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我国医药企业产学研合作的社会网络分析 

——以 176 家上市公司为例 

王兴秀
1
 

( 1 长春大学 管理学院，长春 130022; 

2 吉林省人体健康状态辨识与机能增强重点实验室，长春 130022) 

【摘 要】：在手工收集我国 176 家医药上市公司 1992—2019 年产学研合作数据的基础上,利用社会网络分析方

法对合作网络的时空演化过程进行刻画和分析,探讨发展规律。研究表明:我国医药企业产学研合作网络规模稳步增

长,网络密度较低;网络结构呈现去中心化趋势,合作模式趋于固定化;区域内部合作比例下降,跨区域合作具有小世

界特点;区域合作发展不平衡,应进一步提高区域协同创新能力。 
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0 引言 

随着国民生活水平的提高以及人口老龄化的到来,与健康相关的需求日益旺盛。医药企业承担保障人们健康的重大使命,提

升其技术创新能力具有重要的战略意义。但是,相比于跨国医药巨头,我国医药企业技术创新整体水平较低,研发强度不高,具有

自主知识产权的新药数量较少[1]。此外,医药企业创新风险高,因为专利药和创新药的研发费用高、周期长、成功率低[2]。在此背

景下,医药企业大多与高校、科研院所、医院等进行合作创新,构建产学研合作网络。 

国内外学者对医药企业合作创新的研究集中于合作现状、合作绩效的影响因素等方面。Owen-Smith 等(2002)采用网络可视

化方法对欧美生命科学产业与公共研究组织之间的合作进行比较,指出美国合作网络具有较高的多样性,其基础科学和临床发展

紧密结合,而欧洲合作网络更倾向于区域专业化[2]。吴慧和顾晓敏(2017)以 2016 年上海市医药制造业产学研合作为研究对象,提

出网络行动者属性有利于创新绩效提升,小世界特性则削弱创新绩效[3]。赵杨升等(2019)对 1985—2016 年医药制造业专利合作进

行分析,指出大企业参与合作的带头作用不明显,合作多为从属关系[4]。 

上述研究具有重要参考价值,但缺乏对我国医药企业产学研合作网络的时空演化分析。本研究选取 176 家医药上市公司作为

研究对象,手工收集其 1992—2019 年的专利合作数据,采用 UCINET 软件分阶段进行刻画,分析其时空演化特征,探讨发展规律及

存在的问题,并提出相关建议。 
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1 样本选择与数据处理 

本文数据来源于中国国家知识产权局专利检索与分析系统。研究对象为 176家医药制造上市公司,包括江苏恒瑞医药股份有

限公司、上海复星医药(集团)股份有限公司等。检索时间限定为 1992 年 1月 1日至2019 年 12 月 31 日,检索方式为常规检索。

整理 176家医药上市公司与其他行为主体联合申请专利的数据,最终得到 1043 次合作事项。 

在数据处理过程中,首先采集和整理上市公司和合作伙伴的所属区域、类型等基本信息。而后运用社会网络分析软件

UCINET6.212 软件构建专利合作网络,即将参与合作的主体设为节点,合作事项设为边,分阶段绘制 1992—2019 年的合作网络图,

并计算出整体网络各项指标,从而分析动态演化特点。最后,按合作主体所属的省级地理位置进行分类,以地理位置为节点,合作

事项为边,绘制跨区域合作网络,并计算网络指标,进而分析合作的空间演化特点。 

2 分析结果 

2.1 总体情况 

从 1992—2019 年,医药上市公司参与 1043 次合作,合作申请 3998 项专利。最早的产学研合作为 1992 年丽珠医药集团股份

有限公司与中国药科大学合作申请 1 项发明专利。依据图 1,可将医药上市公司产学研合作划分为 1992—2001 年、2002—2006

年、2007—2012 年和 2013—2019 年 4个阶段。第一阶段年均合作专利申请量为 5项,参与合作的上市公司年均 2.4 家。第二阶

段年均专利申请量为 58.8 项,其峰值为 2005 年,其专利申请量为 104 项,年均 12.2 家上市公司参与合作。第三阶段年均合作专

利申请量为 192.83项,参与合作的上市公司年均29.5 家。第四阶段年均专利申请量为 360.14项,年均 44.29 家上市公司参与合

作。 

 

