traditional Chinese Medicine were the author and institution with 
the most publication numbers in Chinese. The University of California and Toby Maher published the highest 
number of English literatures. Keyword co-occurrence analysis revealed that the high frequency keywords were 
“pirfenidone”, “nintedanib”, and “oxidative stress” in Chinese literatures, “diagnosis”, “expression”, and “survival” 
in English literatures. Based on timeline and burst analysis of keywords, the keywords changed from “quality 
of life”, “traditional Chinese medicine”, and “immune cell” to “autophagy”, “clinical trials”, and “risk factors” in 
Chinese literatures, and from “placebo controlled trials”, “acute exacerbation”, and “alveolitis” to “air pollution”, 
“machine learning”, and “deep learning” in English literatures. Conclusion  Early diagnosis, pathogenesis, 
acute exacerbation, medication and survival have become hot spots in recent studies. Chinese studies focus on 
traditional Chinese medicine (TCM) and the rehabilitation of TCM therapy, while English studies focus more 
on the epidemiology and etiology of IPF. The field of IPF research will move from typical technologies to novel 
technologies such as network pharmacology and artificial intelligence.

【Keywords】Idiopathic pulmonary fibrosis; Bibliometric; Visual analysis; CiteSpace

间 质 性 肺 疾 病（interstitial lung disease，

ILD）是一类主要累及肺泡壁、肺泡腔和毗邻小

血管、小气道的一组弥漫性肺疾病 [1]，特发性肺

纤维化（idiopathic pulmonary fibrosis，IPF）是其

中最常见、病因未明且进行性加重的纤维化性间

质病，临床主要表现为干咳、呼吸困难和肺功能

持续下降 [2]。遗传、环境、感染和衰老等因素会

增加罹患 IPF 的风险，遗传因素和损伤因素共同

作用反复损伤，引起肺泡上皮细胞异常修复或修

复障碍，导致炎症细胞过度浸润，成纤维细胞增

殖、向肌成纤维细胞分化和细胞外基质异常沉积

等病理生理变化，引起肺纤维化、肺实质结构重

塑和换气功能障碍 [3]。IPF 的治疗仍存在局限性，

药物治疗方面吡非尼酮和尼达尼布均可减缓肺活

量下降速度，但副作用明显和费用较高，并且不

能从根本上治愈。因此患者预后较差，确诊后 5

年生存率仅 20%~30%，诊断后中位生存期仅 3~ 

5 年 [4]。目前 IPF 早诊早治难、经济负担重、预

后不良，严重损害患者的生活质量和寿命。对已

发表文献进行分析有助于掌握研究进展，文献计

量学是一种通过对某一领域研究文献的多种关键

特征进行定量描述，从而解释该领域研究现状的

研究方法，在开展知识发现和学科演进规律研究

等方面比叙述性专家综述更具优势 [5]。近年来，

文献计量学分析已应用于变应性鼻炎 [6]、慢性阻

塞性肺疾病 [7]、结直肠癌 [8] 和 ILD[9] 等多种疾病，

但关于 IPF 系统性的文献计量学研究较少。因此，

本研究通过系统分析近十年 IPF 研究领域文献，

归纳总结、对比探讨国内外研究热点和发展趋势，

分析当前研究存在的不足，以期为今后的研究提

供参考。

1  资料与方法

1.1  纳入与排除标准
纳入标准：①经同行评审的 IPF 相关研究；

②发表时间在 2015 年 1 月 1 日至 2024 年 12 月

31 日之间；③文献语种为中文或英文；④文献类

型为研究性论文和综述论文。排除标准：①会议

论文、学位论文、资讯、书籍章节和已撤稿文章；

②著者、刊名、出版年等文献重要特征不全。

1.2  文献检索
计 算 机 检 索 中 国 知 网（CNKI） 和 Web of 

Science（WoS）核心合集数据库中的 IPF 相关文

献。在 CNKI 中进行高级检索，检索范围：学术

期刊，检索式：“主题 = 特发性肺纤维化”OR“关

键词 = 特发性肺纤维化”，来源类别选择北京大

学《中文核心期刊要目总览》、中国科学引文 数

据 库（Chinese Science Citation Database，CSCD）
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表1  中文文献和英文文献刊文量前十的期刊

