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粪菌移植的发展趋势、适应证领域、移植途径和政策管理：
基于CiteSpace分析

赵睿 董晨 鲍艳凤 孙驰 顾志峰

南通大学附属医院临床医学研究中心，南通 226001
通信作者：顾志峰，Email：guzhifeng@126.com

【提要】　以中国知网和Web of Science数据库为数据来源，检索粪菌移植的相关文献，并借助文

献计量分析工具CiteSpace软件，对收集到的有效文献从“文献年度发表数量”“国家合作网络”“作者

合作网络”和“关键词”这四个方面进行定量分析，最后借助对数似然比算法，将关系密切的关键词进

行聚类，对研究者关心、重视的适应证领域、移植途径和政策管理问题进行了重点解答。

【关键词】　消化系统疾病；　粪菌移植；　文献计量分析

基金项目：国家自然科学基金（U23A20470，82302048）；江苏省老年健康科研项目（LR2021035）

Trends, indications, pathways and management of fecal microbiota transplantation based on 
CiteSpace analysis 
Zhao Rui, Dong Chen, Bao Yanfeng, Sun Chi, Gu Zhifeng
Research Center of Clinical Medicine, Affiliated Hospital of Nantong University, Nantong 226001, China
Corresponding author: Gu Zhifeng, Email: guzhifeng@126.com

粪菌移植（fecal microbiota transplantation）是指将健康

供体粪便中的功能菌群移植入患者肠道，通过重塑患者的

肠道生态，实现对疾病治疗的一种治疗方法［1］。2012 年张

发明在 Am J Gastroenterol 杂志发表了一篇关于粪菌移植世

界医学史的文章，纠正了西方之前报道的最早始于 1958年

的错误，指出粪菌移植的记载最早见于中国古代中医［2］。

同年，张发明［3］在《中国内镜杂志》发表的一篇文章中，将

“fecal microbiota transplantation”翻译为“粪菌移植”，并全面

介绍了粪菌移植的定义、医学史、现状、临床决策和未来。

目前，粪菌移植的全球研究和临床探索已经积累越来越多

的证据，比如难辨梭状芽孢杆菌感染、抗生素相关性腹泻、

炎症性肠病、代谢综合征、肠脑轴疾病等［4］。笔者以中国知

网（CNKI）和Web of Science（WOS）数据库作为数据来源，对

粪菌移植的相关文献进行了检索和分析，并围绕该领域的

核心问题进行了重点阐述，旨在为临床和研究人员提供

参考。

一、数据来源及检索方式

中文文献收集采用高级检索模式，以“粪菌移植+洗涤

菌群移植+粪便移植”的组合运算在 CNKI 数据库“学术期

刊”内进行精确检索，检索时间不受限制，选择“同义词扩

展”，来源类别为“全部期刊”，共检索到 858篇中文文献，进

一步对检索结果进行手动筛选，剔除数据不全以及与本次

观察重点不相符的文献，最终得到 849篇有效中文文献，将

有效中文文献以 Refworks 格式导出。英文文献以检索式

topic= “fecal microbiota transplantation” or “washed 
microbiota transplantation”or “Faecal transplantation” or 

“Stool transplants” or “Faecal bacteriotherapy” or “Fecal flora 
reconstitution” or “Fecal microbiota reconstitution” or 

“Intestinal microbiota transplantation” 在 WOS 数据库核心合

集进行精确检索，最终获得 2 991 篇文献类型为 Article、语
言为English的文献，所有信息按照纯文本格式导出。以上

最新数据检索至2023年5月31日。

二、文献分析方法

以 CiteSpace（6.2.R2 版本）工具为基础，使用文献计量

分析方法对收集的有效中、英文文献从统计学的角度进行

定量研究，包括文献年度发表数量、国家合作网络、作者合

·综述·

DOI：10.3760/cma.j.cn321463-20230507-00170
收稿日期   2023-05-07   本文编辑   顾文景

引用本文：赵睿 , 董晨 , 鲍艳凤 , 等 . 粪菌移植的发展趋势、适应证领域、移植途径和政策管理：基于

CiteSpace 分 析 [J]. 中 华 消 化 内 镜 杂 志 , 2025, 42(2): 164-168. DOI: 10.3760/cma. j.
cn321463-20230507-00170.
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作网络、关键词聚类分析。CiteSpace提供了多元、分时、动

