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摘要院目的 采用文献计量学方法分析国际鼻咽癌影响因素的研究现状尧热点与前沿袁为我国鼻咽癌领域的研究提供借鉴遥

方法 检索Web of Science数据库核心合集中发表时间在 1990年 1月-2022年 6月的和鼻咽癌影响因素相关的文献袁 利用

CiteSpace工具对该领域年发文量尧国家尧机构尧作者和关键词等内容进行可视化分析遥结果 共纳入 6882篇文献袁该领域发文量

呈快速增长趋势袁中国尧美国和新加坡为主要研究国家曰在发文量排名前 5的国家中袁中国尧新加坡尧日本均为鼻咽癌高发国家曰

鼻咽癌影响因素研究的科研机构以高校为主袁中山大学是发文量最多的机构袁在该研究领域中具有优势地位曰在作者合作网络

中形成了以马骏尧孙颖尧麦海强等为中心的核心作者群袁研究热点主要围绕鼻咽癌的治疗方式和致病机制展开遥 结论 鼻咽癌影

响因素研究目前正处于快速上升阶段袁我国发文数量最多袁但在发文质量上还有待提高袁各国尧各机构应加强合作交流袁未来与

预后相关的治疗方式和致病机制仍为该领域的研究热点遥
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Research Focus and Frontier Analysis of Influencing Factors of Nasopharyngeal Carcinoma
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Abstract：Objective To analyze the research status, hotspots and frontiers of influencing factors of international nasopharyngeal carcinoma by

bibliometrics, and to provide reference for the research of nasopharyngeal carcinoma in China.Methods The literatures related to the influencing

factors of nasopharyngeal carcinoma published in the core collection of Web of Science database from January 1990 to June 2022 were searched, and

the CiteSpace tool was used to visually analyze the annual publication volume, countries, institutions, authors and keywords in this field.Results A

total of 6882 literatures were included, and the number of publications in this field showed a rapid growth trend, with China, the United States and

Singapore as the main research countries. Among the top 5 countries in the number of papers published, China, Singapore and Japan were all

countries with high incidence of nasopharyngeal carcinoma. The scientific research institutions for the study of the influencing factors of

nasopharyngeal carcinoma are mainly universities. Sun Yat -sen University is the institution with the largest number of publications and has a

dominant position in this research field. In the author's cooperation network, a core author group centered on MA Jun, SUN Ying and MAI Hai-qiang

has been formed. The research hotspots mainly focus on the treatment and pathogenesis of nasopharyngeal carcinoma.Conclusion The research on the

influencing factors of nasopharyngeal carcinoma is currently in a rapid upward stage. China has the largest number of publications, but the quality of

publications needs to be improved. Countries and institutions should strengthen cooperation and exchanges. In the future, treatment methods and

pathogenic mechanisms related to prognosis are still research hotspots in this field.
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鼻咽癌（nasopharyngeal carcinoma）起源于鼻咽

黏膜，是一种由多种因素引起的恶性肿瘤，与其他癌

症相比，鼻咽癌发病率相对较低。根据国际癌症研究

机构的数据[1]，2020年鼻咽癌新发病例为 133 354例，

仅占 2020年所有确诊癌症的 0.7%，但鼻咽癌具有

明显的地理分布，每年约有 70%的新病例发生在我

国和东南亚等地区[2]。流行病学趋势显示[3]，鼻咽癌

的发病率和死亡率逐年下降。这一乐观趋势的部分

原因在于人群筛查、成像技术以及个性化综合放化

疗策略的进步；另一方面，科研人员对鼻咽癌影响因

素和发病机制的深入理解也是重要原因。因此，对

鼻咽癌危险因素研究进行系统整理不仅有助于阐明

鼻咽癌的发生发展机制，而且有助于寻找治疗鼻咽

癌的有效方法。本文以Web of Science（WoS）数据库

核心集为数据来源，运用 CiteSpace5.8.R3软件对鼻

咽癌影响因素研究相关的文献进行计量分析，梳理

鼻咽癌影响因素的研究现状、研究热点及发展趋势，

为鼻咽癌领域的研究提供借鉴。

1资料与方法

1.1资料来源 在 WoS核心集检索鼻咽癌影响因素

研究相关的文献，检索策略为：（TI=(“nasopharyngeal

carcinoma”or “nasopharyngeal neoplasms”or“na原

sopharyngeal cancer”) AND ALL=(risk OR factor* OR

predict* OR impact* OR effect* OR affect* OR in原

fluen* OR determinant OR danger* OR prevent*)，检

索范围为 1990年 1月-2022年 6月，文献类型选择

Article或 Review，语言设置为英语。剔除同时缺少

关键词和摘要的文献、研究主题与鼻咽癌影响因素

不相关的文献以及被撤回的文献。本研究中所有数据
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均在 2022年 7月 8日收集，去重后共获得 6882篇文

