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摘  要 

目的：分析近5年阿尔茨海默症(Alzheimer’s disease)伴抑郁症状的研究现状和发展趋势，为国内外相关

研究提供参考。方法：计算机检索Web of Science核心数据库，纳入2018~2022年发表的有关AD伴抑郁

症状的英文文献，使用CiteSpace 6.1R6软件分别进行国家、机构、作者分析和关键词分析。结果：共纳

入2655篇文献，美国的发文量最多，其次是中国；主要研究机构为高等院校；代表作者是HERRMANN，
高频关键词有Alzheimer’s disease、dementia、depression、mild cognitive impairment等。该领域

包含18个关键词聚类结果，演化路径可归纳为病理机制和影像学表现时期、危险因素和不良健康结局时

期、干预治疗时期。结论：AD伴抑郁症状的研究热度逐年上升，机构、研究者之间可进一步加强合作，

研究热点涉及AD伴抑郁症状的病理机制、危险因素、不良健康结局，AD伴抑郁症状的干预与治疗是未

来的发展趋势。 
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Abstract 
Objective: To analyze the current research status and development trend of Alzheimer’s disease 
(AD) with depressive symptoms in the past 5 years, and to provide reference for domestic and in-
ternational related research. Methods: A computerized search of the Web of Science core database 
was performed to include English-language literature on AD with depressive symptoms published 
from 2018 to 2022, and the data were processed using CiteSpace 6.1R6 software, with country, in-
stitution, author analysis and keyword analysis performed separately. Results: A total of 2655 doc-
uments were included, The United States has the highest number of publications, followed by Chi-
na; the main research institutions are institutions of higher learning; the representative author was 
HERRMANN, and the high-frequency keywords were Alzheimer’s disease, dementia, depression, 
mild cognitive impairment, etc. The field contains 18 keyword clustering results, and the evolu-
tionary path can be categorized into the period of pathological mechanisms and imaging manife-
stations, the period of risk factors and adverse health outcomes, and the period of intervention 
and treatment. Conclusion: The research fever of AD with depressive symptoms is increasing year 
by year, and the cooperation between institutions and researchers can be further strengthened, 
and the research hotspots involve the pathological mechanisms, related risk factors, and adverse 
health outcomes of AD with depressive symptoms; the intervention and treatment of AD with de-
pressive symptoms are the future development trend. 
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1. 引言 

阿尔茨海默症(Alzheimer’s disease, AD)，是全球发病率最高的痴呆症类型，会导致进行性记忆丧失、

认知缺陷、行为改变和其他神经精神症状[1]，常因起病隐匿而易被忽视。据统计，目前我国 60 岁及以上

AD 患者已达 983 万，在痴呆症中占比 65.2%，且发病率持续上升[2]。抑郁症状主要表现为对事物的兴趣

降低、缺乏主动性、活动减少，AD 患者抑郁发生率可达 60% [3]。抑郁症状不仅会加重 AD 患者的认知

衰退和日常活动障碍，还会降低患者的生活质量、加重照顾者的照顾负担，使患者得不到预期医疗效果

[3] [4] [5]。因此，分析 AD 伴抑郁症状患者的研究热点对于深入开展该人群的研究具有重要意义。本研

究以 CiteSpace 的可视化分析为基础，对近 5 年 AD 伴抑郁症状的文献进行回顾性分析，了解 AD 伴抑郁

症状的研究现状，深入探究研究热点和发展趋势，旨在为 AD 伴抑郁症状领域未来的发展提供借鉴。 

2. 资料与方法 

2.1. 数据来源与检索策略 

以 Web of science 为数据源，选择“Science Citation Index Expanded”引文索引，为确保检索结果全

面准确，多次预检验后确定检索式为(TS = (Alzheimer’s disease OR senile dementia OR presenile dementia)) 
AND TS = (depression OR depressive symptoms)，文献发表时间从 2018-01-01 至 2022-12-31。 
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2.2. 纳入标准与排除标准 

纳入标准：① 与 AD 伴抑郁症状相关的期刊论文；② 语种为英文；③ 全文收录于 Web of Science
核心数据库。排除标准：① 会议摘要、社论材料、病例报告、书刊篇章等；② 信息不全的文献；③ 重
复发表文献；④ 与研究主题无关的文献。 