态的信息可视化技术［5］，因此使用该工具即可得到粪菌移

植研究领域核心作者、核心机构、热点问题及趋势变化的可

视化图谱。本研究围绕粪菌移植研究领域内医生和研究者

最为关注的发展趋势、适应证领域、移植途径和政策管理这

四个方面进行深入分析。

三、文献分析结果

（一）文献年度发表数量

文献发表数量在一定程度上反映了该领域的发展速度

及进程。笔者对 CNKI 和 WOS 数据库近十余年（2013 年

1月 1日至 2023年 5月 31日）粪菌移植领域中、英文文献年

度发表数量进行了分析，发现中、英文文献发表数量呈逐年

增加趋势，自 2018 年开始，粪菌移植研究进入快速发展阶

段，2022 年 CNKI 和 WOS 数据库分别发表中、英文文献

146 和 669 篇，2023 年在不到半年的时间里，CNKI 和 WOS
数据库合计发表中、英文文献近300篇，见图1。

（二）国家合作网络

科学合作是科学研究中的重要方面，尤其是国家之间

的合作，能够推动大规模科学技术的创新与突破。图 2 为

粪菌移植领域国家合作网络图谱，图中节点代表不同的国

家。节点大小反映该国家在粪菌移植领域的发表文献数

量，节点半径越大，发表文献数量越多。从节点大小来看，

粪菌移植领域文献发表数量最多的三个国家分别是中国、

美国和意大利。中国在粪菌移植领域的研究增长迅速，截

至 2023年 5月 31日，中国粪菌移植领域文献发表数量已经

从 2021年的排名第二名升至排名第一名，WOS数据库显示

中国发表粪菌移植领域英文文献 1 112 篇，美国为 897 篇，

意大利为 185 篇，中美粪菌移植领域英文文献发表数量远

超其他国家总和。节点外环的颜色反映文献发表的年份，

颜色越红，文献发表年份越新。由图 2可见，粪菌移植技术

一直是各国的研究热点。节点间连线粗细反映国家之间的

合作程度，连线越粗，说明机构间合作越密切。由图 2 可

见，美国与各国的合作最为丰富，目前与中国合作的国家主

要为日本、澳大利亚、美国、荷兰等。以上分析结果，与

Yuan等［6］基于 Scopus数据库 2010—2021年 4 444篇肠道微

生物组研究文献的可视化分析结果基本一致，Yuan指出以

美国为首的世界各国和地区都在研究人体胃肠道微生物

组，并形成了许多合作密切的研究团队。

（三）作者合作网络

粪菌移植领域作者合作网络图谱在一定程度上反映了

学者在该研究领域的发文情况，通过作者合作网络，有助于

识别出具有较高科研能力的作者，鉴别出该研究领域中较

为活跃和具有影响力的学者以及合作关系。图 3A、3B分别

是粪菌移植研究领域国际、国内作者合作网络图谱，可见该

研究领域的机构并不是孤立的，他们相互之间有较多的合

作，形成了多个合作网络，跨国家和地区的合作十分频繁。

从节点大小来看，近十年来国际英文文献发表数量排名前

二的作者分别是张发明和Alexander khorouts。
张发明教授，不仅是近十年国际英文文献发表数量排

名第一的作者，也是国内中文文献发表数量最多的学者。

张发明教授来自于南京医科大学第二附属医院，作为中国

粪菌移植研究领域的领头人，张发明与其团队不仅在国内

开创了标准化粪菌移植，注册了中国第一项粪菌移植临床

试验，而且还参与研发了世界首台智能化粪菌分离系统，创

新出经内镜肠道植管术技术，提出了粪菌移植升阶治疗新

策略，建立了中国菌群移植平台，推动了粪菌移植标准化、

中心化发展。张发明于 2019 年组织专家组制定了洗涤菌

群移植南京共识，确定洗涤制备方法，定义以菌群数量为依

据的定量标准，推荐结肠途径经内镜肠道植管术作为重复

移植途径［7‑8］。

Alexander khorouts 教授，来自美国公立大学明尼苏达

大学，2010年在治疗难治性难辨梭状芽孢杆菌感染方面颇

有成就［9］，他领导的团队很快成为新兴科学领域的典型代

表，以此为中心的粪菌移植研究迅速增长。此后，他以难辨

梭状芽孢杆菌感染为主体，在溃疡性结肠炎、肝硬化等疾病

领域展开诸多合作研究。

图2　粪菌移植领域国家合作网络图谱

注：CNKI指中国知网；WOS指Web of Science；a图中 2023年数据

为当年 1~5 月中、英文文献发表数量的加权处理结果（2023 年