献，其中 Article有 6570篇，Review有 312篇。

1.2方法 CiteSpace是由美国德雷塞尔大学陈超美

博士主导开发的一款文献分析工具 [4]，用于可视化

分析特定领域文献的现状与热点前沿。本研究运用

Excel 2019、CiteSpace5.8.R3软件统计分析获取到的

文献，从文献的发文量分布、合作网络、关键词聚类

及关键词突现等整体分析鼻咽癌影响因素相关研究

概况与热点变化趋势。

在 CiteSpace5.8.R3中，时间选择 1990年 1月-

2022 年 6月，时间切片设置为 1，阈值统一选择

g-index（k=25），同时选择 Pathfinder、pruning sliced

networks对网络进行裁剪，其他设置均为默认值。网

络图谱中的节点大小与节点出现的频次呈正比，节

点之间连线粗细代表之间的关联强度，连线越粗，代

表节点之间的关系越紧密，反之，节点之间的关联度

越小。CiteSpace将中介中心性大于 0.1的节点用紫

色圈进行标注，节点的中介中心性越大，代表它在网

络中的重要程度或影响力越大。在关键词聚类中，

使用聚类模块（Modularity）Q值和平均轮廓（Silhou原

ette）S值来判定聚类结果的好坏，通常认为，Q跃0.3

代表聚类结构显著，S跃0.5说明聚类是合理的，S跃0.7

则认为该聚类是令人信服的[5]。

2结果

2.1年度发文量分布 1990-2022年鼻咽癌影响因素

研究相关文献的年发文量分布见图 1。整体来看，国

际上对鼻咽癌影响因素的研究呈快速上涨趋势，仅

在 2018 年有明显下降，2021 年达到高峰 685 篇，

2022年上半年发表了 299篇，将近 2021年的半数，

预计发文量与 2021年相当或有小幅增长。

2.2不同国家、机构及作者发文量

2.2.1国家发文量分布 1990-2022年发表研究成果

的国家有 74个，发文量排名前 10的国家发文量、总

被引频次、篇均被引频次、H指数等指标见表 1。其

中，中国发文 5671 篇（占 82.4%），美国 785 篇（占

11.41%），新加坡 210篇（占 3.1%），日本 158篇（占

2.3%），加拿大 124篇（占 1.8%）。在 CiteSpace5.8.R3

中，将节点类型设置为 Country，得到中介中心性大

于 0.1 的国家有 4 个，分别为美国（0.21）、中国

（0.20）、马来西亚（0.15）、德国（0.12）。

2.2.2 机构发文量分布 将节点类型设置为 Institu原

tion，得到机构共现图，见图 2，共生成 924个节点，

2161条连线，网络密度为 0.0051，发文量和中介中

心性排名前 5的机构见表 2。从图 2和表 2中可以

看出，从事鼻咽癌影响因素研究的科研机构主要以

高校为主，其中中山大学以 1351篇的发文量居首

位，香港大学、广西医科大学、中南大学、香港中文大

学等位列其后，这些高校均位于我国南方，是鼻咽癌

的高发地区。中介中心性排名前 5的机构依次为美

国国家癌症研究中心（60 篇）、中山大学、香港中文

大学、中国预防医学科学院（6篇）、香港大学。

2.2.3作者合作情况 将节点类型设置为 Author，得

到作者合作网络图，见图 3。图中作者核心网络主

要由马骏、孙颖、麦海强、毛燕萍、唐玲珑、曾益新、

陈秋燕、刘立志、陈磊和唐林泉等核心作者组成，其

所属机构均为中山大学。其中马骏教授发文量最多

（270 篇，占 3.92%），且文献总被引频次最高，其主

要研究方向是鼻咽癌放射治疗及综合治疗。在核心

网络周边还有不少的核心作者，与其他团队合作较

少，如香港大学的学者 LEE、香港中文大学的 Chan、

复旦大学的胡超苏、中南大学的李桂源、福建医科大

学的潘建基教授等。

2.3关键词可视化

2.3.1 关键词共现 将节点类型设置为 Keyword，排

除疾病名称词汇，如“cancer”“head”“neck cancer”

