
上海中医药杂志 2025 年第 59 卷第3 期 Shanghai J Tradit Chin Med，Vol.59，No.3，Mar. 2025  

中医传统功法在癌症中的应用：基于 Web of 
Science数据库的可视化分析
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【摘要】 目的　基于Web of Science（WOS）数据库对中医传统功法在癌症中应用的相关研究文献进行计量、共现及可视化分

析，全面总结该领域发展状况、研究方向及知识结构。方法　检索WOS核心合集数据库中有关中医传统功法在癌症中应用

的相关文献，文献发表时间为2003年1月1日至2023年11月30日。应用CiteSpace软件对发文量、作者、机构和关键词等进行

可视化分析，并对研究热点与研究趋势进行讨论。结果　①经筛选，最终获得有效文献 242篇。②共 30个国家参与研究，发

文量最高的是中国（112篇），其次是美国（107篇）、德国（18篇）。发文量前 5位的机构有哈佛大学（19篇）、布莱根妇女医院

（13篇）、香港大学（12篇）、香港理工大学（11篇）和北京中医药大学（10篇）。共涉及作者 295位，核心作者共 62位。③共涉及

学科 53种，前 5位的有肿瘤学、整合与补充医学、护理学、普通内科学、卫生保健科学与服务等。④文献关键词共现分析显示，

高频关键词为生活质量、乳腺癌、太极拳、运动、体力活动。聚类标签的前4位依次为#0生活质量、#1乳腺癌、#2癌因性疲乏、#
3体力活动。突现可视化分析显示，功法种类从太极拳、医学气功逐步扩展至八段锦等，应用范围从睡眠障碍到癌因性疲乏不

断拓展，研究对象也从乳腺癌扩大到肺癌、结直肠癌等更多癌种。结论　中医传统功法在癌症中应用的研究文献呈逐年递增

态势，其独特的治疗优势和发展前景已得到初步验证。后续需扩大研究范围、对比功法差异、纳入更多癌种，为临床应用提供

更坚实的理论基础和实践依据。

【关键词】 癌症；中医传统功法；非药物疗法；可视化分析；文献计量学；研究热点；研究现状
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Abstract： Objective　To comprehensively summarize the development status， research directions， and knowledge structure of traditional Chinese 
medicine（TCM） functional exercises in cancer treatment through a bibliometric， co-occurrence， and visualization analysis of corresponding studies 
based on data from the Web of Science （WOS） database. Methods　Literature related to TCM functional exercises in cancer treatment was retrieved 
from the WOS Core Collection database， covering the publication period from January 1， 2003 to November 30， 2023. CiteSpace was used for 
visualization analysis of publication volume， authors， institutions， and keywords. The research hotspots and trends were also discussed. Results　①
A total of 242 valid publications were identified after screening. ②Research was conducted across 30 countries， with the highest publication volume 
from China （112 papers）， followed by the United States （107 papers） and Germany （18 papers）. The top five institutions in terms of publication 
volume were Harvard University （19 papers）， Brigham and Women's Hospital （13 papers）， University of Hong Kong （12 papers）， Hong Kong 

Polytechnic University （11 papers）， and Beijing University of 
Chinese Medicine （10 papers）. A total of 295 authors were involved， 
with 62 core authors. ③ The publications involved 53 disciplines， 
with the top five being oncology， integrative and complementary 
medicine， nursing， general and internal medicine， and healthcare 
sciences and services. ④Co-occurrence analysis of keywords revealed 
that high-frequency keywords included quality of life， breast cancer， 
Taijiquan， exercise， and physical activity. The top four clustering 
labels were #0 quality of life， #1 breast cancer， #2 cancer-related 
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fatigue， and #3 physical activity. Emergence visualization analysis showed an expansion in the types of functional exercises from Taijiquan and 
medical Qigong to Baduanjin， with the application range extending from sleep disorders to cancer-related fatigue. The research subject also broadened 
from breast cancer to include lung cancer， colorectal cancer， and other cancer types. Conclusions　Research publications on the application of TCM 
functional exercises in cancer treatment have shown a steady increase over the years， with preliminary evidence supporting its unique therapeutic 
advantages and development prospects. It is necessary to expand the research scope， compare differences among exercise methods， test on more 
cancer types， and provide a stronger theoretical foundation and practical evidence for clinical applications in future research.
Keywords： cancer； traditional Chinese medicine functional exercise； non-drug therapy； visualization analysis； bibliometrics； research hotspots； 
research status

