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摘  要 

目的：探讨乳腺癌术后上肢康复领域的研究现状与发展趋势，分析发文量、主要研究机构、核心作者、

研究热点及国际合作情况，为未来研究提供参考。方法：采用文献计量学方法，对2004至2024年间乳腺

癌术后上肢康复相关文献进行系统分析，利用可视化工具构建知识图谱，全面解析发文趋势、研究热点

及核心贡献者分布情况。结果：研究表明，乳腺癌术后上肢康复相关发文量近十年显著增加，尤其在2016
至2022年期间取得了重要进展，主要集中于肩关节功能恢复、淋巴水肿防治及运动干预等方面。研究热

点包括运动疗法、物理治疗、个性化康复方案设计及虚拟现实技术的应用，同时心理健康与社会支持对

术后康复效果的重要性日益凸显。美国和中国为该领域的主要研究贡献者，且国际合作日趋紧密。结论：

乳腺癌术后上肢康复领域呈现快速发展趋势，干预手段、技术应用及跨学科合作不断优化。该研究为未

来在该领域的研究方向提供了数据支撑与理论参考，有助于推动康复策略的创新与实施。 
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Abstract 
Objective: To explore the current research status and development trends in postoperative upper 
limb rehabilitation for breast cancer, analyze publication volume, major research institutions, key 
authors, research hotspots, and international collaborations, and provide references for future 
studies. Methods: A bibliometric approach was employed to systematically analyze literature re-
lated to postoperative upper limb rehabilitation for breast cancer published between 2004 and 
2024. Visualization tools were used to construct knowledge maps, providing comprehensive in-
sights into publication trends, research hotspots, and key contributors. Results: The study revealed 
a significant increase in publication volume on postoperative upper limb rehabilitation for breast 
cancer over the past decade, with notable progress between 2016 and 2022. The research primarily 
focused on shoulder joint function recovery, lymphedema prevention, and exercise interventions. 
Research hotspots included exercise therapy, physical therapy, personalized rehabilitation pro-
gram design, and the application of virtual reality technology. Additionally, the importance of psy-
chological health and social support for postoperative rehabilitation outcomes has gained increas-
ing attention. The United States and China are the primary contributors to this field, with interna-
tional collaborations becoming more frequent. Conclusion: The field of postoperative upper limb 
rehabilitation for breast cancer has shown rapid development, with continuous optimization of in-
tervention strategies, technological applications, and interdisciplinary collaborations. This study 
provides valuable data support and theoretical references for future research directions, facilitat-
ing the innovation and implementation of rehabilitation strategies. 
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1. 引言 

乳腺癌作为全球女性中发病率最高的恶性肿瘤之一[1]，其治疗虽不断取得进展，但术后康复问题仍

是患者全面康复的重要障碍。上肢及肩关节的功能恢复，作为术后康复的关键组成部分，不仅影响患者

的机体功能恢复，更直接关系到其生活质量和心理健康。然而，由于术后康复过程常伴随病程较长、恢

复周期不确定等特点，许多患者面临着活动受限、疼痛和淋巴水肿等困扰。 
据《国际癌症研究机构》(International Agency for Research on Cancer, IARC)的统计数据，2020 年全球

新发乳腺癌病例约为 226 万例，占所有新发癌症病例的 11.7%，其高发病率凸显了乳腺癌康复研究的紧迫

性[2] [3]。数据显示，超过 70%的患者术后会出现不同程度的上肢及肩关节功能障碍，包括肌力下降和关节

活动受限等问题[4] [5]，这不仅显著降低患者的生活质量，还可能导致部分甚至完全丧失自理能力[6]。 
乳腺癌术后功能障碍的主要成因包括手术创伤、淋巴结清扫引发的并发症、术后长时间制动以及放