“carcinoma”“nasopharyngeal carcinoma”，合并同义

词后，排名前 20的高频关键词见表 3，其中出现频

次较高的词汇有“radiation therapy（放射治疗）”

“gene expression（基因表达）”“intensity modulated

radiotherapy（调强放射治疗）”“survival（生存）”

“epsteinbarr virus（EBV）”等。

排序

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

国家

China

USA

Singapore

Japan

Canada

France

Malaysia

England

Italy

Sweden

发文量

5671

785

210

158

124

120

109

104

97

90

总被引频次

122 705

32 133

9562

5198

5034

6637

2487

4184

1955

3514

篇均被引频次

21.64

40.93

45.53

32.9

40.6

55.31

22.82

40.23

20.15

39.04

H指数

120

89

49

36

39

41

26

37

22

32

表 1 鼻咽癌影响因素发文量排名前 10 的国家的相关指标

图 1 1990-2022年鼻咽癌影响因素发文量分布图
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图 2 鼻咽癌影响因素机构合作网络图

图 3 鼻咽癌影响因素作者合作网络图

排名

1

2

3

4

5

机构

中山大学

香港大学

广西医科大学

中南大学

香港中文大学

发文量

1351

331

288

279

269

排名

1

2

3

4

5

机构

美国国家癌症研究中心

中山大学

香港中文大学

中国预防医学科学院

香港大学

中介中心性

0.30

0.16

0.14

0.10

0.08

表 2 鼻咽癌影响因素发文量和中介中心性排名前 5的机构

序号

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

关键词

radiation therapy

gene expression

intensity modulated radiotherapy

survival

epsteinbarr virus

concurrent chemoradiotherapy

metastasis

chemotherapy

cell

squamous cell carcinoma

出现频次

1622

1336

1026

802

784

728

692

675

643

398

序号

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

关键词

apoptosis

growth

breast cancer

therapy

risk

phase ii trial

gene

invasion

activation

cancer cell

出现频次

393

367

340

333

332

330

328

324

322

310

表 3 鼻咽癌影响因素排名前 20的高频关键词
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图 4 鼻咽癌影响因素关键词突现图

2.3.2关键词聚类 选择对数似然率（LLR）算法对关

键词进行聚类，共产生 induction chemotherapy（诱导

化疗）、proliferation（扩散）、epsteinbarr virus（EBV）、

lmp1（潜膜蛋白 1）、diagnosis（诊断）、neck cancer

patient（颈部癌症患者）、immunity（免疫）、cultured

（培养）8个主要聚类，聚类标签词见表 4。其中，Q值

为 0.4447，S值为 0.7582，聚类结果结构显著且可信

度较高。

2.3.3关键词突现 将参数设置为“Burstterms”，得到

突现强度排名前 25的突现图，见图 4。突现强度较

高的词汇有“multicenter（多中心）”“epsteinbarr virus

（EBV）”“irradiation（辐射）”“local control（局部控

制）”“outcome（结果）”。

序号编号

#0

#1

#2

#3

#4

#5

#6

#8

聚类名称

induction chemotherapy

（诱导化疗）

proliferation（扩散）

epsteinbarr virus（EBV）

lmp1（潜膜蛋白 1）

diagnosis（诊断）

neck cancer patient

（颈部癌症患者）

immunity（免疫）

cultured（培养）

聚类大小

260

244

114

114

106

67

9

4

平均时间

2007

2010

2002

2002

2008

2011

2011

1999

LLR聚类词标签词

induction chemotherapy;concurrent chemoradiotherapy;intensity-modulated

radiotherapy;chemotherapy;radiotherapy

proliferation;apoptosis;invasion;migration;induction chemotherapy

epsteinbarr virus;salted fish;epidemiology;polymorphism;susceptibility

lmp1;ebv;npc;latent membrane protein 1;expression

diagnosis;ebvdna;therapy;marker;quantitative analysis

neck cancer patient;nutritional status;percutaneous endoscopic gastrostomy;

