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摘　要：目的：全面分析国内肿瘤多学科诊疗（MDT）相关研究领域的热点与前沿，把握其研究发展趋势，为肿瘤 MDT 相关领域研究、

临床实践以及政策的制定提供科学的理论指导。方法：以中国知网文献数据为原始数据，借助 Citespace 软件对肿瘤 MDT 相关

研究领域的文献数据进行可视化的图谱分析。结果：相关文献共 905 篇，主要主题聚类 9 个，突现术语 4 个。结论：肿瘤 MDT

相关领域研究热点集中于临床教学、手术、结直肠癌、综合疗法、肿瘤医院、乳腺癌、肿瘤患者等多个方面；前沿领域研究将

聚焦于“患者全生命周期肿瘤 MDT 诊疗模式、人工智能和互联网 + 背景下的远程肿瘤、精准肿瘤 MDT 模式”等肿瘤 MDT 诊疗模

式框架结构、服务流程的优化，肺癌、肝癌、乳腺癌等各单病种肿瘤领域的深入应用探索以及探索构建统一、权威的肿瘤 MDT

诊疗模式效果评价工具和标准。
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引　言 ：
多学科诊疗（Multidisciplinary Treatment，MDT）是指针对某种复杂疾病，医院临床各相关学科医务人员通过会