2.3. 数据处理  

将所有文献以纯文本格式导出，并在 CiteSpace 6.1R6 软件中进行格式转化。时间段选择为 2018 年 1
月~2022 年 12 月，时间切片为 1 年，根据需要调整阈值，图谱裁剪的修正算法为修剪切片网络，分别以

作者，机构，国家和关键词为节点进行知识图谱绘制与可视化分析。 

3. 结果 

3.1. 文献一般情况与国家发文量 

本研究共纳入 2655 篇文献。2018~2022 年，AD 伴抑郁症状领域发文量分别为 431、463、523、649、
589 篇。共有 95 个国家在该领域发表论文，发文量前 10 位的国家分别为美国(823 篇)、中国(463 篇)、英

国(226 篇)、意大利(175 篇)、加拿大(169 篇)、德国(161 篇)、西班牙(145 篇)、法国(133 篇)、澳大利亚(132
篇)、日本(110 篇)。 

3.2. 研究机构分布  

对研究机构进行可视化分析得到 299 个节点和 629 条连线，网络密度为 0.0141。2018~2022 年，共有

298 所机构在该领域发表了相关文献，发文量前 10 的机构见表 1。发文量最多的是多伦多大学(62 篇)，2019
年该校发文 14 篇，年发文量增长最快。首都医科大学作为我国研究机构位列第 7，共发表了 34 篇文章。 
 
Table 1. Top 10 institutions in the field of Alzheimer’s patients with depressive symptoms 
表 1. 阿尔茨海默症患者伴抑郁症状领域发文量前 10 的机构 

序号 机构 所属国家 发文量(篇) 

1 University of Toronto (多伦多大学) 加拿大 62 

2 Harvard Medical School (哈佛医学院) 美国 59 

3 University of California, San Francisco (加利福尼亚大学旧金山分校) 美国 52 

4 King’s College London (伦敦国王学院) 英国 44 

5 University College London (伦敦大学学院) 英国 42 

6 University of Melbourne (墨尔本大学) 澳大利亚 39 

7 Capital Medical University (首都医科大学) 中国 34 

8 University of California, Los Angeles (加利福尼亚大学洛杉矶分校) 美国 31 

9 University of Columbia (哥伦比亚大学) 加拿大 31 

10 Karolinska Institute (卡罗林斯卡学院) 瑞典 28 

3.3. 发文作者分析 

对发文作者进行可视化分析得到 301 个节点和 558 条连线，网络密度为 0.0124。2018~2022 年，共有
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301 位作者在 AD 伴抑郁症状领域发表了相关文献，最具代表性的作者是 HERRMANN，其次是 BENNETT
和 ISMAIL。根据普莱斯定律[6]可算出，发文量 ≥ 4 的作者为该领域的杰出研究者，共 84 位，见图 1，并

在一定程上形成了以 HERRMANN、CLARE、SCHELTHENS、FISCHER 等为中心的部分研究团队。 
 

 
Figure 1. Author of distinguished research in the field of Alzheimer’s with depressive symptoms 
图 1. 阿尔茨海默症伴抑郁症状领域杰出研究作者图 

3.4. 关键词分析 

3.4.1. 关键词共现分析 
关键词为文章内容的高度凝练，可反映该领域的研究热点，关键词出现频次越高，说明该研究点

越受关注。该领域包含 301 个关键词，频次 ≥ 200 的共 12 个，见表 2。中介中心性可表明网络中经过

该节点的最短路径的数量。中介中心度越大表示该关键词与其他关键词之间的关联越多，属于研究领

域的核心[7]。 
 
Table 2. High frequency keywords and central statistics of Alzheimer’s disease with depressive symptoms 
表 2. 阿尔茨海默症伴抑郁症状领域高频关键词及中心性统计 

