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摘  要 

目的：在医疗保健向“健康促进”模式转型的背景下，随着全球人口老龄化和慢性疾病负担的增加，家

庭赋权护理模式的重要性日益凸显。本研究旨在利用VOSviewer软件，对过去五年(2020~2025年)家庭

赋权护理领域科学知识景观进行可视化映射，系统分析研究主题的演变、热点分布及合作模式，以期为

该领域进一步研究与应用拓展提供参考。方法：本研究以Web of Science核心合集作为数据来源，检索

了2020年1月1日至2025年3月8日期间发表的英文文献。最终纳入分析的有效文献共1200篇。本研究采

用VOSviewer软件进行了一系列分析，包括关键词共现分析、聚类演变分析及国际合作网络分析。此外，

通过文献计量在线平台和Excel工具辅助进行可视化展示与统计描述。结果：对关键词分析的深入研究表

明，“以家庭为中心的护理”是核心且稳定的主题。分析还显示，“COVID-19”的搜索量在短期内出现

激增。“定性研究”“家庭支持”“心理健康”等关键词的出现，凸显了人文关怀与心理支持领域的新

兴趋势。而“干预”“影响”等新关键词的出现，则表明研究重点正转向实践效果验证。区域贡献的分

布存在显著差异，美国处于领先地位(24.3%)，其次是中国和英国，它们已建立以美国为中心的国际合

作网络。然而，发达国家与发展中国家(尤其是非洲和拉丁美洲国家)之间的合作程度仍存在不均衡和失

衡现象。结论：家庭赋权护理的研究主题正从理论探索向实践应用及验证发生显著演变。智能技术(如远

程监测与数据分析)与专业应用场景(如临终关怀和儿科护理)的融合已成为前沿研究领域。然而，全球研

究合作的不平衡状态正制约着知识的公平传播。未来应聚焦于加强长期效果评估、跨文化比较研究及技

术应用的伦理审查，同时通过更具包容性的国际合作促进该领域的均衡发展。 
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Abstract 
Objective: Against the backdrop of healthcare transitioning to a “health promotion” model, the 
growing global population aging and increasing burden of chronic diseases have highlighted the 
growing importance of family empowerment care models. This study aims to utilize VOSviewer 
software to visually map the scientific knowledge landscape in family empowerment care over the 
past five years (2020-2025), systematically analyzing the evolution of research themes, hotspots dis-
tribution, and collaborative patterns, thereby providing references for further research and applica-
tion expansion in this field. Methods: Using the Web of Science core collection as data source, this 
study retrieved English literature published between January 1, 2020, and March 8, 2025. A total of 
1200 valid articles were included for analysis. The study employed VOSviewer software for com-
prehensive analyses including keyword co-occurrence analysis, cluster evolution analysis, and 
international collaboration network analysis. Additionally, visualization and statistical descrip-
tions were assisted by bibliometric online platforms and Excel tools. Results: In-depth keyword 
analysis demonstrated that “family-centered care” remained a core and stable theme. The anal-
ysis also revealed a short-term surge in searches for “COVID-19”. Emerging trends in humanistic 
care and psychological support were highlighted through keywords like “qualitative research” 
“family support” and “mental health”. Meanwhile, new keywords such as “intervention” and “im-
pact” indicate a shift in research focus toward practical effectiveness verification. Regional con-
tributions show significant disparities, with the United States leading at 24.3%, followed by 
China and the UK which have established U.S.-centric international cooperation networks. How-
ever, cooperation between developed and developing countries (particularly in Africa and Latin 
America) remains uneven and imbalanced. Conclusion: Research on family empowerment in 
care is undergoing a notable shift from theoretical exploration to practical application and vali-
dation. The integration of smart technologies (e.g., remote monitoring and data analytics) with 
specialized clinical scenarios (e.g., hospice care and pediatric nursing) has become a frontier 
research area. Nevertheless, global research collaboration imbalances continue to hinder equi-
table knowledge dissemination. Future efforts should focus on strengthening long-term effec-
tiveness evaluations, cross-cultural comparative studies, and ethical reviews of technology ap-
plications, while promoting balanced development through more inclusive international coop-
eration. 