weight lo;quality of life

immunity;interferon-beta;lmp2;immunotherapy;tumor microenvironment

cultured;immunoconjugate;direct lytic factor;cobra venom factor;tumor cells

表 4 鼻咽癌影响因素关键词聚类
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3讨论

3.1发文量及发文合作分析 通过对 Web of Science

数据库核心合集中发表时间在 1990年 1月-2022年

6月的和鼻咽癌影响因素相关的 6882篇文献进行

分析，可以看出，1990年全球关于鼻咽癌影响因素

的文献较少，仅发表了 11篇文献，该领域的研究未

受关注，年发文量在 1990-2009年缓慢上涨，2010

年后发文量快速增长，在 2021年达到高峰 685篇。

整体来看，国际上对鼻咽癌影响因素的研究呈快速

增长趋势，对鼻咽癌影响因素的研究有助于了解鼻

咽癌的发生发展机制，从而有利于人们规避致病诱

因，如 EBV感染、环境、遗传及不良生活习惯等，同

时，通过检测 EBV抗体或 DNA能够筛查出高危人

群，以实现早发现、早诊断、早治疗的目的。此外，还

有助于寻找除放化疗之外的其他治疗方法，如分子

靶向药物治疗[6]、免疫治疗 [7]等新型疗法，为个体化

综合治疗提供新思路。

通过对鼻咽癌影响因素相关文献的分析表明，

中国、美国和新加坡为参与该领域研究的主要国家。

从研究成果数量上来看，中国为发文量最多的国家，

在发文量排名前 5的国家中，中国、美国、新加坡、日

本、加拿大均为鼻咽癌高发国家，说明该领域的研究

很大程度上受到疾病地区分布的影响。综合总发文

量、中介中心性、H指数和篇均被引频次来看，虽然

我国在鼻咽癌影响因素领域的研究成果数量居第

一，但整体而言，我国的科研成果在影响力方面有一

定的欠缺，未来的科研工作要从量到质的转化，以进

一步提升中国在该领域的国际影响力。

从作者及研究机构合作网络来看，中心均形成

了较为集中的网络群体。在作者核心网络中，排名

前 10 的高发文量作者所属机构均为中山大学，说

明了中山大学在鼻咽癌研究领域中具有非常明显

的优势地位。机构核心网络内多为国内的高校，尤

其为我国南方地区的高校，再次说明了研究成果深

受患者地理分布的影响。综合图谱来看，尽管形成

了核心作者群，但多为同一机构内合作，机构之间

的合作多为国内合作，各国之间的合作关系并不紧

密，这不利于学术方面的交流与沟通，未来除了要

加强机构内部的合作关系，还应加强机构间的合

作，加深国际之间的信息交流，以促进鼻咽癌研究

领域多元发展。

3.2研究热点分析 从关键词共现的分析结果来看，

作为鼻咽癌的主要治疗手段，放射治疗的热度持续

居高。随着诊疗技术的发展，放疗技术已由传统的

二维放疗技术发展到如今主流的 IMRT 技术 [8]。

IMRT通过计算机辅助构建适形靶区的剂量分布，

在保护危险器官的同时提供足够的辐射剂量，降低

治疗相关的副反应，如口干、牙关紧闭和吞咽困难

等，提高患者的总生存率[9]。为了进一步提高治疗的

精准性，更好地保护危险器官，在 IMRT基础上发展

出容积弧形调强放疗和螺旋断层放疗等动态调强技

术，对靶区剂量分布更精准，并缩短了放疗时间[10，11]。

但以光子线为主的传统放疗技术在杀伤肿瘤细胞的

同时，不可避免地损伤正常组织，重离子和质子放疗

技术近年来成为放疗的研究热点，特有的布拉格峰

物理特性使其在剂量控制方面比 IMRT 更具有优

势 [12]，且放疗后并发症和副反应的发生率与严重程

度显著降低[13]。未来，如何实现精准、高效和低毒的