1~5月CNKI发表中文文献60篇、WOS发表英文文献237篇）

图 1　CNKI 和 WOS 数据库 2013—2023 年粪菌移植领域中、英

文文献发表数量年度趋势图
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（四）关键词

关键词是作者对文章核心问题的提取与精简概括，对

粪菌移植文献集的关键词分析体现了该研究领域的研究热

点。从关键词的出现频次来看，国外粪菌移植领域关键词

排名前五的分别是“肠道菌群”（包括 gut microbiota、
intestinal microbiota，1 643次）、“粪菌移植”（fecal microbiota 
transplantation，1 615 次）、“艰难梭菌感染”（包括 intestinal 
microbiota、clostridium difficile，751次）、“溃疡性结肠炎”（包

括 ulcerative colitis、ulcerative colitis，595 次）和“炎症性肠

病”（inflammatory bowel disease，436 次），见图 4。国内粪菌

移植领域关键词排名前五的分别是“粪菌移植/粪便移植”

（552次）、“肠道菌群”（279次）、“益生菌/益生元”（104次）、

“治疗/护理”（74次）和“克罗恩病”（26次），见图 5。为了进

一步比较国内外研究差异，借助对数似然比（log‑likelihood 
ratio，LLR）将关系密切的关键词进行聚类，重点解答研究者

关心、重视的适应证领域、移植途径和政策管理问题。

1.适应证领域：难辨梭状芽孢杆菌感染作为首次各国

指南或共识推荐的粪菌移植适应证［10］，截至 2023 年 5 月

31日，国外难辨梭状芽孢杆菌感染相关研究文献为 506篇，

中心性（Centrality）为 0.6，中心性超过 0.1，进一步证明了辨

梭状芽孢杆菌感染在粪菌移植研究领域的重要性及巨大影

响。除难辨梭状芽孢杆菌感染外，根据中、英文文献关键词

聚类分析，目前粪菌移植研究涉及的范围较广，已经越来越

多运用于胃肠道以及胃肠外疾病的治疗和探索性临床研

究，主要包括胃肠道疾病如难辨梭状芽孢杆菌感染、克罗恩

病、溃疡性结肠炎、慢性腹泻等，还涉及胃肠外疾病如帕金

森、肝性脑病、脑卒中、阿尔茨海默病等［11］。但国内外粪菌

移植研究领域中、英文文献发表数量存在差异，统计数据分

析发现，国外研究文献数量超过 100 篇的疾病除难辨梭状

芽孢杆菌感染外，还包括炎症性肠病（436）、溃疡性结肠炎

（595篇）、克罗恩病（245篇）、肠易激综合征（149篇）和肥胖

（129篇）等。而国内粪菌移植研究病种排名从高到低依次

是溃疡性结肠炎（76 篇）、炎症性肠病（65 篇）、肠易激综合

征（35 篇）和克罗恩病（26 篇）等，除疾病治疗外，国内还重

视菌群移植带来的保健作用，如益生菌、益生元的开发与

研究。

2.移植途径：粪菌移植作为重建肠道菌群的重要手段，

在多种菌群失调相关性疾病中展现出治疗前景，菌群的制

图3　粪菌移植领域图作者合作网络图谱　3A：国际作者合作网络图谱；3B：国内作者合作网络图谱
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备及移植途径颇受关注。目前国际上大多临床研究是将手

工制备的菌液通过多种途径植入肠道，但存在质量不可靠、

安全不可控的缺陷。2014年，南京医科大学第二附属医院

和天津大学精密仪器与光电子工程学院所联合研制的世界

上第一台粪菌智能化分离系统（GenFMTer）问世，该系统能

更精确地去除粪便中的微小杂质和可溶性物质，对菌液进

行浓缩富集，相较于传统的“粗滤法”和“粗滤加离心富集

法”，不仅菌群结构无改变，反而能富集低丰度菌群，该技术

的研发避免了技术人员接触粪便，进一步推动了粪菌移植

标准化的发展［7］。这种基于智能化粪菌分离系统及严格质

控 相 关 漂 洗 的 粪 菌 移 植 —— 洗 涤 菌 群 移 植（washed 
microbiota transplantation，WMT），在量化和质控移植的洗涤