 
Keywords 
Family Empowerment, Nursing, Knowledge Mapping, VOSviewer, Thematic Evolution Analysis 

 
 

Copyright © 2025 by author(s) and Hans Publishers Inc. 
This work is licensed under the Creative Commons Attribution International License (CC BY 4.0). 
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/ 

  
 

1. 引言 

随着医疗模式从“以疾病为中心”向“以健康促进为中心”转变，家庭赋权护理(Family Empowerment 
Nursing, FEN)——一种通过教育、培训等方式提升家庭系统健康促进能力的护理模式日益受到重视[1] [2]。
该模式强调家庭成员在护理中的参与和决策，在慢性病管理、重症监护和儿童健康等领域具有重要价值
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[3]。研究表明，该模式通过提升家庭成员的护理能力、提供心理支持和增强自我效能，显著改善了患者

的康复效果和生活质量[4] [5]。与此同时，全球人口老龄化和慢性病负担的加重，使得家庭护理需求大幅

增加。然而，传统护理模式在资源配置、连续性和个性化方面存在局限[6]。家庭赋权护理理念通过整合

家庭资源与专业医疗支持，被认为是一种有效弥补这一差距的潜在解决方案。为全面了解该领域的研究

趋势、夯实理论基础、识别新兴热点并拓展应用范围，本研究采用文献计量学方法，利用 VOSviewer 软
件构建了过去五年(2020~2025 年)家庭赋权护理研究的科学知识图谱，重点进行主题演化分析。本研究旨

在为研究人员提供明确的理论参考和发展路径。 

2. 数据来源及研究方法 

2.1. 数据来源 

本文数据来源于 Web of Science 核心数据库，检索式为“TS = (“family empower” OR “family-cen-
tered empower” OR “family-based empower” OR “family support” OR “family participation” OR “caregiver 
empower” OR “family intervention” OR “family-centered care”) AND TS = (“nurse” OR “patient care” OR 
“healthcare” OR “nursing care” OR “community health nurse” OR “home care”)”。文献纳入标准：1) 使
用英文文章的文献类型；2) 文章语言设置为英文；3) 文章发表时间为 2020 年至 2025 年。排除标准

如下：1) 字母；2) 重复；3) 撤回的出版物；4) 撤回声明；5) 书评。数据采集日期截止至 2025 年 3
月 8 日，共包含文献 1200 篇。 

2.2. 研究方法 

为了进行这项全面的研究，我们选择了两种文献计量工具，包括一个全面运行的在线平台

(https://bibliometric.com)，以及专门的软件程序 VOSviewer 1.6。辅以 Excel 对已发表文献的文献计量网络

进行制图和可视化，分析维度涵盖：关键词共现强度分析(采用余弦相似度算法)、研究主题聚类演化(基
于时间切片与模块化算法)以及国际合作网络密度与中心性分析。通过多维度可视化呈现，揭示家庭赋权

护理领域的研究热点、知识演进路径及跨学科合作特征。 

3. 结果 

3.1. 年度发文量分析 

2020~2025 年发文量分布如图 1 显示，家庭赋权护理研究呈现显著波动性增长态势(2020~2025)。2020
年发文量 150 篇，2021 年(+13.3%)、2022 年(+8.9%)保持稳步增长，2023 年出现首次回调(227 篇，−5.2%)，
2024 年达到峰值 308 篇(+35.7%)，而 2025 年因数据采集截止至 2025 年 3 月 8 日(仅收录 75 篇)呈现统计