治疗目标仍是鼻咽癌放疗的研究热点。

根据聚类分析结果，可将研究热点可分为 2类：

一类是与预后有关的诱导化疗、扩散、免疫、营养状

况、生活质量等相关的研究；另一类是与发病机制有

关的诊断、EB病毒及其编码的潜伏膜蛋白 1等相关

的研究。鼻咽癌起病初期症状不典型，超过 70%的

患者初诊时已为局部晚期 [2]，同步放化疗加诱导化

疗为晚期鼻咽癌的标准治疗模式，而化疗药物的增

加会显著增加急性毒性。目前研究最多的是诱导化

疗加单纯放疗，有学者[14]纳入 8项临床试验对诱导

化疗加单纯放疗和诱导化疗加同步放化疗的疗效和

毒性进行研究，结果显示这两种组合在治疗局部晚

期鼻咽癌疗效相当，而诱导化疗加同步放化疗组与

放射治疗相关的 3~4 级急性血液学不良反应发生

率更高。目前，这两种疗法的对照研究较少，未来诱

导化疗加单纯放疗能否替代诱导化疗加同步放化

疗，这需要更多大样本研究来证实。

EBV是第一个被发现的人类肿瘤病毒，已有大

量研究证实 EBV与鼻咽癌的发生、发展及预后密切

相关[15]。EBV基因编码的潜伏膜蛋白可激活多种信

号通道，通过促进癌细胞增殖、抗细胞调亡、侵袭及

促进血管生成等来促进上皮细胞的转化[16]。此外，

EBV感染可影响肿瘤微环境，形成免疫抑制微环

境，导致不良预后[17，18]。EBV在鼻咽癌的发生发展中

发挥了重要作用，其编码的核抗原、潜伏膜蛋白可为

靶向治疗、免疫疗法提供良好的靶标。此外，将血浆

EBV DNA 水平用于早期筛查、预后判断被广泛研

究[19]。有研究表明[20]，将血浆 EBV DNA水平纳入TNM

分期系统进行阶段分组，与现有分期系统相比有更

好的预测性。

3.3 研究前沿分析 关键词突现是将一段时间内快

速增长的词汇识别出来，可以反映某一研究领域的

热点变化趋势。针对文献的关键词突现分析结果显

示，鼻咽癌影响因素的研究热点突现周期普遍较长，

大部分热点持续时间在 10年以上，说明该领域研究

热点更新速度较缓慢。根据本研究中突现结果，可将

38



医学数据科学

第 35 卷第 22 期 医学信息 Vol. 35 No.22

2022年 11 月 Journal of Medical Information Nov. 2022

研究热点变化趋势概括为如下 4个方面：淤治疗方

法研究从放射治疗到新辅助化疗转变；于致病机制

研究从 EB病毒及其编码的潜伏膜蛋白 1、感染和

p53到肿瘤的转移、侵袭及抗肿瘤活性转变；盂治疗

目的从局部控制、无病生存期到整体治疗效果转变；

榆研究方法从经验、回顾性分析到多中心的随机对

照前瞻性研究转变。从突现词的变化趋势可看出鼻

咽癌影响因素研究越来越趋于具体化和细分化，鼻

咽癌的诊疗更加注重整体治疗效果。综合关键词突

现周期及变化趋势来看，未来该领域将在肿瘤细胞

侵袭、转移、抗肿瘤活性等内在机制深入研究，并持

续开展更多高质量的多中心随机对照试验为鼻咽癌

患者提供更多的治疗选择，提高患者生存率。

3.4本研究的局限性 本研究利用 CiteSpace从发文

合作、研究热点、前沿方向等方面对鼻咽癌影响因

素研究领域进行可视化分析，在研究方法上存在一

定的局限性。在文献的选择上，仅选取了发表在

WoS数据库核心集中的英文文献，没有纳入中文文

献。在分析过程中，由于网络过于密集，研究采用寻

径网络算法对每一时间切片的网络进行裁剪，这可

能会忽略一些有关联节点的内在联系。此外，受篇

幅所限，CiteSpace中共被引分析、结构变异分析等

方法并未采用。在进一步的工作中，本研究会考虑

将中英文文献合并分析，应用 CiteSpace 中的其他

功能进行深度挖掘和探索，以期为相关科研工作者

提供参考。
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