癌症是严重威胁人类健康的重大疾病。2020年全

球癌症统计报告指出：癌症发病率持续增加，2020年全

球新发癌症病例达 1 930 万例，预计到 2040 年将有

2 840万例癌症患者［1］。医疗水平的快速提高使得癌症

患者生存率逐年上升［2］，但治疗过程中的副作用会导致

患者生理和心理长期受创，从而出现疲乏、睡眠困难、

焦虑等症状［3］。目前针对癌症的治疗方法包括药物治

疗、免疫疗法、手术治疗、中医治疗等。

中医传统功法是中医治疗的重要组成部分，包括

太极拳、八段锦、五禽戏、易筋经等，这些功法受中医理

论指导，动静结合，内调脏腑外达气机，可助人体恢复

阴平阳秘状态，以达到提高身心修养和防治疾病的功

效［4］。已有研究［5］证明，中医传统功法的锻炼对心血

管、呼吸、免疫及运动系统具有较好的调节改善作用。

检索Web of Science（WOS）数据库发现，2003年至 2011
年，中医传统功法在癌症中应用的研究以回顾性研究

为主，发文量较少；2011年后，相关研究的发文量总体

呈现上升趋势，前瞻性研究逐渐成为主流；2015 年至

今，相关研究发文量呈现快速增长。虽然相关研究逐

渐增多，但尚缺乏从文献计量学角度对该领域研究进

展 和 发 展 趋 势 的 系 统 分 析 。 因 此 ，本 研 究 运 用

CiteSpace 软件对 WOS 核心合集数据库中相关文献进

行分析，旨在探索该领域的研究热点和发展趋势，为未

来研究提供参考依据。

1　资料与方法

1.1　数据来源与检索策略　数据来源于 WOS 核心合

集数据库。检索策略：（TS=“Tai Ji” OR TS=“Taiji” OR 
TS=“Qi Gong” OR TS=“Qigong” OR TS=“Martial Arts” 
OR TS=“Tai Chi” OR TS=“Taichi” OR TS=“Chi Kung” 
OR TS=“ChiKung” OR TS=“baduanjin” OR TS=“Ba 
Duan Jin” OR TS=“yijinjing” OR TS=“Yi Jin Jing” OR TS
=“wuqinxi” OR TS=“Wu Qin Xi” OR TS=“Kungfu” OR 
TS=“Kung Fu” OR TS=“Gongfu” OR TS=“Gong Fu” OR 
TS=“traditional Chinese exercises”） AND （TS=“Cancer” 
OR TS=“Tumor”）。文献发表时间为 2003年 1月 1日至

