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【摘要】目的  了解国际上减重代谢手术患者心理研究领域的热点及前沿，为减重代谢

手术患者心理研究提供参考。方法  检索 2009—2025年Web of Science核心合集数据库中有

关减重代谢手术患者心理研究的文献，利用文献计量学软件CiteSpace 6.4.R1对纳入文献的

作者、机构、关键词等进行可视化分析。结果  共获得 2 620篇文献。2009—2020年发文量

呈波动增长趋势，2020—2023年发文量出现下降趋势，2024年发文量迅速增长。发文最多

的作者为 Mitchell James E （47 篇）。发文最多的机构为 University System of Ohio （114 篇）。

关键词分析形成630个节点、11个聚类、25个突现词，研究热点主要集中于生活质量、体

重指数、结局、抑郁、患病率等，研究趋势为恢复、经历、病耻感、质量、代谢手术等。

结论  当前国际上减重代谢手术患者心理研究领域仍保持较高热度，未来研究可能聚焦于减

重代谢患者的主观体验以及纵向开展的高质量研究等方面。然而，目前该领域研究者分布

较分散，跨机构合作较少，未来应加强学术交流，推动领域内深度合作关系网络的建立。
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【Abstract】Objective  To explore the hotspots and trends in psychological research on 
patients undergoing bariatric and metabolic surgery internationally, and to provide references for 
the psychological research of patients undergoing bariatric and metabolic surgery. Methods  
Literature related to the psychology of patients undergoing bariatric and metabolic surgery in the 
Web of Science Core Collection database from 2009 to 2025 was retrieved.
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CiteSpace 6.4. R1 was employed to conduct a visual analysis of the authors, institutions, keywords, and other 
aspects of the included literature. Results  A total of 2 620 documents were included. Publication volume 
exhibited fluctuating growth from 2009 to 2020, followed by a decline from 2020 to 2023, with a rapid increase 
in 2024. The most prolific author was Mitchell James E (47 papers). The institution with the highest publication 
count was the University System of Ohio (114 papers). Based on CiteSpace keywords, 630 nodes, 11 clusters, and 
25 emergent keywords were formed. The research hotspot focuses on quality of life, body mass index, outcomes, 
depression, prevalence rate, etc. The research trends include regain, experience, stigma, quality, metabolic 
surgery, etc. Conclusion  Currently, international research in the field of psychology of patients undergoing 
bariatric and metabolic surgery remains highly active. Future research may focus on the subjective experiences 
of patients undergoing bariatric and metabolic surgery and high-quality longitudinal studies. However, at 
present, researchers in this field are relatively dispersed, with limited cross-institutional collaboration. Therefore, 
academic exchanges should be strengthened in the future to promote the establishment of an in-depth 
collaborative network within the field.

【Keywords】 Bariatric and metabolic surgery; Obesity; Psychology; Research hotspot; CiteSpace; 
Visual analysis

WHO 相关报告显示，全球成年人中肥胖人

口已超过 6.5亿，且数量呈持续增长趋势，而肥

胖会增加糖尿病、高血压、脂肪肝、关节磨损等

病症发生风险，不利于人类健康［1］。减重代谢手

术是通过手术来缩小胃容量，减少肥胖人群对饮

食的摄入，从而调节个体代谢，改善肥胖所致的

一系列并发症，已成为肥胖人群治疗的重要方

式［2-3］。尽管减重代谢手术具有一定效果，但手

术后患者仍然需要面对手术带来的躯体应激反

应、并发症，以及饮食习惯变化等问题，这些可

能会加重患者的心理负担［4］。已有研究探讨了心

理因素与减重代谢手术疗效的关联，指出抑郁、

焦虑等心理状态与手术预后密切相关，适当的心

理干预有助于改善患者情绪、促进长期体重控

制［5-6］。然而，该领域的研究主题仍较分散，缺

乏系统梳理与分析。本研究以Web of Science核心

合集数据库为检索来源，采用CiteSpace 6.4.R1软

件分析国际上减重代谢手术患者心理研究领域的

热点与趋势，旨在为后续减重代谢手术患者心理

研究提供参考。

1　资料与方法

1.1　数据来源

本研究以Web of Science核心合集数据库为检

索来源。检索策略为TS=（"bariatric and metabolic 
surgery" OR "metabolic surgery" OR "bariatric 

surgery" OR "sleeve gastrectomy" OR "gastric 
bypass" OR "laparoscopic Roux-en-Y gastric 
bypass"）AND（"psych*" OR "mental"），文献类型