疗等辅助治疗的副作用。研究显示，40%至 50%的患者术后会经历肩关节活动受限的问题，淋巴水肿的

发病率则高达 20%至 30%，对康复过程形成了明显的障碍[7] [8]。因此，探索有效的康复干预措施和创新

治疗手段，已成为乳腺癌术后康复领域的重要课题。 
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近年来，乳腺癌术后康复的研究重点逐步从传统的手法治疗向多维度、个性化干预转变。例如，主

动运动结合手法治疗的康复策略显著改善了患者的上肢功能[9]；抗阻运动康复方案[10] [11]在缓解术后

疼痛、恢复关节活动度方面显示出良好的效果。此外，虚拟现实技术、智能康复设备等新兴技术为乳腺

癌术后康复提供了新的可能性[12] [13]。 
文献计量学作为揭示学科研究热点和发展趋势的重要方法，已在乳腺癌康复领域得到广泛应用[14] 

[15]。本研究借助文献计量工具，如 Excel、VOSviewer 和 R 等工具，构建乳腺癌术后上肢及肩关节康复

领域的科学知识图谱，旨在系统总结研究现状，探索该领域的研究热点与发展趋势，为未来研究提供科

学依据。 

2. 材料与方法 

2.1. 出版来源和搜索方法 

本文采用 Web of Science Core Collection 数据库(WoS)作为检索源。制定的检索式利用布尔运算符对

检索式进行相应组合：TS = (“breast cancer” OR “breast carcinoma” OR “mastectomy”) (“upper limb” OR “up-
per extremity” OR “shoulder joint” OR “physical therapy” OR “rehabitation” OR “recovery”)，数据集选择为

WoS 核心数据集(Web of Science Core Collection)，引文索引选择 Science Citation Index Expanded (SCI)和
Social Sciences Citation Index (SSCI)两个来源，文献类型限定为论著(article)和综述(review)，排除不相关

文献，包括会议摘要、编辑材料、信件等类型的文献，检索时间范围为 2004 年 1 月 1 日至 2024 年 12 月

31 日，语言限定为英文，最终纳入 5257 篇文献(图 1)。 
 

 
Figure 1. Literature search flowchart 
图 1. 文献检索流程图 

2.2. 数据分析 

将检索到的 5257 篇文献的全记录以制表符分隔文件格式导出。使用 Microsoft Excel 2022、VOSviewer 
1.6.20，R 4.1.2 等软件对筛选后的文献进行可视化分析。运用 R 4.1.2 提取并分类原始文件中的数据，运

用 Microsoft Excel 2022 分析年度文献发表数量趋势。运用 VOSviewer 1.6.18 软件构建作者、机构的分布

和关键词网络图，并对关键词进行可视化分析。 
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VOSviewers 由荷兰莱顿⼤学科学技术研究中心开发，是一款专门为科学计量学研究设计的网络分析

软件[16]。它支持可视化分析，并通过网络数据生成图谱，利用共引链接、共现、引文和书目耦合等方式

展示项目之间的关系。VOSviewer 可以生成三种类型的可视化地图：网络图、覆盖图和密度图，从而帮

助直观理解研究领域的联系与趋势[17]。 

3. 研究结果 

3.1. 综述 

通过对 Web of Science Core Collection (WoSCC)数据库的筛选，共纳入 5257 篇相关文献。图 2 展示

了这些研究成果在全球范围内的地理分布情况。从图中可以看出，美国在论文发表数量上排名第一，其

次是中国、意大利、加拿大和英国等国家。美国在全球学术界的研究产出依然占据主导地位，但中国近

年来的学术产出显著增长，逐步缩小了与其他国家之间的差距。 
在发文量的年度变化趋势上，国内外的发文量均呈现出逐年上升的态势，尤其是在 2016 至 2019 年

期间，全球发文量出现了显著增长。到 2021 年，全球发文量突破了 400 篇，其中中国的发文量达到 96
篇，占比 22.9%。这一增长趋势反映出全球范围内科研活动的不断活跃。具体到国内，发文量的增长同样