2023年 11月 30日。

1.2　文献纳入标准　①符合“中医传统功法在癌症中

应用”主题并公开发表的期刊文献；②文献类型为研究

论文（Article）；③治疗方法为中医传统功法，包括太极

拳、八段锦、五禽戏、易筋经等；④治疗疾病为肿瘤或

癌症。

1.3　文献排除标准　①重复发表的文献；②会议通知、

新闻报道、广告等与主题无关的文献；③作者、年份、期

刊等题录信息缺失的文献。

1.4　 数 据 录 用　 本 研 究 使 用 NoteExpress V3.7 和

Microsoft Excel 2010软件建立原始数据库。文献筛选

工作由两位研究者共同完成：一位研究者负责文献初

筛，另一位研究者负责内容提取和校对，并根据纳入、

排除标准确定最终纳入分析的文献。数据库录入的内

容包括：题名、作者信息（姓名、所在单位及国家/地区）、

发表年份、期刊名称、研究领域、关键词和摘要等资料。

1.5　统计学方法　应用 CiteSpace 6.1.R6 软件对研究

的 热 点 进 行 可 视 化 分 析 。 参 数 设 置 ：时 间 跨 度

（timeslicing）设置为 2003年 1月至 2023年 11月，时间切

片（yearperslice）设置为 1年。选择作者（author）、国家

（country）、机构（institution）、关键词（keyword）和学科类

别（category）作为分析节点，数据筛选标准采用 g-index
（k=25），其他参数保持默认值。

2　结果

2.1　文献筛选及概况　根据检索策略检索数据库，共

检索到中医传统功法在癌症中应用的相关文献 549篇，

按照纳入、排除标准，剔除无关文献 307篇，最终获得有

效文献 242篇。

2.2　发文趋势分布　

2.2.1　发文国家及机构分析　结果显示，共 30个国家

或地区参与相关研究，发文量最高的是中国（112篇），

其次是美国（107篇）、德国（18篇）。这 3个国家研究内

容相似，病种主要围绕乳腺癌、肺癌展开，多为随机对

照试验，主要观察指标以疲劳症状量表（FSI）、Piper疲
乏修订量表（PFS）、健康状况调查问卷（SF-36）、生活质

量评估量表（QLQ-C30）和癌症患者生命质量测定量表

（FACT）为主。澳大利亚发文量 17篇，其研究发展可分
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为两个阶段：2008年至 2012年以 Oh团队为主，研究气

功对癌症患者生活质量、治疗副作用和炎症的影响［6］；

2018年后研究范围逐渐扩大，重点关注癌症患者睡眠

障碍，主要采用太极拳和气功干预［7-8］。加拿大发文量

8篇，研究以Carlson和 Linda为核心，重点探讨太极拳、

气功对癌症患者的心理干预效果［9］。从国家中心性来

看，排名前 3的是美国（0.46）、澳大利亚（0.40）和中国

（0.33）。其中，澳大利亚发文量共 17 篇，但中心性较

高，提示其在该领域与其他国家保持着密切的科研合

作。见图 1。

发 文 量 前 5 位 的 机 构 有 哈 佛 大 学（Harvard 
University，19 篇）、布 莱 根 妇 女 医 院（Brigham & 
Women's Hospital，13篇）、香港大学（University of Hong 
Kong，12 篇）、香港理工大学（Hong Kong Polytechnic 
University，11篇）和北京中医药大学（Beijing University 
of Chinese Medicine，10 篇）。机构的研究重点各有侧