Table 1. The top 10 journals in terms of publications on IPF research in Chinese and English
序号 中文期刊 刊文量 英文期刊 刊文量 引用量

1 《中华中医药杂志》 55 Respiratory Research 322 10 661

2 《中华结核和呼吸杂志》 33 BMC Pulmonary Medicine 287 5 121

3 《中国呼吸与危重监护杂志》 24 Scientific Reports 216 4 694

4 《中华中医药学刊》 23 International Journal of Molecular Sciences 204 5 409

5 《中国实验方剂学杂志》 17 European Respiratory Journal 194 15 580

6 《中医杂志》 17 American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine 190 20 963

7 《时珍国医国药》 14 PLoS One 185 4 286

8 《中国老年学杂志》 13 Respiratory Medicine 179 4 345

9 《世界科学技术-中医药现代化》 11 Respirology 176 4 344

10 《中国实用内科杂志》 10 American Journal of Respiratory Cell and Molecular Biology 155 7 009

和《科技期刊世界 影 响 力 指 数（WJCI）报告》，

以纳入核心期刊研究。在 WoS 核心合集中进行

高 级 检 索， 检 索 式：(TS=(“idiopathic pulmonary 

fibrosis”)) OR TS=(“IPF”)。

1.3  文献筛选与信息提取
由 2 名研究者根据纳排标准对检索得到的文

献进行筛选，如有分歧则与第 3 名研究者研判后

决定。对筛选出的文献进行信息提取，提取内容

包括作者姓名、所在机构和国家、标题、期刊名称、

语种、文献类型、关键词、发表年份等。

1.4  统计学分析
CNKI 数 据 库 以“Refworks” 格 式 导 出，

WoS 数据库以纯文本文件格式导出，分别导入

CiteSpace 6.3.R1 软件，进行自动去重和格式整

理。应用 Microsoft Excel（365MSO 16.0）对纳入

文献的年发文量、引用频次、发文数量占比等信

息进行记录、计算和整理。分析时设置起止时间

为 2015 年 1 月至 2024 年 12 月，时间切片设置

为 1，节点类型分别选择国家、机构、合作作者

和关键词，节点筛选方式 g-index（k=100），通

过 Pathfinder 算法对各个时间段的网络进行精简，

使研究机构和作者的合作关系、关键词共现和突

现情况可视化。利用在线可视化工具 Charticulator

（ilfat-galiev.im/charticulator/）绘制国家间合作关

系的和弦图。

2  结果

2.1  一般情况
初 检 获 得 15 300 篇 IPF 相 关 文 献， 其 中

CNKI 数据库 592 篇，WoS 数据库检索到 14 708

篇。根据纳排标准筛查后，最终共纳入 10 627 篇，

其中 CNKI 数据库 526 篇（247 篇研究性论文、

279 篇综述），WoS 数据库 10 101 篇（8 047 篇研

究性论文、2 054 篇综述）。

2.2  年载文量分析
2015 至 2024 年中文文献和英文文献发文量

均呈逐年上升趋势。中文文献由 638 个研究机构

的 1 766 名作者发表在 126 种期刊上，文献数量

自 2015 年起增速缓慢，2021 年起发文量增长迅

速。英文文献由 103 个国家 / 地区 8 219 个机构

的 42  899 名作者发表在 1 450 种期刊上，文献数

量在十年间增长迅速，2021 年达到峰值，此后保

持较高水平，见图 1。

2.3  期刊分布分析
CNKI 数据库和 WoS 数据库中发文数量排名

前十的期刊详见表 1。中文文献主要刊登于中医

中药类和呼吸病学类期刊，发文量前三的期刊

分别是《中华中医药杂志》（55 篇，10.5%）、

《中华结核和呼吸杂志》（33 篇，6.3%）和《中

国呼吸与危重症监护杂志》（24 篇，4.6%）。

英文文献主要刊登于 Respiratory Research（322

篇，3.2%）、BMC Pulmonary Medicine（287 篇，

图1  2015—2024年IPF研究发文量

Figure 1. The number of publications on IPF research 

from 2015 to 2024
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2.8%）和 Scientific Reports（216 篇，2.1%）等期