议的形式进行充分讨论，进而在综合各学科诊疗意见的基础上提出治疗某种复杂疾病的最佳临床治疗方案，也是

在以患者为中心的理念指导下，让患者最大程度上获得最好的治疗 [1]。恶性肿瘤是一种极其复杂的系统性疾病，

传统单一的学科诊疗无法满足临床需要，整合型的多学科诊疗模式符合临床恶性肿瘤诊疗的实践需要，进而催生

肿瘤 MDT 诊疗模式的出现 [2]。国家卫生计委 2016 年印发的《关于加强肿瘤规范化诊疗管理工作的通知》决定要

在三级医院、肿瘤专科医院积极开展“单病种、多学科”诊疗，并制订科学、适宜的诊疗方案。随后，在 2018

年印发《关于开展肿瘤多学科诊疗试点工作的通知》，肿瘤多学科诊疗试点工作正式在全国开展，MDT 诊疗模式

迅速推广开来，进而推动肿瘤 MDT 模式理念在国内迅速传播、应用 [3]。

近年来，由于国家政策、恶性肿瘤诊疗的临床需求等多种因素的推动，肿瘤 MDT 领域的研究引起了国内学者广泛

的关注，尽管目前国内大量的肿瘤 MDT 研究在模式框架、关键因素、效果评估等方面提供了一定的思路，但始终

缺乏针对肿瘤 MDT 相关研究领域高质量的实证研究和前瞻性研究成果 [4]{ 孙琛 , 2022 #189}。CiteSpace[5] 通过计

量分析科学图谱的形式呈现研究机构、研究人员之间的合作关系，并通过文献关键词、被引用文献、被引用期刊

呈现研究主题领域的研究热点和前沿趋势 [6]。因此，本研究基于中国知网文献数据库中肿瘤 MDT 的文献数据在

CiteSpace 6.1.R3 中进行文献计量可视化分析，旨在回答过去 22 年间肿瘤 MDT 相关研究的研究热点及趋势，为肿

瘤 MDT 领域工作者提供科学理论指导，进一步推动国内肿瘤 MDT 诊疗模式发展。

1 资料与方法

1.1 资料

在中国知网数据库中检索主题词“肿瘤多学科诊

疗”和“肿瘤 MDT”相关文献研究，得到 943 条文献数

据，去掉5份报纸、33篇会议论文，共获取905条数据，

导出格式为“Refworks”，导入 CiteSpace 6.1.R3 中

进行除重处理，去掉重复和不符合研究主题的 108 条数

据，共获得 797 条符合研究主题要求的数据。检索时间

为 2000 年 1 月 1 日—2022 年 11 月 30 日。

1.2 方法

统计中国知网数据库中肿瘤MDT相关研究领域中文

文献数量，利用 Excel 软件绘制 2000—2022 年的年度

发文量折线图。在CiteSpace 6.1.R3中设置基础条件：

（1）时间设置为 2000 年 1 月—2022 年 12 月，时间片

段为 1 年。（2）研究节点设置包括机构、作者、关键

词。（3）路径设置为“Path Finder、Pruning sliced 

networks”。（4）聚类结果评价是根据模块化程度

(Modularity Q,MQ)、平均轮廓值 (mean silhouette 

S,MS) 进行的 [7]，MQ>0.3、MS>0.5 表示聚类效度理想，

MS>0.7 提示聚类令人信服，中心性反映网络节点的影

响力大小 [8]。

2 结果

2.1 发文情况

由图 1 可知，从整体上看，2000 年 1 月 1 日—

2022 年 11 月 30 日在中国知网中关于肿瘤 MDT 相关研

究的文献共有 797 篇文献符合研究主题，年平均发文为

36 篇。2000 年仅 1篇（0. 1 %）相关文章，至 2022 年

己增长至 93 篇（11.7%），肿瘤 MDT 相关研究一直呈现

年度增长状态。在 2016 年以后，肿瘤 MDT 相关研究的

数量快速增长，尤其在 2018 年以后肿瘤 MDT 相关研究

数量增长迅速，年均发文量达到 108 篇。由此可见，肿

瘤 MDT 相关研究数量受国家政策影响较大，同时也可以

得出自 2016 年以后国内肿瘤 MDT 诊疗模式得到较快的

发展。

2.2 作者合作网络分析

由图 2、表 1 可知，李立、汪晓东是国内近 22 年

间发文量最多的作者，发文16篇，紧跟其后的是曹霖、

李宁，发文 9 篇，同时也可以得出近 22 年来，国内作

者之间的合作较少，仅部分学者如李立、汪晓东、曹霖

和邱萌存在少量合作。
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表1：2000—2022年肿瘤MDT相关领域作者发文量频次≥8

排名 作者 最早发文年份 发文量（篇）

1 李立 2000 16

2 汪晓东 2000 16

3 中国肿瘤临床编辑 2015 12

4 曹霖 2000 10

5 李宁 2000 10

6 刘鸿鸣 2000 9

7 姜杰 2000 9

8 邱萌 2008 9

9 顾晋 2009 9

10 朱晓雷 2000 8

11 张潇文 2000 8

12 方韶韩 2000 8

2.3 机构合作网络

通过 CiteSpace 6.1.R3 进行可视化分析，基础设

置条件保持不变，得到近 22 年国内机构肿瘤 MDT 研究

合作网络及机构论文产量分布情况。根据图３可知，肿

瘤 MDT 相关领域机构合作网络图有 318 节点、315 条连

线和密度 0.0062，比较分散，可以得出国内各机构之

间在肿瘤 MDT 研究中合作较少。由表 2 可知，四川大学

华西医院发文量位居第一，发文 37 篇，随后分别为复

旦大学附属中山医院 35 篇、中国医学科学院北京协和

医院 27 篇。

2.4 关键词分析

2.4.1 关键词共线网络分析

节点设置为关键词，路径采用 Path Finder、

Pruning sliced networks，其他设置保持不变，呈现

关键词共现网络可视化图谱（见图 4）。网络图谱中有

318 个节点，有 465 条连线，网络密度为 0. 0092。由

图 4 可以得出，临床教学作为检索词出现的频次最高，

肿瘤、肿瘤患者、肿瘤治疗、结直肠癌、肿瘤医院、诊

断、肿瘤学、专家共识、恶性肿瘤、综合治疗、肺癌、

肝癌患者和乳腺癌等是高词频关键词，并且这些关键词

也是目前的研究热点领域。

中心性是衡量某个节点相对于其他节点的权力，

中心性越高影响力越大。中介中心性超过 0.1 被称为关

键节点 [9]。通过表 3 和图 5 可以得出，肿瘤 MDT 相关

领域的研究热点词有肿瘤治疗、肿瘤医院、诊断、肿瘤学、

专家共识、恶性肿瘤、多学科、手术、综合治疗、乳腺癌、

结直肠癌为关键节点。由表 3 可以得出，关键词中大部

分频次高的其中心性也高，说明这一类关键词的影响高

且受到了学者们的广泛关注，例如，结直肠癌、肿瘤医

院、恶性肿瘤等。还有一部分是关键词中介中心性较高，

而出现的频次较少，说明这一类关键词在肿瘤 MDT 领域

中影响力高，但受到的关注较少，其关注度与影响力不

相适应，未来这一方面的研究将会是肿瘤 MDT 领域研究

的重点，例如手术、肝细胞癌、综合治疗、肿瘤治疗。

2.4.2 关键词共线聚类网络分析

为进一步研究肿瘤 MDT 相关领域不同时期研究情

况和特点，对肿瘤MDT相关领域的关键词进行聚类分析。

采用寻 Path Finder、Pruning sliced networks 简化

网络并突出主要结构特征，经过关键词聚类，得到肿瘤

MDT 相关领域关键词聚类分析图谱（图 5）。由图 5 可

图 1：2000—2022 年肿瘤多学科诊疗年度发文数量

图 2：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域作者

表2：2000—2022年肿瘤MDT相关领域发文量前6个机构

排名 机构 发文量（篇）

1 四川大学华西医院 37

2 复旦大学附属中山医院 35

3 中国医学科学院北京协和医院 27

4 中国医师协会 12

5 中国研究型医院学会消化道肿瘤
专业委员会 9

6 上海交通大学 6
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以得到，Q 值为 0.9422>0.3，说明聚类结构显著，S 值