重，哈佛大学近期通过一项 210例临床对照试验研究［10］

发现，太极拳在改善身体、心理不适和生活质量等方面

具有一定作用；布莱根妇女医院和北京中医药大学联

合探究了太极拳的安全性及有效性［7］；香港大学通过一

项 30例肺癌晚期患者的临床对照试验［11］证实了太极拳

干预晚期肺癌患者的可行性，并建议后续研究扩大样

本量；香港理工大学通过一项 156例肺癌患者的临床对

照试验［12］证实了气功对改善肺癌患者呼吸系统症状的

积极作用。

2.2.2　发文作者分析　对中医传统功法在癌症中应用

的发文作者进行统计显示，纳入研究的 242篇文献中共

涉及作者 295位。核心作者为在该研究领域具有重要

影响力的研究者，同时根据普赖斯定律，确定 n≈1.83，
故将发文量≥2篇的作者确定为核心作者，共 62位。发

文量排名前 7位的作者见表 1，其中 Fong、Chung、Luk、
Ng分别发文 6篇，同为发文量最高的作者。

作者共现图能够呈现出一个学科或研究领域内核

心作者彼此间的合作强度和互引关系［13］。绘制作者共

现图，通过人工查阅比对发现，团队#1 Fong、Chung、
Luk、Ng合作关系密切，已形成相对固定的团队，团队成

员来自香港，分别属于香港教育大学、香港医护学会、

香港理工大学，其研究方向以太极拳、气功训练对癌症

患者的影响为主；团队#2 Wayne、Carlson 合作关系密

切，主要开展正念练习与太极拳对癌症患者健康干预

的研究。但各团队之间基本没有联系，合作关系较弱。

见图 2。

2.3　文献研究领域涉及学科分析　结果显示，相关文

献共涉及学科 53种，排名前 10位的学科见表 2。中医

功法主要归属于补充医学的范畴，常与手术、化学疗法

等常规治疗方式联合使用，以改善患者临床症状。通

过学科分析共得到 18 个突现学科（见图 3）。其中

“medicine，general & internal”（普通内科学）学科突现最

早并持续到 2008年，反映早期研究主要从内科学角度

探讨肿瘤疾病及相关治疗方法。2006 年至 2015 年，

“cell biology”（细胞生物学）成为持续时间最长的研究

热点，提示研究热点转移至中医传统功法在癌症应用

中 的 机 制 研 究 ，以 细 胞 生 物 学 为 主 要 突 破 点 。

“psychology”（心理学）在 2019年出现并突现至今，获得

众多研究和关注，研究［14］发现气功/太极拳练习可从心

理学角度延长睡眠时间，而睡眠时长和疲劳与前列腺

癌患者的身体症状呈高度相关性。“gastroenterology & 
hepatology”（胃肠病学与肝脏病学）在 2022 年形成突

现，并持续至今，标志着功法应用范围的扩大。此前本

研究领域主要集中于乳腺癌和肺癌，有关消化道恶性

肿瘤的研究极少。2022年，Lin等［15］首次通过八段锦对

55例直肠癌根治术后患者进行临床治疗研究，提示八

图 1　发文量前 10位的国家

表 1　发文量前 7位的作者

序号

1

2

3

4

5

6

7

作者

Fong
Chung
Luk
Ng
Wayne
Carlson
Janelsins

数量/篇
6

6

6

6

4

4

4

机构

香港教育大学

广州医科大学

香港医学委员会

香港理工大学

哈佛医学院

卡尔加里大学

罗切斯特大学

国家            
中国

中国

中国

中国

美国

加拿大

美国

研究领域

运动科学，康复医学，普通内科学

护理学，普通内科学，老年医学与老年学

整合与补充医学，肿瘤学，生物医学社会科学

肿瘤学

环境科学与生态学，普通内科学，植物科学

肿瘤学，心理学，精神病学

肿瘤学，心理学，康复医学
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段锦能有效改善患者的癌因性疲乏和认知功能障碍，

提高患者的生活质量。

2.4　文献研究领域主要研究方向分析　

2.4.1　关键词共现及聚类可视化分析　关键词能分析

文章的核心内容，概括文章主题，展现该领域的发展方

向和研究热点。频数代表分析内容中关键词出现的次

数，是衡量该主题词在网络图谱中重要性的指标［16］。

文献关键词共现分析显示，共形成 271 个网络节点，

1 509条连线，网络密度为 0.041 2。见图 4、表 3。
根据表 3所示，关键词“生活质量”的频次最高，表

明近 20年中医传统功法在癌症中应用的研究重点主要

为生活质量的改善，频次第 7位的“疲乏”就是生活质量

的主要影响因素。“乳腺癌”是中医功法干预最多的癌

症类型，占比 77.0%，这与乳腺癌是全球女性最常见癌

症（占女性癌症 25.0%）［17］的现状相符，其中“女性”也成

为高频关键词。“太极拳”“锻炼”“体力活动”，反映出太

极拳作为一种体力活动和锻炼方式，是当前研究中最

主要的功法选择。“临床研究”的频次也较高，说明主要

研究方式为临床疗效的研究。“存活者/康复者”“化学疗

法”，提示研究对象可能以行化学疗法的癌症存活者

为主。

关键词聚类有利于了解该领域相关文献的研究热

点及分布情况。本研究采用LLR计算方法对纳入文献

的关键词进行共现聚类分析，共得到 8个聚类标签，模

块值（Q值）＝0.406 3（>0.3），平均轮廓值（S值）＝0.757
（>0.7），表明聚类结果合理［18］。见图 5、表 4。

研究领域主要围绕“生活质量”（45篇）、“乳腺癌”

（44篇）、“癌因性疲乏”（38篇）和“体力活动”（37篇）4
个方向展开，其中聚类#0侧重气功和八段锦对晚期癌

症的影响，#1提示研究关注传统中医疗法，#2结合自主

图 2　发文作者共现图

表 2　文献研究领域涉及学科（前 10位）

序号

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

学科          
肿瘤学

整合与补充医学

护理学

普通内科学

卫生保健科学与服务

康复医学

医学研究与实验

公共、环境与职业卫生

神经科学

生物医学社会科学

频次/次
86

76

23

20

20

18

15

13

8

7

图 3　文献研究领域涉及学科突现图谱（前 18位）
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神经系统与康复，探讨机制研究，#3探讨运动干预与健