序号 关键词 频次 中心性 

1 Alzheimer’s disease (阿尔茨海默症) 1512 0.88 

2 Dementia (痴呆) 609 0.14 

3 Depression (抑郁) 582 0.08 

4 Mild cognitive impairment (轻度认知障碍) 417 0.03 

5 Risk (风险) 256 0.02 

6 Older adult (老年人) 234 0.03 
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续表 

7 Parkinson’s disease (帕金森病) 230 0.03 

8 Neuropsychiatric symptom (神经精神症状) 228 0.04 

9 Prevalence (患病率) 213 0.04 

10 Cognitive impairment (认知损害) 210 0.04 

11 Association (关联) 208 0.01 

12 Impairment (损害) 204 0.02 

3.4.2. 关键词聚类分析 
聚类分析是按照关键词间距离的亲疏程度将其自动分类，对关键词聚类分析可以发现该领域的研究

热点与前沿。根据对数似然率算法得到的知识图谱包含 383 个节点和 448 条连线，密度为 0.0061，获得

18 个聚类，见图 2。聚类结果可分 5 类：聚类#1、#6、#10、#15、#17 代表病理机制和神经影像学；聚

类#7、#8、#9、#12 代表不良健康结局；聚类#2、#4、#5、#13、#14 代表危险因素；聚类#0、#3、#11
代表认知功能与生活质量。聚类#16 代表主要研究机构为国家研究院。 
 

 
Figure 2. Keywords cluster map of Alzheimer’s disease with depressive symptoms 
图 2. 阿尔茨海默症伴抑郁症状领域关键词聚类图 

3.4.3. 关键词时间线演变 
在关键词聚类图的基础上获得时间线图，见图 3。可将伴抑郁症阿尔茨海默症患者的研究归纳为 2

个时期，分别为：(1) 2018~2020 年，此阶段 AD 伴抑郁症状领域研究主要关注其发病机制和神经影像学。

(2) 2021~2022 年，此阶段该领域主要关注其可能产生的不良健康结局和干预措施。 
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Figure 3. Time line distribution of Alzheimer’s disease with depressive symptoms 
图 3. 阿尔茨海默症伴抑郁症状领域关键词时间线分布 

4. 讨论 

4.1. 研究现状 

AD 伴抑郁症状领域的发文量在 2022 年稍有回落，但总体呈现平稳增长的趋势。美国在该领域发表

论文数量最多，HERRMANN 为 AD 伴抑郁症状领域的代表学者，他主要关注 AD 晚年情感障碍、行为

障碍和认知的药物治疗[8]。该领域的研究作者及机构主要集中在高校，且在一定范围内形成了部分合作

团队，哈佛医学院分别与 52 所机构存在合作，合作网络最为庞大。伦敦国王学院与 45 所研究机构有合

作，该校在机构合作中起到的桥梁作用最大。虽然形成了部分研究团队，但大多数研究者、机构之间的

合作较分散，提示应进一步加强合作，扩大合作范围，以拓展该领域研究的广度和深度。 

4.2. 研究热点 

根据高频关键词共现及聚类分析可将 AD 伴抑郁症状领域的研究热点归纳为 3 个方面。 

4.2.1. 病理机制及影像学表现 
AD 和抑郁症的发病机制尚不完全清楚，但遗传因素在两者中都有一定作用[9]，有抑郁症或 AD 家

族史的人患病风险比正常人群更高，且伴抑郁症状的 AD 患者往往会表现出更严重的淀粉样 β蛋白沉积、

5-羟色胺受体和 5-羟色胺转运蛋白结合的丧失[10]、氧化应激和胆碱能系统功能障碍[11] [12]。此外，近

年来研究者们还提出了如单胺能和谷氨酸能传递改变、神经可塑性缺陷、海马体萎缩等发病机制[13] [14] 
[15]。神经影像学方面，脑成像标记检查能发现 AD 伴抑郁患者大脑皮质–皮质下网络的结构性损伤[16]，
功能成像主要显示出额叶和颞叶区域的异常[17]。 

4.2.2. 相关危险因素 
近期抑郁史、心脑血管疾病等是 AD 患者认知功能下降的主要危险因素[18]。AD 与抑郁之间存在交互
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作用，即抑郁的老年人更易发生 AD，反之 AD 也会加重抑郁的症状，并形成恶性循环[5]。DOYOUNG 在