持续上升，尤其是在 2020 至 2022 年期间，国内研究成果显著增加，并在 2022 年突破了 100 篇(图 3)。
这一现象标志着国内在该领域的科研水平持续提升，研究者的产出逐步向更高水平迈进。 

 

 
Figure 2. Geographic heat map of publication volume on upper limb rehabilitation post-mastectomy 
图 2. 乳腺癌术后上肢功能康复文献发文量地理热力图 

 

 
Figure 3. Annual line chart of publication volume on upper limb rehabilitation post-mastectomy 
图 3. 乳腺癌术后上肢功能康复文献发文量年份折线图 
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3.2. 国家/地区 

该分析确定了发表文献数量最多的前 10 个国家/地区，如表 1 所示。从地理分布来看，美国排名第一，

共发表 1440 篇文献，占总文献的 27.39%。中国位居第二，发表了 774 篇文献，占比 14.72%。意大利排名

第三，发表文献 240 篇，占比 4.57%。在美洲方面，除了美国外，加拿大(201 篇，3.82%)同样表现出较强

的科研产出。亚洲方面，中国和韩国(197 篇，3.75%)在该领域的贡献尤为突出。此外，欧洲地区的贡献较

为显著，意大利、英国(174 篇，3.31%)、德国(139 篇，2.64%)等国位列前十。亚洲的其他国家如日本(171
篇，3.25%)也有不小的科研产出。荷兰则代表了欧洲国家在此领域的贡献，发表了 135 篇文献，占比 2.57%。

这些国家/地区的研究产出在全球范围内具有重要影响力，且其文献数量呈现稳定增长趋势。 
 

Table 1. Top 10 countries in terms of the number of published articles 
表 1. 发表文章数量排名前 10 国家 

Rank Country Publication n (%) 
1 USA 1440 27.39% 
2 China 774 14.72% 
3 Italy 240 4.57% 
4 Australia 203 3.86% 
5 Canada 201 3.82% 
6 Korea 197 3.75% 
7 England 174 3.31% 
8 Japan 171 3.25% 
9 Germany 139 2.64% 

10 Netherlands 135 2.57% 

3.3. 相关机构 

根据 VOSviewer 分析，共计 5946 个机构参与发表了乳房癌上肢康复相关文献，排名前 10 的机构贡

献了 650 篇(12.36%)文献(表 2)，发文量最高的机构是纪念斯隆凯特琳癌症中心(Mem Sloan Kettering Can-
cer Center)和美国得克萨斯大学安德森癌症中心(University of Texas MD Anderson Cancer Center)，各自发

表了 90 篇文献，占比均为 1.71%。紧随其后的是哈佛大学医学院(Harvard Medical School)，共计 69 篇文

献，占比 1.31%。之后依次是梅奥诊所(Mayo Clinic，68 篇，1.29%)、悉尼大学(University of Sydney，67
篇，1.27%)、多伦多大学(University of Toronto，62 篇，1.18%)等。  

 
Table 2. Top 10 oganizations in terms of the number of published articles 
表 2. 发表文章数量排名前 10 机构 

Rank Organization Documents Publication n% 
1 Mem Sloan Kettering Canc Ctr 90 1.71% 
2 Univ Texas Md Anderson Canc Ctr 90 1.71% 
3 Harvard Med Sch 69 1.31% 
4 Mayo Clin 68 1.29% 
5 Univ Sydney 67 1.27% 
6 Univ Toronto 62 1.18% 
7 Ohio State Univ 59 1.12% 
8 Univ Calif Los Angeles 56 1.07% 
9 Univ Michigan 45 0.86% 

10 Maastricht Univ 44 0.84% 
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图 4 直观地展示了乳腺癌上肢康复领域主要研究机构的合作关系。红色区域聚集了美国的顶尖机构，