性下降。总体来看，2020~2024 年研究热度持续攀升，2020 年疫情期间，家庭护理和家庭支持成为研究

热点[7]，而随着疫情逐渐得到控制，研究热度有所下降，呈现“波动增长–疫情驱动–疫后调整”的三

阶段特征；截至 3 月 8 日的 75 篇发文量显示年度降幅达 75.6%，需警惕数据库更新滞后可能带来的解读

偏差。 
期刊载文量分析显示(图 2)，《Journal of Pediatric Nursing-Nursing Care of Children & Families》(IF = 

2.1)以 65 篇(总被引 59 次)位居首位，凸显其作为儿科家庭护理核心传播平台的地位，以家庭为中心的护

理方法越来越受到重视[8]。值得注意的是，《Journal of Pain and Symptom Management》(IF = 5.3)虽载文

量仅 28 篇，但篇均被引达 2.80 次，反映疼痛管理与家庭支持交叉研究的高学术影响力，治疗从医院转向

家庭[9]。跨学科期刊《Frontiers in Pediatrics》(IF = 3.4)和《International Journal of Environmental Research 
and Public Health》(IF = 4.6)的入选，印证该领域研究呈现多学科交叉的深度融合趋势。 

https://doi.org/10.12677/acm.2025.1592523
https://bibliometric.com/


吴雨菡 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2025.1592523 535 临床医学进展 
 

 
Figure 1. Annual publication volume  
图 1. 年度发文量 

 

 
Figure 2. Related journal publication volume  
图 2. 相关期刊载文量 

3.2. 关键词分析 

关键词是作者选择用于表示文章核心内容的词汇，其频度可以反映当前学术领域的研究热点和趋势。

结合 VOSviewer 软件进行关键词共现分析 2020~2025 如图 3 所示，发现“Family-centered care”2020~2025
年连续稳居关键词首位，表明其作为家庭赋权护理研究核心主题的稳定性。2020 年后“COVID-19”迅速

成为高频关键词，2024 年后热度下降，反映疫情对家庭护理模式的直接冲击及后续常态化应对。

“Qualitative research”“Family support”“Mental health”等词稳定出现，表明研究方法逐渐向质性探索

倾斜，研究者重视对家庭护理中人文关怀、患者体验等主观维度，重点关注家庭护理中的心理支持机制，

研究方向呈多维度、跨学科延伸。 
从关键词扩展分析(图 4、图 5)可见，“Family nursing”“Communication”与“Palliative care”形成

紧密联系，表现出家庭赋权在重症护理、临终关怀等场景中的应用价值，能显著缓解家属的焦虑和抑郁

情绪，提高心理健康水平[10]。“Health”、“Patient-centered care”、“Family-centered care”等关键词

的出现，展现出研究主题已从单一的“家庭赋权护理”延伸到更广泛的护理模式，未来研究护理人员可

能会更加关注患者和家庭在护理过程中的主动参与性[11]。新兴关键词“Intervention”“Impact”的等词

的加入表明研究趋势从理论探讨向实践应用的转变，后续更加关注赋权护理的实操效果。“Questionnaire”
“Validation”等反映出研究方法的多样化和家庭赋权护理研究的科学性和系统性。 
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Figure 3. Keyword co-occurrence  
图 3. 关键词共现 

 

 
Figure 4. Keyword expansion  
图 4. 关键词扩展 

https://doi.org/10.12677/acm.2025.1592523


吴雨菡 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2025.1592523 537 临床医学进展 
 

 
Figure 5. Annual top10 keywords  
图 5. 每年 top10 关键词 
 

 
Figure 6. National publication volume  
图 6. 分国家出版量 

 

 
Figure 7. National publication volume 
图 7. 分国家出版量 
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3.3. 区域贡献与差异分析 