刊。American Journal of Respiratory and Critical 
Care Medicine、European Respiratory Journal 和

Respiratory Research 为 IPF 领域总被引次数最多

的前三期刊。

2.4  合作网络分析
2.4.1  国家合作关系

通过绘制发文数量前 30 国家间合作关系和

弦图，分析不同国家的发表数量和合作情况，以

识别国家影响力。发文量排名前五位的国家分别

是美国、中国、日本、英国和意大利，是 IPF 研

究领域的主要国家。在国家合作方面，美国与其

他国家存在最为广泛和紧密的合作关系，与英国、

中国和德国合作较多，国家间合作意识较强；中

国与美国合作最频繁，连接线最宽；和弦图内连

接线丰富说明国际合作较多，见图 2。

2.4.2  研究机构合作网络
中文和英文 IPF 文献发文量排名前十的机构

和合作情况见图 3。国内发文数量较多的研究机构

是辽宁中医药大学附属医院（57 篇，10.8%），

其次是辽宁中医药大学（52 篇，9.9%）和河南中

医药大学第一附属医院（16 篇，3.0%）。英文文

献中高产研究机构有加利福尼亚大学（402 篇，

4.0%）、帝国理工学院（362 篇，3.6%）和梅奥

诊所（291 篇，2.9%），此外，中国医学科学院北

京协和医学院（132 篇，1.3%）、南京大学（118 篇，

1.2%）、首都医科大学（117 篇，1.2%）等国内

机构以及勃林格殷格翰公司（212 篇，2.1%）和罗

氏公司（95 篇，0.9%）发文数量也较多。与其他

机构合作最频繁的是宾夕法尼亚大学、加利福尼

亚大学旧金山分校和斯坦福大学。中文和英文 IPF

文献完整的机构和合作情况见附件图 1。

2.4.3  作者合作网络
依据洛特卡定律（Lotka's Law）和普赖斯定

律（Price's Law）通过发文数量确定核心作者 [10]。

经计算，中文文献发文量≥ 10 篇的 12 名核心作

者共计发文 268 篇，占比 51.0%；英文文献发文

量 ≥ 36 篇的 77 名核心作者合计发文 5 056 篇，占

比 51.0%，接近核心作者群标准。发文量排名前

10 位的中文和英文文献作者间的合作网络见图 4。

中文文献发文量位居前列的作者有庞立健（58 篇，

11.0%）、吕晓东（54 篇，10.3%）和臧凝子（35

篇，6.7%）。英文文献发文量位居前列的作者有

Toby Maher（173 篇，1.7%）、Athol Wells（146 篇，

1.4%） 和 Ganesh Raghu（134 篇，1.3%）， 发 文

数量多的作者与其他作者合作更密切。中文和英

文 IPF 文献完整的作者和合作情况见附件图 2。

图3  IPF文献的研究机构合作网络

Figure 3. Multi-institutional collaboration network of publication institutions on IPF literatures

注：A.CNKI数据库；B.WoS数据库；仅展示发文量前十的机构单位；图中节点和文字大小代表发文数量；节点以彩色的年轮形式显示，某一年
的年轮宽度代表机构该年的发文量；节点之间的连线表示机构间存在合作关系，连线的颜色代表首次合作时间。

图2  英文文献国家/地区和弦图

Figure 2. Chord diagram of countries/regions related to 

IPF research in English
注：不同颜色的圆弧代表各国家地区，弧长代表发文数量，圆内的
连接线表示国家间联系，连接线的宽度与合作强度呈正比，和弦图
右侧列出发表论文数量前十的国家及占比。

3 251
2 273
1 220
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2.5  关键词分析
2.5.1  共现分析