如纪念斯隆凯特琳癌症中心和哈佛大学医学院，显示其在该领域的主导地位。绿色区域代表了澳大利亚的

学术力量，尤其是悉尼大学和墨尔本大学。蓝色和黄色区域则集中体现了欧洲和亚洲的合作，诸如马萨诸

塞州总医院和首尔国立大学等机构的参与。整体上，图谱反映了全球范围内的广泛合作与跨国研究趋势。 
 

 
Figure 4. Cluster analysis map of high-frequency institutions in upper limb rehabilitation post-
mastectomy literature 
图 4. 乳腺癌术后上肢功能康复文献高频机构聚类分析图 

3.4. 作者分析 

5257 篇相关文献共由 27949 位作者合作完成，发文量 ≥ 10 的作者共有 39 位占比 0.14%。其中，发

文量最多的两位作者是 De Groef，An 和 Devoogdt，Nele，均分别发表了 39 篇文献，显示出在乳腺癌上

肢康复研究领域中的显著贡献。紧随其后的是 De Vrieze，Tessa，共发表了 25 篇文献，进一步体现了她

在该领域的活跃度和学术影响力。其他排名较高的作者包括 Carlson，Linda E. (21 篇)、Dams，Lore (19
篇)等(表 3)。这些作者在该领域的持续努力和贡献，推动了乳腺癌上肢康复相关研究的深入发展。 

 
Table 3. Top 10 authors in terms of the number of published articles 
表 3. 发表文章数量排名前 10 作者 

Rank Author Documents Total link strength 
1 De Groef, An 39 201 
2 Devoogdt, Nele 39 203 
3 De Vrieze, Tessa 25 146 
4 Carlson, Linda E. 21 13 
5 Dams, Lore 19 108 
6 Suami, Hiroo 17 12 
7 Geraerts, Inge 16 95 
8 Mcneely, Margaret L. 16 22 
9 Smeets, Ann 16 56 

10 Arroyo-Morales, Manuel 15 26 
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3.5. 作者关键词词频分布 

从 5257 篇文献中提取出 9896 个作者关键词，并对无意义词和近义词进行删减或合并。对共现次数

大于 21 的关键词生成了密度图，其中包括 48 个关键词。其中“乳腺癌(breast cancer)”是最重要的关键

词，共出现了 1345 次，其次是“淋巴水肿(lymphedema，450 次)”、“生活质量(quality of life，249 次)”、

“癌症(cancer，224 次)”和“康复(rehabilitation，160 次)”。表 4 展现了排名前 10 的作者关键词，并建

⽴了作者关键词聚类分析图(图 5)和作者关键词密度图(图 6)。 
 

Table 4. Top 10 key word (Author keyword) 
表 4. 排名前 10 关键词(作者关键词) 

Rank Keyword Occurrences Total link strength 
1 breast cancer 1345 1180 
2 lymphedema 450 574 
3 quality of life 249 393 
4 cancer 224 221 
5 rehabilitation 160 273 
6 chemotherapy 156 151 
7 breast reconstruction 141 127 
8 breast neoplasms 138 173 
9 mastectomy 132 169 

10 pain 92 154 

 

 
Figure 5. Cluster analysis map of author keywords in upper limb rehabilitation post-mastectomy literature 
图 5. 乳腺癌术后上肢功能康复文献作者关键词聚类分析图 
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Figure 6. Density map of author keywords in upper limb rehabilitation post-mastectomy literature 
图 6. 乳腺癌术后上肢功能康复文献作者关键词密度图 