为 1>0.7，说明聚类是高效的。图谱中主要聚类有 :#0

专家共识、#1 临床教学、#2 多学科、#3 手术、#4 结直

肠癌、#5 综合疗法、#6 肿瘤医院、#7 乳腺癌、#8 肿瘤

患者。

基于关键词聚类绘制研究热点时间线图，对聚类

之间的关系强度以及时间跨度进行描述。同一个聚类中

的关键词按照时间顺序在同一条直线上显示，直观的反

映出研究主题的发展趋势 [10]。在时间线视图中，结直

肠癌、手术是出现最早，这些聚类的关注度和影响力极

高，随后专家共识、临床教学、综合疗法、乳腺癌、肿

瘤患者、多学科诊疗和肿瘤医院被学界重点关注，由此

图 3：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域机构合作网络

图 4：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域关键词共现网络图谱

表 3：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域关键词频次及中心性统计表

序号 关键词 频次 中心性 首次出现
年份 序号 关键词 频次 中心性 首次出现

年份

1 临床教学 51 0.08 2012 13 教学模式 16 0.02 2018

2 肿瘤 43 0.09 2010 14 肝癌 16 0.04 2017

3 结直肠癌 37 0.28 2007 15 综合治疗 15 0.11 2008

4 肿瘤医院 28 0.15 2013 16 肿瘤治疗 14 0.11 2010

5 诊断 27 0.16 2012 17 肝转移 14 0.01 2010

6 肿瘤学 25 0.03 2013 18 胰腺肿瘤 13 0.03 2013

7 专家共识 24 0.09 2013 19 直肠癌 12 0.04 2008

8 恶性肿瘤 22 0.15 2009 20 肝细胞癌 12 0.09 2010

9 治疗 21 0.09 2012 21 胰腺癌 12 0.01 2016

10 肺癌 17 0.06 2014 22 综合疗法 11 0.05 2012

11 乳腺癌 17 0.10 2014 23 教育 10 0.03 2021

12 多学科 17 0.21 2010 24 手术 10 0.13 2008
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图 5：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域关键词聚类分析图

图 6：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域关键词聚类时间线图

开始了对肿瘤MDT领域的探索。自2010年开始专家共识、

临床教学、乳腺癌、肿瘤患者等聚类相关成果开始增多，

且聚类之间联系密切，学者们对不同肿瘤 MDT 诊疗模式

的肿瘤 MDT 实践纷纷进行研究。肿瘤 MDT 领域相关研究

迅速发展，研究内容不断细化。直到2018年专家共识、

乳腺癌、肿瘤患者等与肿瘤 MDT 相关的必要性与重要性

的研究开始趋冷、关注度降低，而临床教学、乳腺癌和

肝癌受到学界的持续关注。此外，互联网 +、人工智能、

肺癌、全程管理、临床药师、疗效、效果评估等关键词

成为学者最新研究的趋势（见图 6）。

2.4.3 突发关键词共线分析

突发关键词是指在一段时间内出现频次显著上升

趋势的关键词，研究突发关键词可以反映研究“主题”