国际研究产出呈现显著梯度差异(图 6)。美国以年均 58.4 篇(占比 24.3%)保持领先地位，其 2024 年

产出峰值 76 篇印证学术领导力的持续强化。中国(年均 21.6 篇)、英国(年均 18.2 篇)构成第二梯队，而澳

大利亚、加拿大等国家位列第三梯队。国际合作网络分析显示(图 7)，美国处于网络核心位置，与英国、

中国、加拿大形成主要合作轴。区域性合作特征显著，欧洲国家间合作密度高于亚洲。南非作为非洲唯

一活跃节点，与欧美国家建立跨洲合作链路。 

4. 讨论 

本研究分析了家庭赋权护理领域的发展特点。研究发现，家庭赋权护理研究的发展轨迹呈现出社会

需求与技术革新双重驱动、理论实践深度融合、全球格局重构调整的演进特征，这一领域的研究热度变

化、主题扩展和区域合作差异，与公共卫生挑战和护理模式改革密切相关，其发展动力、方法论转型与

空间格局正共同塑造着护理模式的未来图景。本研究的关键词聚类分析结果(图 3~5)为这些特征提供了直

接证据。 

4.1. 社会需求与技术进步的协同驱动机制 

家庭赋权护理研究的增长不是偶然的。其快速发展的本质是社会需求变迁与技术革新的深度耦合。2020
年疫情爆发时，传统医疗体系的超负荷运转与院内感染风险激增的双重压力，促使家庭护理模式成为重要

选择[12]。这种转变在慢性病管理领域尤为显著，远程医疗技术和移动健康工具(比如智能手环、远程监护

设备)逐渐普及，帮助家庭更好地管理慢性病更实现了数字化的医患互动模式。这说明技术赋能催生了护理

决策的民主化进程，显著提升了家庭成员在护理方案制定中的参与度与决策权。关键词聚类分析中，“远

程医疗”(telehealth)、“移动健康”(mHealth)等与技术相关的关键词在“慢性病管理”、“患者参与”等聚

类中的高频出现(图 3，图 5)，清晰地映射了这种技术与需求融合的趋势。未来需要制定政策，构建“技术

–人文”双轮驱动框架，把技术工具和家庭护理需求结合起来，方能实现护理质量的提高[13]。 

4.2. 研究重点从理论转向实际应用：聚类结果的印证 

家庭赋权护理的研究方向正在发生显著转变，本研究的关键词聚类分析结果为此提供了有力佐证(图
3~5)。 

4.2.1. 理论框架向实践验证的转变 
早期研究聚焦于概念澄清与理论框架构建(如“以家庭为中心的护理”(family-centered care)哲学基

础)。然而，关键词分析显示，以“干预”(intervention)、“影响”(impact)、“效果”(effectiveness)、“评

估”(evaluation) 等为核心的新兴聚类在 2022 年后出现并显著增长(图 4~5)。这直接印证了我们关于研究

重心正转向干预效果的科学验证与临床转化的判断。 

4.2.2. 特定场景应用效果的聚焦 
典型例证见于姑息治疗领域。关键词共现网络(图 3，图 4)清晰地展示了“家庭赋权”(family empow-

erment)、“姑息治疗”(palliative care)、“临终关怀”(hospice care)与“沟通”(communication)、“心理

健康”(mental health)、“焦虑”(anxiety)等词形成的紧密聚类。研究发现，在临终关怀中，通过培训家属

如何与医护人员沟通，可以显著减轻他们的焦虑[14]。这些研究不仅证明了理论的实用性，也为制定具体

护理指南提供了依据。该聚类(可描述为“临终关怀与沟通中的家庭赋权”)的强度及其关键词构成，正是

研究重点向实践应用(特别是特殊场景下的心理支持与沟通干预)转移的直观体现。 
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4.2.3. 方法论的多元化 
关键词中稳定出现的“定性研究”(qualitative research)、“问卷”(questionnaire)以及新兴的“验

证”(validation) (图 5)，反映了研究方法的多样化和科学性的提升，这与转向实践验证的研究需求相契合。 
然而，目前的研究大多集中在单一场景或小规模群体，缺乏长期跟踪和跨文化比较[15]。未来需构建多