 
在关键词聚类分析中，从 5257 篇文献的标题和摘要中提取了共现次数大于 21 的关键词，共得到 72

个关键词节点，可分为 7 个类别。类别 1 包括 17 个节点，主要与乳腺癌的康复、淋巴水肿、疼痛管理及

上肢功能恢复相关，涵盖关键词如“lymphoedema”、“pain”、“rehabilitation”、“upper limb”等，反

映了乳腺癌患者术后康复的核心问题；类别 2 包括 14 个节点，与心理健康和社会支持密切相关，涉及关

键词如“anxiety”、“depression”、“social support”、“health-related quality”等，重点关注乳腺癌患

者的心理调适及生活质量；类别 3 包括 13 个节点，主要聚焦乳腺癌的治疗问题，关键词包括“breast 
cancer”、“chemotherapy”、“metastasis”等，涵盖化疗、肿瘤转移及治疗后果等肿瘤学问题；类别 4
包括 12 个节点，与乳房重建及相关手术技术相关，涵盖“breast reconstruction”、“mastectomy”、“breast 
surgery”等关键词，反映了乳房重建在乳腺癌治疗中的重要性；类别 5 包括 7 个节点，主要涉及前哨淋

巴结活检及治疗管理问题，关键词如“sentinel lymph node biopsy”、“surgery”、“treatment”等；类别

6 包括 6 个节点，关注乳腺癌幸存者的生活质量、运动和护理，关键词包括“physical activity”、“exercise”、
“quality of life”等，强调了幸存者在康复阶段的健康维护；类别 7 包括 3 个节点，主要涉及放疗和抗癌

药物，关键词包括“radiotherapy”、“tamoxifen”、“apoptosis”等，体现了乳腺癌治疗技术的进展。 

4. 讨论 

4.1. 基本情况 

乳腺癌术后上肢康复研究的发文量在 2012 至 2015 年间相对较低，但随着对乳腺癌术后上肢功能恢

复的关注度提高，相关研究的发文量逐年增加。乳腺癌术后上肢功能障碍被认为是影响患者生活质量的

关键因素，尤其在术后并发症如淋巴水肿、肩部僵硬等方面有所体现[18]-[20]。近年来，随着物理治疗和

运动疗法的不断进步，相关研究数量显著增加。近年来，物理治疗和运动疗法取得了较大的进展，研究

表明，定期的物理治疗和运动干预能有效改善患者的肩部运动功能与肢体浮肿[21]-[23]。 
此外，越来越多的研究开始注重个性化的康复方案设计。运动疗法与心理干预的结合已被证明是提
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高患者康复效果的有效策略。例如，综合性康复运动能够显著提高乳腺癌患者的上肢功能，并且改善其

生活质量[24]。这种多维度干预不仅可以缓解肢体功能障碍，还能有效减轻患者的心理压力。 
不同研究方法的效能差异揭示了学科发展的阶段性特征。随机对照试验(RCT)在因果推断方面具有优