对关键词进行共现分析，关键词共现图谱见

图 5。除被用作检索的主题词外，中文文献中共

现频次最高的关键词有“肺纤维化”“吡非尼

酮”“尼达尼布”“氧化应激”“肺功能”和“中

医药”等。英文文献的高频关键词有“interstitial 

lung disease”（ 间 质 性 肺 疾 病）、“pulmonary 

fibrosis”（肺纤维化）、“diagnosis”（诊断）、

“expression”（表达）、“survival”（生存）和

“disease”（疾病）等。

2.5.2  聚类分析和时间线分析
在关键词共现网络的基础上，使用对数似然

比（Log-likelihood ratio）算法进行自动聚类和标记，

形成聚类网络；进一步将各个聚类中的关键词按

时间顺序排列，生成关键词时间聚类图见附件 3。

中文文献关键词 15 个聚类分别是肺纤维化、发

病机制、肺痹、经验、络病理论、炎症因子、肺

虚络瘀、生活质量、吡非尼酮、博来霉素、肺移植、

自噬、承制调平、代谢组学和类器官。英文文献

关键词 10 个聚类分别是 pulmonary fibrosis（肺纤

维化）、interstitial lung disease（间质性肺疾病）、

bleomycin-induced pulmonary fibrosis（博来霉素诱

导的肺纤维化）、pulmonary hypertension（肺动脉

高压）、respiratory microbiome（呼吸道微生物组）、

coronary artery disease（ 冠 状 动 脉 疾 病）、lung 

transplantation（肺移植）、acute respiratory failure

（急性呼吸衰竭）、familial pulmonary fibrosis（家

图4  IPF文献的主要作者合作网络

Figure 4. Cooperation network of publication authors on IPF literatures

注：A.CNKI数据库；B.WoS数据库；仅展示发文量前十的作者，图A中有三位作者发文量并列排第十位；图中节点和文字大小代表发文数量；
节点以彩色的年轮形式显示，某一年的年轮宽度代表作者该年的发文量；节点之间的连线表示作者间存在合作关系，连线的颜色代表首次合作
时 间。

图5  IPF文献的高频关键词共现网络

Figure 5. Co-occurrence of high-frequency keyword on IPF literatures

注：A.CNKI数据库；B.WoS数据库；图中节点和文字大小代表关键词共现频率；节点以彩色的年轮形式显示，某一年的年轮宽度代表关键词该
年共现频率；节点之间的连线表示两个关键词在一篇论文中共同出现，连线的颜色代表首次共现时间；具有紫色外圈的节点具有较高的中介中
心 性。
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图6  IPF文献的关键词突现分析