领域前沿趋势，同时突发关键词的强度高低表示其受学

者关注程度高低，图中的 Keyword 表示突发的关键词，

Strength 表示突发词强度，Begin、End 表示突现词开

始和结束的时间，蓝色线条中的红色线条为突现词出现

的时间 [11]。由图 7 可以得出，肿瘤 MDT 相关领域突现

词强度最高的前 4 个：2007—2014 年，肿瘤 MDT 相关

领域突现词是结直肠癌、综合疗法；2015—2018 年肿

瘤 MDT 相关领域突现词是肿瘤治疗、综合疗法。此外，

可以得出结直肠癌、肿瘤治疗是近 22 年来肿瘤 MDT 领

域学者关注的重点，肿瘤综合治疗、疗法一直是研究的

热点。

图 7：2000—2022 年肿瘤 MDT 相关领域突现词图谱

结  论：

（1）年度研究持续上升，政策与研究相互促进

基于上述年度发文、作者和机构合作网络分析结

果可知，近 22 年来肿瘤 MDT 相关领域研究年度发文

量呈现持续上升趋势，综合来看国内肿瘤 MDT 相关领

域研究仍处于理论探索、推广应用的初步发展阶段。在

2015 年之前年度发文量较少，随着 2016 年国家卫生计

委《关于加强肿瘤规范化诊疗管理工作的通知》的印发，

肿瘤 MDT 的研究和实践不断增加，随后 2018 年国家

卫计委印发《关于开展肿瘤多学科诊疗试点工作的通知》

以来，肿瘤多学科诊疗试点工作正式在全国开展，肿瘤

MDT 的研究领域研究热度迅速上升，2021 年的发文量

(130 篇 ) 已经是 2015 年的 (38 篇 ) 的近 4 倍。随着肿瘤

MDT 诊疗模式在国内医院不断推广和深化应用，相关

政策的陆续出台，肿瘤治疗领域对探索肿瘤 MDT 模式

研究越发积极，肿瘤诊疗模式的多学科化成为必然，也

必将促使政府出台更加完善的配套政策。

（2）研究热点与主题演变

综合上述 CiteSpace 关键词共线网络分析结果，可

以得出肿瘤 MDT 相关领域研究热点主要集中在以下四

个方面：①肿瘤 MDT 诊疗模式 [12]、具体框架、服务流

程的构建 [13]；②肿瘤 MDT 诊疗模式在手术、结直肠癌
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综合治疗中的初步应用探索 [14]；③肿瘤 MDT 诊疗模式
在肿瘤医院、临床教学 [15]、专家共识 [16] 和各种恶性肿
瘤等领域的进一步拓展与应用；④肿瘤 MDT 诊疗模式
在临床教学、手术治疗、肿瘤综合治疗中的效果评估 [17]。

肿瘤 MDT 相关领域研究主题演化大体分为三个阶
段，理论探索阶段、推广应用阶段和应用效果评估阶段。
①理论探索阶段，研究人员从不同学科视角，探讨肿瘤
MDT 模式的基本概念、框架流程以及研究领域、范围；
②肿瘤 MDT 模式推广应用阶段，研究人员结合医务人
员在临床实践中的不同现实需求，探索肿瘤 MDT 诊疗
模式应用到医院临床各肿瘤病种的治疗实践中；③肿瘤
MDT 模式应用效果评估阶段，研究人员对肿瘤 MDT
应用到临床肿瘤综合治疗的实践中进行效果评估，以研
究肿瘤 MDT 模式对肿瘤治疗效果。

（3）现状及展望

当下国内肿瘤 MDT 相关领域的研究热度持续上
升，研究的焦点逐步拓宽并深化，专家共识、临床教学、
多学科、手术、结直肠癌、综合疗法、肿瘤医院、乳腺
癌、肿瘤患者是肿瘤 MDT 相关领域的研究热点。同时
随着国内肿瘤 MDT 诊疗模式逐步深入推广以及新信息
技术迅速发展，互联网+、人工智能与肿瘤MDT相结合，
顺应时代潮流的远程肿瘤 MDT、肿瘤 MDT 的精准治
疗模式、全程管理等研究主题将成为国内肿瘤 MDT 新
研究焦点。

肿瘤 MDT 研究的进一步发展应立足临床实践和现
有理论研究成果，遵循国家政策以及问题导向，同时多
领域、多学科的参与是进一步推广、深化肿瘤 MDT 应
用和理论研究的重要手段。未来研究将更关注以下 3 各
方面：①继续探究肿瘤 MDT 诊疗模式框架结构、服务
流程的实践和理论，以期在实践和理论的共同指导下进
一步优化国内肿瘤 MDT 诊疗模式，例如当下提出的“患
者全生命周期肿瘤 MDT 诊疗模式”、人工智能和互联
网 + 背景下的远程肿瘤、精准肿瘤 MDT 模式；②进一
步深入探究肿瘤 MDT 诊疗模式应用于临床肿瘤诊疗各
领域实践工作中，例如肿瘤 MDT 诊疗模式应用拓展到
肺癌、肝癌、乳腺癌等各病种肿瘤领域；③探索构建科
学的肿瘤 MDT 诊疗模式效果评价工具和评价标准，目
前国内肿瘤 MDT 缺乏统一的、权威的、科学的评价工
具和评价标准，同时缺少关于评价肿瘤 MDT 模式的实
施效果的实证研究，导致盲目推广应用肿瘤 MDT 诊疗
模式，肿瘤 MDT 诊疗模式适宜性需要进一步探究。
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