势(OR 值 95%CI 可达±0.12)，提供了最高级别的证据，然而，外科 RCT 的设计和执行充满了一些困难和

挑战。干预治疗的性质可能会导致伦理问题，使研究设计变得困难[25]。与之相比，队列研究在追踪淋巴

水肿十年进展方面具有独特价值，但考虑高达 20%的失访率制约研究设计[26]。方法学选择的优化应基于

研究目标：新技术验证宜采用 RCT 设计，长期预后研究推荐多中心队列，而机制探索类研究则需构建混

合方法框架。 
2016 至 2022 年间，研究者进一步深入探索了乳腺癌上肢康复治疗方案。当前的文献表明，运动疗法

和心理干预的结合不仅改善了肢体功能，还有效缓解了患者的心理负担，提升了整体治疗效果[27]。这促

使乳腺癌上肢康复研究逐步形成了多学科协作的模式，将运动学、物理治疗学与心理学等领域的成果整

合，旨在为患者提供更加全面和个性化的康复方案。 
在国际合作方面，美国和中国在乳腺癌上肢康复领域作出了重要贡献。尽管中国的研究数量逐年上

升，但美国在该领域的研究量及被引用次数仍显著高于中国，反映出美国在该领域的领先地位和国际影

响力[27]。 

4.2. 核心作者与学术贡献 

在乳腺癌上肢康复领域，De Groef，An 和 Devoogdt，Nele 是发文量最多的作者，分别发表了 39 篇

文献，显示了他们在该领域的重要地位[28] [29]。两位作者的研究主要集中在运动疗法与物理治疗的联合

应用上，并基于循证医学提出了多种康复方案，显著提高了乳腺癌术后患者的上肢功能。紧随其后的是

De Vrieze，Tessa，发表了 25 篇文献，主要探讨了乳腺癌术后上肢淋巴水肿管理和物理康复技术，以及

康复效果的评估等方向[30]。这些核心作者的研究成果为乳腺癌上肢康复领域的发展提供了坚实的基础，

也促进了该领域的进一步学术探讨和技术进步。 
随着越来越多学者的加入，预计该领域的研究将进一步深入，探索更多创新的康复治疗方法。尤其

是与新兴技术结合的康复方案，诸如虚拟现实与机器人技术的融合，有望极大地提升乳腺癌术后上肢康

复的效果[31]。这些创新疗法为患者提供了更多的治疗选择，并有望成为未来乳腺癌康复的关键组成部

分。 

4.3. 研究热点与前沿 

乳腺癌上肢康复的研究热点主要集中在运动疗法[32] [33]、物理治疗[34]-[36]、个性化康复方案的设

计和评估[37] [38]等方面。近年来，乳腺癌术后上肢康复领域的研究热点演化呈现出显著的技术–临床双

轨驱动特征，个性化治疗方案的研究逐渐成为提升康复效果的关键。个性化康复方案的兴起源于两方面

的推动：其一，精准医疗政策的实施[39]为个体化干预提供了制度保障；其二，机器学习算法的临床转化

使方案匹配准确率提升[40] [41]，这得益于支持向量机(SVM)等算法在患者特征聚类中的成功应用。个性

化的物理治疗方案和运动干预方案能够根据患者的具体状况和需求进行优化，从而提供更精准的治疗。

此外，心理干预和社会支持对乳腺癌上肢康复中的作用也得到越来越多的关注。研究表明，乳腺癌患者

的心理健康对其康复过程有着重要影响，因此，心理干预已成为康复方案中的重要组成部分[42]。 
通过关键词分析可以看出，乳腺癌上肢康复的研究呈现出多学科协作的特点，涉及运动学、心理学、

物理治疗学等多个领域，现有康复干预措施的有效性呈现分层特征。一项 Meta 分析证明，等速肌力训练

在降低乳腺癌患肢水肿患者手臂周径效果差，有氧训练在降低 DASH 评分(Disabilities of the Arm, Shoulder 
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and Hand)方面更具优势[32]。VR 镜像疗法虽能提升 18.5˚肩外展角度，但受限于设备标准化不足，其临

床推广仍面临挑战[12]。众多研究表面该领域正在逐步向更加综合的方向发展。随着机器人技术、虚拟现

实等高科技手段的应用，乳腺癌上肢康复领域将在未来几年内迎来更大发展，尤其在患者自我管理、远

程监控及个性化治疗方面有望取得新的突破[43] [44]。  

5. 结论 

文献计量分析表明，乳腺癌术后上肢康复的研究进展迅速，具有广阔的发展前景。美国和中国是乳

腺癌术后上肢康复研究的科学中心。在这一领域，美国的纪念斯隆凯特琳癌症中心和美国得克萨斯大学

安德森癌症中心的生产力最高。来自美国的 De Groef，An 和 Devoogdt，Nele 是发表次数最多的作者，重

点研究运动疗法、物理治疗与综合康复方案的结合。此研究方向在改善患者上肢功能和缓解术后并发症

方面具有显著效果。此外，“虚拟现实技术”是一个具有潜在研究前景的创新话题。这些分析结果将有

助于研究人员了解目前的研究现状，并将成为未来乳腺癌术后康复研究的重点和方向。未来的研究还将

侧重于基于高科技手段的个性化康复方案的临床应用。 
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