Figure 6. Top 25 keywords with the strongest citation bursts of IPF literatures

注：A.CNKI数据库；B.WoS数据库。

族性肺纤维化）和 idiopathic pulmonary fibrosis（特

发性肺纤维化）。

2.5.3  突现分析
在关键词共现网络中，进一步通过 Burst

分析功能探测关键词的突发性情况，突现时限

为红色横线所代表的年份，选择强度最大的前

25 个关键词并按时间顺序排列（图 6）。中文

文献突现持续时间最长的是 2015—2019 年的

“生活质量”和“细胞因子”。2016 年突现的

关键词最多，包括“数据挖掘”“疗效”“中

医”和“免疫细胞”等；“危险因素”和“网

络药理学”自 2022 年开始突现至 2024 年。英

文 文 献 中“placebo controlled trials”（ 安 慰 剂

对照试验）是突现强度较大、突现时间较早的

关键词。2015 年涌现了 16 个突现关键词，包

括“growth factor β”（ 生 长 因 子 β） 和“acute 

exacerbation”（急性加重）等。“air pollution”（空

气污染）于 2021—2024 年间突现，持续时间最

长。“fibroblast activation protein”（成纤维细胞

激活蛋白）、“artificial intelligence”（人工智能，

AI）和“network pharmacology”（网络药理学）

等关键词突现以来持续至 2024 年。

3  讨论

本文通过 CiteSpace 软件从年发文量、期刊

分布、科研合作和关键词四个主要方面，对 2015

年至 2024 年 CNKI 数据库和 WoS 数据库中的 IPF

文献进行文献计量学分析，为研究人员提供直观

参考。从文献数量看，国内外发文数量均呈逐年

上升趋势。中文和英文刊文量最多的期刊分别是

《中华中医药杂志》和 Respiratory Research。庞

立健、吕晓东、臧凝子、Toby Maher、Athol Wells

和 Ganesh Raghu 是高产核心作者。合作情况方面，

中文文献里少有跨机构合作，不同研究团队之间

合作欠缺，而英文文献的机构间和作者间的合作

网络密集。IPF 领域文献数量的迅速增长反映了

该疾病逐渐受到学者的关注，这可能与该病不断

加重的疾病负担有关。流行病学数据表明 IPF 的

发病率和患病率呈增长趋势，目前 IPF 全球发病

率为 0.9~13/10 万，患病率为 3.3~45.1/10 万 [11]，

并且各国报告的因 IPF 死亡人数不断增加，如欧

盟国家 2013 至 2018 年间的标化死亡率为 3.9/10

万，死亡率平均每年增加 1.7%，每年有超过 1.7

万人死于 IPF[12]。

对比分析中文文献和英文文献关键词共现图

谱，可见二者共同的研究热点涵盖疾病多个方面：

“生物标志物”和“高分辨率 CT”与早期筛查和

诊断相关；“肺功能”反映疾病严重程度；“吡

非尼酮”“尼达尼布”“N- 乙酰半胱氨酸”“疗效”

和“安全性”与药物治疗有关；“氧化应激”“炎

症”“转化生长因子 -β”“成纤维细胞”“上皮

间充质转化”“信号通路”和“细胞外基质”是
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基础研究的热点；“冠状动脉疾病”“肺癌”和

“肺动脉高压”是 IPF 常见共病，增加疾病进展

和死亡风险；“肺移植”“急性加重”“生活质量”

与预后有关。

通过中文文献高频关键词“中医药”“络病

理论”和“肺络”等，以及肺痹、络病理论、肺

虚络瘀等关键词聚类，可知国内研究注重中医中

药防治 IPF。中医学根据干咳、进行性呼吸困难

等症状将 IPF 归纳为肺痿、肺痹范畴，基于肺络

和络病理论提出肺虚络瘀的核心病机，将 IPF 划

分为两类五个证型 [13]。根据辨证论治的基本原则

选择方药和中成药，结合六字诀、八段锦、针刺、

灸法和中药离子导入等中医康复治疗方法 [14]。临

床研究表明中医中药联合抗纤维化药物在缓解临

床症状，改善生活质量等方面具有较好的疗效 [15]。

同时，结合高频关键词和突现分析，中文文献的

前沿为中药药理学研究。近年来学者们利用网络

药理学和其他高新技术从多成分、多靶点角度阐

释中药治疗 IPF 的物质基础和作用机制，例如，

有学者发现补阳还五汤、清络饮和黄芪（黄芪总

黄酮和黄芪甲苷）等在治疗 IPF 方面具有较好应

用前景 [16]。中医治疗在缓解症状方面有独特优势，

但临床研究的随机对照试验设计、治法、组方选

择、剂量、安全性指标、疗效评价标准等方面尚

未统一，亟需建立中医特色核心结局指标集和制

定高质量的中西医结合临床指南，以规范中医药

研究与实践。

英 文 文 献 中“prevalence”“mortality” 和

“survival”等关键词体现了对疾病负担等流行病

学内容的关注。此外，英文文献注重探究 IPF 的

病因和危险因素，如“genome-wide association”（全

基因组关联研究，GWAS）、“MUC5B promoter 

polymorphism”（黏蛋白 5B 基因启动子多态性）、

“telomere length”（端粒长度）、“lung injury”