维研究网络、联合多个研究机构，一方面通过真实世界数据(RWD)补充传统试验设计，另一方面建立跨文

化比较研究框架，尤其需要关注东亚家庭主义文化与西方个体主义文化在护理责任分配上的本质差异。 

4.3. 全球研究合作的不平衡：区域贡献与聚类地域性的映射 

家庭赋权护理的研究合作存在显著的全球性失衡，区域贡献分析(图 6，图 7)清晰地展示了这一格局，

而关键词聚类的地域性特征(虽未直接可视化，但可通过高产国家的研究主题推断)也与此相关。 

4.3.1. 主导与边缘 
基于区域贡献分析(图 6)，美国的产出占比(24.3%)形成绝对优势，中国、英国构成第二梯队。国际合

作网络(图 7)明确显示美国处于核心位置。相反，撒哈拉以南非洲与拉丁美洲的学术贡献度极少，南非是

非洲唯一的显著节点。这种地域失衡直接导致了研究主题的偏倚。高产国家(如美国)主导的研究议程更可

能反映其自身的技术优势和社会经济背景(如高度关注智能技术、远程医疗)，这在一定程度上解释了结果

部分关键词聚类中技术相关主题(如“远程医疗”、“数据分析”)的突出地位。 

4.3.2. 知识鸿沟与主题缺失 
这种失衡导致双重知识贫困：发展中国家则因研究能力薄弱，既无法有效转化现有技术成果，也难

以输出本土化护理经验。其结果是，反映资源匮乏地区独特挑战和本土化解决方案的关键词聚类(如基于

社区健康工作者、低资源环境适应性策略)在研究图谱中明显缺失或非常微弱。这也意味着当前知识图谱

(如图 3~4 所示的热点聚类)未能充分涵盖全球多样性的护理需求和实践智慧。 

4.3.3. 合作模式固化 
网络图(图 7)进一步揭示了合作模式的固化——以美国为中心的星型结构，欧洲内部合作较强，而南

南合作及发达国家与最不发达国家间的实质性合作薄弱。这限制了知识流动的公平性和多样性。 
为了解决这些问题，需要促进“双向合作”：发达国家应将技术援助与护理人力资源培训相结合，

例如通过远程教育平台向低收入国家输送标准化护理课程；发展中国家则需构建基于本土实践的知识生

产体系，如印度开展的社区健康工作者赋能计划，已证明传统医学智慧与现代护理技术的融合潜力。国

际组织可发挥关键枢纽作用，世界卫生组织牵头建立的“全球家庭护理创新网络”，通过设立南北合作

研究基金、制定文化敏感型评估工具包等举措，正在推动形成更具包容性的全球护理知识共同体。 

5. 小结 

本研究借助 VOSviewer 构建的知识图谱系统，对 2020 年至 2025 年间家庭赋权护理领域的文献展开

了分析。结果表明，当前该领域的研究热点聚焦于家庭赋权护理的智能化与专业化应用，具体涵盖远程

监测技术和数据分析工具在提升慢性病管理连续性及患者参与度方面的作用。同时，研究还强调了该模

型在特殊场景中的显著有效性，例如在临终关怀和儿科护理场景中，不仅能提高治疗依从性，还能为家

庭成员提供心理支持。 
从研究主题的演变来看，已从理论框架的构建动态转变为实践验证和有效性评估，并且人们越来越

关注特定干预措施的有效性，例如家庭沟通培训以及决策工具的开发。此外，人工智能技术也正逐渐融

入其中，以实现护理计划的优化。 
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不过，该领域存在明显的国际合作失衡问题，研究成果主要由发达国家主导，其中美国处于领先地

位。而资源匮乏、文化多元的低收入地区(如非洲和南美洲)，在将研究成果转化为实际应用时面临着诸多

挑战。 
由于本研究仅基于 Web of Science 这一单一数据库，未来的研究应纳入多源数据来验证结论。同时，

此类研究还应聚焦更深层次的问题，比如家庭赋权护理的长期影响、技术工具的潜在副作用以及相关政

策在不同地区的适应性等。 
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