康状况。各聚类轮廓值均在 0.694以上，特别是钙调蛋

白研究达到 0.976，表明研究方向划分清晰，聚类效果

显著。

2.4.2　关键词突现可视化分析　如图 6所示，功法研究

呈现出种类扩展和应用领域拓展的趋势。在功法种类

方面，“太极拳”从 2010年突现至 2016年，随后“医学气

功”从2016年突现至2017年，可以看出在功法的种类上

一直在持续拓展，并出现新的热点。研究对象方面，“肺

癌”从2020年突现至2021年，显示研究中癌症种类的增

加。“睡眠质量”从2017年突现至2020年，“癌因性疲乏”

从 2018年突现至 2020年相继成为研究重点，表明功法

在改善癌症患者生活质量方面的应用不断深入。

3　讨论

3.1　功法类型　中医传统功法在癌症中应用以太极拳

为主，其次为气功、八段锦。太极拳作为中国传统养生

功法的一种，以中国传统文化及中医基础理论为基础，

从运动干预角度出发，通过柔和运动、呼吸调节及冥想

等方式，有效缓解生物心理社会问题，已成为癌症支持

治疗的重要干预手段之一［19］。气功和太极拳有着共同

的文化基础，以动作轻柔和缓、调节气机、平心静气为

特点，通过调身、调息、调心的锻炼，调顺人体系统功

能，从而达到干预效果［20］。与常规运动干预相比，气

功/太极拳干预对癌症患者特异性生活质量量表

（FACT-G）评分有更为明显的积极影响，从而起到治疗

效果［21］。

图 4　文献关键词共现图谱

表 3　文献高频关键词（前 10位）

序号

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

关键词     
生活质量

乳腺癌

太极拳

运动

体力活动

随机对照试验

疲劳

存活者/康复者

女性

化学疗法

频次/次
104

72

61

60

47

46

31

27

22

20

中心性

0.18
0.26
0.19
0.17
0.12
0.12
0.06
0.05
0.05
0.05

图 5　文献关键词聚类图

表 4　文献关键词聚类分析表

聚类号

#0

#1

#2

#3

#4

#5

#6

#7

聚类标签   
生活质量

乳腺癌

癌因性疲乏

体力活动

老年人

乳腺癌

钙调蛋白

质性研究

文献量/篇
45

44

38

37

27

26

23

22

轮廓值

0.712
0.763
0.694
0.766
0.824
0.794
0.976
0.797

标签

生活质量；医疗气功；晚期癌症；八段锦；影响

乳腺癌；传统中医；针灸；补充与替代医学；中药

癌因性疲乏；自主神经系统；康复；心率变异性；身心运动

体力活动；皮质醇；干预；运动；健康状况

老年人；失眠；乳腺癌存活者；认知行为疗法；量表

乳腺癌；痛苦；障碍；女性；整合肿瘤学

钙调蛋白；癌细胞；热休克蛋白；基因表达；外气

质性研究；治疗性触摸；高效液相色谱；卒中康复；生物场
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在部分早期研究中，太极拳和气功被归为一类干