图 1我国医药上市公司产学研合作概况 

2.2 医药上市公司产学研合作网络结构演化过程 

在合作网络中,节点为专利申请人,边代表合作关系。节点越大表明与其合作的主体越多,边越粗表示合作频率越高。图 2中

的节点由上市公司、其他企业、高校、科研院所、医院、个人及其他机构构成。节点的形状代表专利申请人所属类型,其中圆形

为上市公司,正方形是高校,圆角正方形为科研院所,三角形是其他企业,菱形为医院,加号代表个人及其他机构。 

在 1992—2001年,医药上市公司主要与高校及科研院所合作,其中恒瑞医药是网络重要节点。此阶段整体网络结构较为松散,

参与合作的上市公司及相关企业较少。在 2002—2006 年,合作网络规模具有小幅增长,网络结构较为紧密,合作主体类型较为多

样化,除高校、科研院所外,以上市公司子公司为代表的其他企业、医院和个人是重要的合作对象。大部分上市公司合作网络开

始融合,例如华海药业、海正药业、恒瑞医药等均属于同一大型的复杂网络,其中浙江大学、中国药科大学等高校处于重要节点。
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另外,以复星医药集团为代表的部分上市公司形成独立的合作网络。在 2007—2012 年,合作规模大幅度扩张,参与的主体数量成

倍增长,主体类型趋于稳定,上市公司的子公司为主要合作对象。网络结构多样化,新和成、华海药业与浙江大学、上海医药工业

研究院等组成复杂合作网络。除开放星型网络外,还出现封闭二方组(dyad)、三方组(triad)和 5 点网络。在 2013—2019 年,参

与合作上市公司为 99家,占总体的比例为 56%,网络规模大幅增长,网络结构更为复杂。其中以东阿阿胶、新和成为代表的上市公

司,以浙江大学为代表的高校在网络中处于重要位置。大部分上市公司均已形成独立合作网络,呈现两种合作模式:一为依赖大量

子公司或关联公司形成的内向型创新模式,典型代表为凯莱英医药集团和复星医药集团;二为依赖不同类型合作伙伴形成的外向

型创新模式,典型代表为新和成和东阿阿胶。大部分采用外向型创新模式的公司融入整体网络。 

 

图 2医药上市公司产学研合作网络结构演化 

合作网络规模不断扩大,合作主体从26个增至 383个。网络传递性呈现先下降后上升的趋势,网络资源转移和信息扩散的便

利性不断提高。网络密度由 0.09 下降至 0.05,网络成员联系呈现松散态势。网络关联度呈上升态势,第二阶段达到最大值,网络

的凝聚力高。各阶段网络效率均高于 0.9,信息传递效率较高。网络聚类系数从 0.67 上升至 12.97,网络中平均局部密度增加。

网络的平均距离整体呈现增长态势,连接 2 点之间的最短路径的平均长度均大于 1。网络连通子图和最大连通子图数量呈现增长

趋势,网络朝着更为连通的方向演化[5]。见表 1。 

表 1产学研合作网络结构特征 

年份 
 

1992—2001 2002—2006 2007—2012 2013—2019 

规模 
 

26 85 226 383 

传递性 
 

40% 2.70% 28.41% 25.85% 

密度 
 

0.09 0.08 0.07 0.05 

关联性 关联度 0.12 0.23 0.11 0.15 

 
效率 0.91 0.99 0.99 0.99 

小世界分析 聚类系数 0.67 0.33 6.48 12.97 

 
平均距离 1.07 1.21 1.10 1.15 
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连通子图 数量 9 20 50 69 

 
最大连通 8 40 73 153 

 
子图规模 

    

 

2.3 医药上市公司产学研合作网络空间演化过程 

2.3.1 区域内部合作演化分析 

第一阶段 10 个地区参与合作,集中在东部且合作次数相对较少,其中广东、江苏等区域有内部合作。第二阶段 18 个地区参

与合作,江苏、浙江和上海的合作次数急剧增加,其中广东、江苏等 8个地区存在内部合作,内部合作比例呈下降趋势。在第三和

第四阶段,参与合作地区扩展至除青海、澳门和台湾外的 31 个省市自治区。区域合作模式演变具有 3 种类型。第 1 类内部合作

比例不断上升,典型代表为天津、云南等,可能的原因为区域边界对合作产生较强的影响,或区域内合作资源逐渐丰富,跨区域合

作成为次优选择。第 2类内部合作比例呈下降趋势,由内部合作转为外部合作。第 3类内部合作比例变化不大,可进一步细分为 3

种情况:一为内部合作比例始终较低,典型代表为上海、北京等,该地区地理边界对合作影响较弱,或它们是其他地区合作的最佳

选择;二为不存在内部合作关系,例如海南、吉林等,主要依赖于外部合作;三为内部合作比例相对较高,例如浙江,可能内部资源

丰富的同时也积极参与跨区域合作,如图 3所示。 

2.3.2 跨区域合作网络演化分析 

在跨区域合作网络中,节点为地区,边代表合作关系。节点越大指与其合作的地区越多,边越粗则为合作频率越高。节点形状

表示合作地区所属类型,其中圆形为东部地区,正方形为中部地区,三角形为西部地区。在第一阶段,参与合作地区较少,网络规模

较小,集中在东部地区,例如浙江、江苏等。网络分化是分别以北京和上海为核心的两个独立网络,其中上海与浙江合作紧密,北

京与天津、江苏合作紧密。在第二阶段,参与合作地区扩展为 18个,除东部外,中部和西部也加入合作。河南和湖北形成二方组。

其他地区构建了一个以上海、浙江为核心节点的复杂网络。 

 