一项长达 13 年半的研究中[19]，随访调查了美国各地记忆诊所认知正常的老年人，直到他们被首次诊断为

AD，结果显示，在 10,739 人中，有 652 人在随访 55.3 个月后出现了 AD，其中有近期抑郁症的老年人发

生 AD 的风险更高。此外，心脑血管疾病会引起血管壁变化，导致灌注不足、缺血和脑缺氧，从而加速 AD
的发展。研究表明约 6%~47%的痴呆患者会同时发生心脑血管疾病[13]。此外丧偶、肥胖、苯二氮卓类药

物、β受体阻滞剂及长期使用多巴胺激动剂也增加了 AD 患者的抑郁症状发展为抑郁症的可能[20] [21] [22]。 

4.2.3. 可能的不良健康结局 
AD 患者在面对外界刺激时的调节能力和反应弹性显著下降，这种变化会引起患者的多巴胺和去甲肾

上腺素分泌减少、抑制性神经递质谷氨酸分泌增加[23] [24]，造成疾病进展加速。此外，伴抑郁症状的

AD 患者由于自理能力严重下降和交流减少，往往遭受更严重的社会孤立和歧视。AD 患者较高水平的抑

郁也将增加患者的自杀意念和企图[25]。此外，睡眠质量变差[26]，照顾者压力和护理成本增加、活动能

力受损、生活质量降低等都是 AD 伴抑郁症状可能产生的不良健康结局。 

4.3. 研究前沿与发展趋势 

对关键词时间线图综合分析可将研究前沿和发展趋势总结为两方面。 

4.3.1. 药物治疗 
目前尚无专门针对 AD 患者抑郁症状的治疗药物。传统抗抑郁药物能否用于 AD 患者的抗抑郁治疗，

药物副作用及治疗安全性是学者们持续关注的方面。选择性 5-羟色胺再摄取抑制剂(SSRIs)可能可作为药

物治疗 AD 患者抑郁症的首选[27]，相比其他抗抑郁药物，SSRIs 的副作用较少，安全性高[28]。但目前

也有部分研究认为 SSRIs 的治疗效果并不明显，在一项随机对照试验中，舍曲林、米氮平对改善 AD 患

者的抑郁症状与安慰剂相比并无明显差异[29]。在 AD 患者中使用 SSRIs、三环类抗抑郁药或单胺氧化酶

抑制剂时都有可能加重认知损害，因此应针对个体情况谨慎使用。未来研究可在现有部分研究的基础上，

对药物治疗进行最佳证据的总结。 

4.3.2. 非药物干预 
现有针对 AD 患者抑郁症状的干预多集中在运动干预、心理干预、物理疗法等方面。运动锻炼能调

节和重塑大脑的组织功能，定期系统的锻炼可有效改善患者的认知水平和行为症状，也能有效改善抑郁

症状[30]。心理干预如回忆疗法、刺激疗法等也能在一定程度上改善 AD 患者的抑郁症状。经颅磁刺激

(TMS)作为一种物理疗法，广泛用于临床精神病、神经疾病及康复领域[31]，具有无痛无创，简便易操作

的优点，被认为是治疗 AD 患者抑郁较理想的方法。但目前各证据的质量各不相同，干预效果受干预频

次、周期、环境等多因素影响，对不同场景下干预措施的适用性、有效性是该领域未来值得探索的方向。 

5. 小结与展望 

本研究利用 CiteSpace 对近 5 年 AD 伴抑郁症状领域的研究现状、热点、演化路径、发展趋势等进行

了知识图谱的绘制与分析，可发现该领域的研究热度逐年上升，研究机构、研究者之间可进一步加强合

作，AD 伴抑郁症状的病理机制与影像学表现、危险因素、不良健康结局是该领域的研究热点，AD 伴抑

郁症状的药物治疗与非药物干预是该领域未来的发展趋势。中年晚期的抑郁症状，可能是 AD 早期阶段

的一个进展指标，如果能进一步了解抑郁与认知的关系，就能为痴呆症筛查提供新的切入口。本研究仅

检索了 Web of Science 核心数据库，可能存在文献纳入不全的局限性，后续研究可在纳入国内外其他数

据库的基础上对该领域的研究进行更全面深入的分析。 

https://doi.org/10.12677/acm.2024.141156
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