预措施［22］。但随着功法类型研究的细化，二者并不能

被认为是等效的干预措施。有研究［23］提示，气功在改

善癌症患者抑郁症状方面较太极拳更具优势，这可能

与两种功法在呼吸调节方式上的差异有关。随着研究

的深入，功法种类也逐渐拓展至八段锦、五禽戏、易筋

经等。八段锦对癌症患者临床效果的随机对照研究［24］

于 2019年首次发表，该文章认为八段锦能有效改善癌

症患者的癌因性疲乏、生活质量和睡眠质量，是缓解癌

症并发症的潜在方法。此外，研究［25］证实五禽戏可缓

解胃肠道肿瘤患者化学疗法后的抑郁情绪，减少其消

极思想，以提高患者生活质量。

随着研究的深入，临床干预方法逐渐发展为多种

功法的联合应用。2021年首次出现“qigong/taichi”这一

复合关键词，相关研究［26］表明，功法的联合应用较单一

功法对癌症患者具有更显著的积极影响。

3.2　癌症种类　中医传统功法在癌症领域的应用以乳

腺癌研究最为广泛，其次为肺癌，结直肠癌、前列腺癌

的相关研究则相对较少。

在世界范围内，乳腺癌发病率和病死率均位居女

性恶性肿瘤首位［27］。乳腺癌归属于中医学“乳岩”范

畴［28］，其病因主要涉及情志不遂、先天禀赋异常等多个

方面［29］，证候特点以“郁”为主［30］。研究［31］证实，气功能

有效改善乳腺癌患者的情绪状态，提高其情绪调节和

注意力控制能力。此外，睡眠障碍是长期困扰乳腺癌

患者的主要症状之一［32］。有研究［33］显示，八段锦能显

著改善患者的睡眠质量，从而提升其整体生活质量。

2013年，功法干预研究扩展至肺癌领域。研究显

示［34］，传统功法中的双臂拉伸、扩展等动作可有效锻炼

呼吸肌群，增强呼气、吸气肌的肌节舒缩力量，提高呼

吸效率。这种改善肺功能的运动可显著缓解肺癌患者

的呼吸困难和咳嗽症状，提升患者的整体生活质量和

日常活动能力。此类动作的优势在于动作温和，易于

掌握，对于体能状态欠佳的肺癌患者来说更加适合。

对于结直肠癌和前列腺癌患者，虽然相关研究相

对较少，但已有初步研究［35-36］表明，中医传统功法对改

善这些癌种患者的生活质量也具有潜在价值，这为未

来研究提供了新的方向。

3.3　临床疗效　中医传统功法在癌症患者的临床应用

中展现出多方面的治疗价值。生活质量是中医传统功

法在癌症中应用排名首位的关键词，是一种常见的癌

症治疗指标［1］，这一指标的运用反映了功法对患者整体

健康状况的综合改善作用，包括身体、情感、功能以及

疼痛和能量等多个方面［37-38］。在具体应用中，功法对癌

症相关疲劳（CRF）的改善效果最为显著。根据美国国

家综合癌症网络（NCCN）的定义，CRF是一种与癌症或

癌症治疗相关的持续性疲劳感，这种主观的身体、情感

和/或认知疲劳与实际活动程度不相称，且会干扰患者

的正常功能。研究［39］表明，CRF 的发生率和影响程度

均高于疼痛、抑郁或恶心等症状。多项临床研究［24，40-41］

证实，气功、太极拳和八段锦等传统功法能通过提高中

老年癌症患者的肌力，有效缓解其癌因性疲乏，从而改

善生活质量。

此外，中医传统功法在降低癌症并发症发生率［42］、

图 6　文献关键词突现图谱（前 24位）
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缓解癌痛［43］、改善认知功能［44］等方面也显示出积极效

果。作为非药物疗法，传统功法具有疗效确切、安全性

高且不良反应少等优势［45］。

3.4　机制研究　中医传统功法在缓解癌症症状方面有

较好效果或存在有益趋势，但其疗效机制尚未完全

阐明。

在炎症方面，长期八段锦训练可以抑制乳腺癌患

者术后化学疗法引起的炎症［44］。太极拳可一定程度内

调节人体内的 T 淋巴细胞和 B 淋巴细胞免疫功能［46］。

气功也有类似效果［47］。多项研究［48-50］证实，太极拳、气

功训练可以提高血液C反应蛋白的水平。Zhou等［51］发

现，八段锦联合生物反馈治疗对结直肠癌患者的胃肠

功能和胃肠激素水平具有重要作用。随着研究的深

入，中医传统功法与细胞免疫［6］、骨质疏松［6，50-51］、血流

速度［52-53］等方面的相关机制逐渐明确。

4　展望与不足

通过文献检索和梳理近 20年内中医功法在癌症中

应用的文献，分析了该研究领域的热点和趋势，发现目

前研究尚存在以下问题：①太极拳、气功在癌症中应用

的研究内容及方向基本一致，有待开展功法之间应用

效果对比的研究；②以单一功法应用为主，多种功法联

合应用的研究有较大探索空间；③既往研究对象集中

于乳腺癌，可扩展至对胃癌、肠癌、肝癌等消化系统肿

瘤的研究。

本研究尚存在不足之处，仅检索了 WOS 数据库，

对国内数据库及国外其他数据库的文献没有纳入研

究，这可能会因为缺少相关文献资料而使得最后的结

论信服力不足。未来需继续完善研究方案，进一步挖

掘该领域的信息，更好地服务于临床。
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