图 3医药上市公司区域内部产学研合作所占比例 

其中上海与浙江、重庆合作频繁。在第三阶段,参与合作的地区扩张为 27 个,网络较为紧密,各地区通过网络均可达。这个

阶段上海、浙江和江苏是合作网络的重要节点,其中上海与江苏、浙江合作紧密,天津、辽宁和吉林合作频繁,北京占据结构洞位

置。在第四阶段,合作规模继续增长,网络结构更为紧密。此阶段合作网络呈现多中心趋势,其中上海、江苏等东部地区占据中心

位置,中部和西部则处于边缘。中心节点之间联系密切,其中上海与江苏、浙江联系密切,浙江与山东联系频繁,吉林、辽宁和天

津相互联系紧密,见图4。 
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跨区域合作网络规模由 10 个扩张为 30 个。网络传递性从 0增长至 40.55%,网络的传递性不断增强,有利于合作资源的快速

传递[5]。网络密度和关联性呈现上升态势,网络成员之间联系日趋紧密,网络凝聚力也不断增强。随着网络规模的变大,网络效率

虽有所下降,但均高于0.86,整体效率处于较优的水平。在前 3个阶段,网络聚类系数和平均距离不断增加,而第 4个阶段,聚类系

数继续增长,平均距离有所下降,且第 3和第 4阶段网络行动者之间除甘肃外均可达,网络逐渐呈现小世界特点。网络的连通子图

除第 3阶段外,均为 2个,大部分地区位于最大连通子图中。见表 2。 

表 2跨区域合作网络结构特征 

年份 
 

1992—2001 2002—2006 2007—2012 2013—2019 

网络规模 
 

10 18 27 30 

传递性 
 

0.00% 25.00% 22.62% 40.55% 

网络密度 
 

0.33 1.20 2.00 2.95 

网络关联 关联性 0.47 0.60 1 0.93 

 
效率 1 0.90 0.93 0.87 

小世界分析 聚类系数 0 3.909 10.803 12.196 

 
平均距离 1.29 1.519 3.51 1.86 

连通子图 数量 2 2 1 1 

 
最大连通子图规模 6 14 27 29 

 

3 讨论 

3.1 产学研合作网络规模稳步增长,网络密度较低 

网络规模稳步增长说明我国医药上市公司对产学研越来越重视,专利合作积极性不断提高。一方面,《专利法》《药品注册管

理办法》等法律法规不断完善
[4]
,使得药品知识产权保护力度进一步加强,且政府对药品研发提供补助,鼓励医药企业创新;另一方

面,我国医药市场开放程度不断提高,医药企业竞争日益激烈,推动产学研合作。但是,合作网络的密度较低,节点间联系不强,合

作网络范围需进一步拓宽。医药上市公司应与不同类型的合作对象建立持续合作关系,提高合作广度和深度。 
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图 4医药上市公司产学研跨区域合作网络 

3.2 合作网络结构去中心化,合作模式趋于固定化 

结合合作网络密度、关联度和效率可知,合作网络整体呈现去中心化趋势。这种网络结构权力与信息较为分散,行动者地位

较为平等,不易受个别行动者的影响[6]。合作网络由依赖高校、科研院所的松散网络演化为多种合作模式并存的多中心网络,这将

进一步促进企业创新。但是,随着网络演化,由于合作惯性的影响,合作模式较为固定,且医药上市公司与子公司或关联公司形成

封闭网络的现象非常普遍。这一内向型合作模式在创新资源获取等方面具有局限性,这些公司应尝试外向型合作模式,提高创新

质量。 

3.3 区域内部合作比例下降,跨区域合作具有小世界特点 

大部分地区内部合作比例呈下降趋势,外部合作范围不断扩大,跨区域合作成为医药上市公司合作的常态,表明医药产学研

合作受到地理边界限制较小,这主要得益于交通、通信等技术的发展。跨区域合作网络从小规模松散网络演化为东中西地区共同

参与的小世界网络,网络密度不断提高,区域间联系日益增强。不过,我国医药上市公司与国外组织进行产学研合作较少,应注重

与国外知名药企、大学、科研机构等建立合作关系,提高国际合作水平。 

3.4 区域合作发展不平衡,协同创新需加强 

在跨区域产学研合作网络中东部地区位于网络中心,中西部地区则处于网络边缘,东部地区合作规模大,中西部地区合作规

模小,区域合作发展不平衡。中西部地区的医药上市公司应勇于打破区域限制,积极加强与其他区域的合作,融入东部创新圈。中

西部地区的地方政府应积极创造条件,出台政策,提高创新补贴,鼓励区域内医药制造企业参与合作,缩小与东部地区的差距。在

企业与政府的共同努力下,提高协同创新水平。 
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