菌群、提高临床治疗安全性等方面明显优于传统手工制备

的粪菌移植［8］。在移植途径上，WMT的递送途径包括口服

胶囊、鼻胃管、鼻空肠管、胃镜检查、结肠经内窥镜肠管和肛

门灌肠，不同适应证或相同适应证下的不同移植途径效果

不一［12］。在某些疾病中，以往操作经结肠镜行粪菌移植移

植只能单次治疗，灌肠行粪菌移植虽可以多次治疗，但菌液

只能到达直乙结肠。基于临床需求及传统移植的局限性，

张发明等开发一种新的移植途径，即经内镜辅助植入管道

至肠道深部并固定的技术，简称“经内镜肠道植管术

（transendoscopic enteral tubing，TET）［13］，该方法可以实现多

次移植，输入方便，避免了细菌受胆盐影响，无需承受多次

内镜介入，是目前最安全的菌群移植给入途径。

图 4　Web of Science（WOS）数据库 2013—2023年粪菌移植领域关键词聚类图谱　　图 5　中国知网（CNKI）数据库 2013—2023年粪菌移

植领域关键词聚类图谱

—— 167

www.zhxhnjzz.com



中华消化内镜杂志 2025 年2 月第 42 卷第 2 期　Chin J Dig Endosc, February 2025, Vol. 42, No. 2

3. 政策管理：粪菌移植在全球的发展呈“双规并存模

式”。一方面，是一种医疗技术；另一方面按照新药管理在

发展。粪菌移植过程涉及捐赠者的筛查、患者的基础条件、

粪菌分离纯化的程度、移植途径、移植前的肠道准备，过程

复杂，管理难度艰巨。不同国家和地区对粪菌移植用于医

疗技术的管理有别，2016年欧洲粪菌移植共识成功制定，在

欧洲共识会议上，来自 10个国家的 28名专家，确认了粪菌

移植的适应证、供体选择、粪便材料的准备、临床管理和移

植实施，并提出建立一个粪菌移植中心的基本要求［14］。但

就协议标准化而言，都是基于初步成功的研究，但对作用机

制或长期不良反应知之甚少，目前对供体粪便的筛查还处

于早期阶段。除管理问题外，粪菌移植涉及的伦理问题不

容忽视，如何维持平衡，既不过度限制从而影响患者的治疗

方案的可选择性、限制人们扩大粪菌移植应用潜力的热情，

又不放宽伦理的界限从而损坏患者合法权益、侵犯道德底

线，相关法律法规的制定及监管政策的实施显得尤为重

要［15］。欧美国家更多倾向将粪菌移植作为特殊的研究型新

药进行管理，这一定程度上限制了粪菌移植的发展，但是严

格的要求是很有必要的［16‑17］。目前，我国将粪菌移植作为

非负面清单技术管理，尚无专门针对粪菌移植的相关法律

法规。

四、不足与展望

我们系统回顾了国内外针对粪菌移植的相关研究，相

较于 2022年发表的粪菌移植热点及趋势分析［18］，我们除了

分析 SCI 收录的论文数据，还增加了 CNKI 等国内研究，以

及“洗涤菌群移植”等关键词检索，数据来源更全面，更能反

映粪菌移植领域的真实状况，但也存在一些不足之处，比

如：在统一粪菌移植英文和中文名词前，一些文献可能使用

特殊的表述，未能匹配当前检索词而未被纳入分析；全球还

有日语、德语、法语、俄语等国家用各种母语发表了部分论

文，本次并未纳入分析。

五、小结

我们基于 CiteSpace 工具，以 CNKI 和 WOS 作为数据来

源，对粪菌移植相关研究的年限、作者、关键词等进行了可

视化分析，发现：粪菌移植作为近年的突破性医学进展，越

来越多的研究者投入该领域，无论是作为治疗技术还是研

究手段，所靶向的疾病数量越来越多，这些都显示了粪菌移

植的重要前景；在技术上，目前菌群的制备基于智能化粪菌

分离系统及严格质控相关漂洗，在移植途径方面实现了结

肠途径经内镜肠道植管移植，相对于传统粪菌移植，可多次

移植，输入方便，更具安全性和有效性；粪菌移植一直都是

研究热点，基于粪菌移植的管理及共识逐渐完善，但FMT的

未知科学问题及政策管理问题还很多，值得继续深入研究。
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