（肺损伤）、“gastroesophageal reflux disease”（胃

食管反流病）和“cellular senescence”（细胞衰

老），阐释遗传因素和损伤因素与 IPF 发生发展

之间的联系。我国的流行病学数据较少，中日友

好医院代华平教授牵头的中国特发性肺纤维化登

记研究（PORTRAY）将全面收集我国人群的高质

量流行病学资料，有望填补相关空缺 [17]。值得注

意的是，大多数 GWAS 分析基于欧美国家病例，

相关研究应考虑地理、人种和民族导致的遗传差

异，亚洲或中国患者的易感基因变异可能并不相

同 [18]。人工智能（包括机器学习和深度学习）是

英文文献的研究前沿，目前正在探索人工智能的

临床应用，在定量成像方面，基于 HRCT 图像处

理的机器学习方法（CALIPER）和卷积神经网络

方法（DTA、SOFIA、U-Net）被用于量化纤维化

程度、辅助诊断、预测疾病进展和死亡风险 [19]。

在新药研发方面，由生成式 AI 设计发现的小分

子化药 INS018_055 正在中美两地开展用于 IPF

治疗的国际多中心 Ⅱ 期临床试验 [20]。

综合关键词时间聚类分析和突现分析，从时

间尺度阐述关键词变化所反映的 IPF 领域研究热

点演变。2015 年至 2024 年，在发病机制方面，

目前认为 IPF 的发生涉及遗传因素与其他多种危

险因素之间的复杂相互作用。MUC5B 启动子多

态性是较早被鉴定的与 IPF 相关的易感基因 [21]，

随后发现上皮屏障功能（DSP 和 DPP9）和端粒

维 持（TERT 和 TERC） 等 基 因 与 IPF 风 险 增 加

相关 [22]。随着单细胞组学、空间组学和类器官

等新兴技术发展，研究者得以更为深入和精准地

探究肺固有细胞、免疫细胞及细胞间串扰在肺纤

维化病理过程中的关键作用，为寻找疾病新靶点

提供理论依据。在诊断技术方面，倡导减少使

用侵入性检查方法，2022 年版国际 IPF 诊疗指

南中对于“普通型间质性肺炎（usual interstitial 

pneumonia，UIP）”患者，综合临床特征和实验

室检查，经多学科会诊后不再需要活检就能做

出诊断；肺活检方式也有变化，对于影像表现为

“不确定 UIP”或其他类型的患者，有条件地推

荐经支气管镜冷冻肺活检作为外科肺活检的替代

方法 [23]。在治疗药物方面，2014 年前后被多国

批准用于治疗 IPF 的吡非尼酮和尼达尼布是抗纤

维化药物的重大突破 [24-25]，抗纤维化新药研发一

直是国内外学者非常关注的领域，正在进行 Ⅲ
期临床试验的药物包括 BI 1015550/Nerandomilast

（NCT05321069）、BMS-986278（NCT06003426）、

曲前列尼尔（NCT04708782）、SC1011/ 舒非尼酮

（NCT06125327）和安罗替尼（NCT05828953），

但目前尚没有新药获批上市 [26]。在临床管理方面，

学者逐渐重视 IPF 与心血管疾病、肺癌和肺动脉

高压等共病的共同干预，同时利用电子健康记录

和大数据分析，优化长期疗效评估。相关研究更

多聚焦于临床诊疗需求，最近十年通过优化诊断
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和综合管理策略使得 IPF 患者生存率有所提高，

死亡风险降低 [27]。

本研究仍存在一定局限性。首先，就纳入标

准而言，虽然纳入中文和英文文献，但仅选择

CNKI 和 WoS 核心合集两个数据库，忽略其他数

据库中的文献；选择的文献类型为研究论文和综

述论文，其他形式的文献未被纳入分析。其次，

在检索、剔除无关文献、合并同一作者、合并同

义词时引入一定的主观因素。最后，由于检索时

间限制，发表时间近的文献很难获得较高的引用

频率和关键词共现频率，可能在一定程度上影响

研究结论。今后的研究中应纳入更完整的文献，

跟进领域研究前沿，并进行更全面的分析。

综上所述，IPF 仍是一种进行性恶化并致命

的疾病，存在多方面未满足的医疗需求，提示积

极应用影像学标志物建立侵入性更小、更准确的

诊断方式和病程预测模型，不断优化临床前研究

和临床试验的具体细节以促进候选药物的转化研

究，持续完善疾病照护方案和提升疾病照护质量

以改善患者生活质量，上述三个方面可能是未来

重要的研究方向。
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