限 定 为 “Article” 或 “Review”， 语 种 为

“English”。检索时间为自建库至2025年7月10日。

1.2　纳入与排除标准
纳入标准：减重代谢手术患者心理研究相关

期刊论文。排除标准：①会议论文、报纸、科普

类文章等；② 无法获取全文的文献；③重复发表

文献。

1.3　研究方法
采用CiteSpace 6.4.R1软件作为文献分析的主

要工具，将符合要求的文献以“Refworks”格式

导入软件后转换格式并建立数据集。从发文量、

发文作者、发文机构、文献共被引、关键词共

现、关键词聚类以及关键词突现等方面对减重代

谢手术患者心理领域研究的热点和趋势进行挖掘

和分析。时间跨度设置为2009—2025年，时间分

区为 1，节点类型分别选择作者、机构、引文、

关键词，阈值选择标准为 Top50。在生成网络图

谱后，选用“Pathfinder”裁剪算法对图谱进行网

络简化，同时配合“Pruning sliced networks”设

置对分时网络进行修剪，以在保持网络结构关键

特征的前提下精简冗余连接，提高图谱可读性和

聚类清晰度。其他设置保持默认，获取数据及可

视化图谱并导出。在关键词共现图谱中，节点大
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小代表该关键词在文献中出现的频次以及重要

性，节点越大，频次越高；连线表示关键词之间

的共现关系，当多篇文献中同时出现同一关键词

时，以该关键词为核心放射至其他关键词。重点

关注网络密度 （network density）、聚类模块值

（modularity Q，Q）和聚类轮廓平均值（silhouette，
S）指标。网络密度反映了聚类网络中节点之间的

连接程度，密度越高，表示节点之间的联系越紧

密；Q表示聚类节点联系程度，S表示聚类主题关

联性，Q > 0.3表明建立的聚类结果显著，S > 0.7
代表聚类分析的结果高效可信［7］。在关键词突现

分析中，采用Kleinberg 算法识别研究前沿术语，

参数设置：γ值取 0.5，突现词最小持续时间为 2
年。该方法通过捕捉特定时段内被引频次突然增

长的关键词，揭示领域研究热点的演变轨迹。

2　结果

2.1　年发文量分布

共检索出 3 528 篇文献，剔重后剩余 3 120
篇，根据纳入与排除标准进行筛选，最终得到

2 620篇。从发文量的年度分布趋势分析，减重代

谢手术患者心理研究领域的研究最早可追溯至

2009年，2009—2013年发文量呈上升态势但增长

相对缓慢；2014年起发文量迅速增长，随后呈螺

旋式上升趋势， 2020 年到达顶峰 （233 篇）；

2020—2023年发文量出现下降趋势；2024年发文

量迅速增长；2025年发文量少，可能与本研究检

索最终时限有关，见图1。

2.2　发文作者分析
可视化分析共得到610个节点、1 135条连线，

网络密度为0.006。发文量排名前10的作者分别是

Mitchell James E （47 篇）、 Sockalingam Sanjeev
（43 篇）、Hawa Raed （31 篇）、Heinberg Leslie J
（29篇）、Ivezaj Valentina （23篇）、Grilo Carlos M
（22篇）、Sarwer David B（19篇）、Ashton Kathleen
（19篇）、Olbers Torsten（18篇）、Marek Ryan J（17
篇）。根据普赖斯定律：M=0.749 n_max，n_max
为统计时段内发表论文数量最多的作者所发表论文

篇数，M为该研究领域核心作者最少发表论文篇

数，计算出M ≈ 5.13，因此将发文量为6篇及以上

的作者视为核心作者［8］。获得核心作者68名，共发

表论文755篇，占总发文量的28.82%（755/2 620），
低于稳定核心作者群体发文量占比标准（50%），

说明减重代谢手术患者心理研究仍较分散，尚未形

成稳定的核心作者群［8］。

2.3　发文机构分析

可视化分析共得到441个节点、2 062条连线，

网络密度为 0.021 3。发文量排名前 5的机构分别

是 University System of Ohio （114 篇 ） 、

Pennsylvania Commonwealth System of Higher 
Education（103篇）、University of Toronto（91篇）、

Harvard University （80 篇）、 Harvard University 
Medical Affiliates（75篇）。目前，该研究领域机构

合作整体较松散，缺乏机构间的交流合作。

2.4　高被引分析
通过分析高被引文献可了解该研究领域的知

识基础和学术关注焦点。减重代谢手术患者心理

研究领域排名前 10的关键文献信息见表 1。进一

步阅读被引频次较高的文献，可知其内容主要包

括调查减重手术后体重减轻的术前预测因素、手

术患者心理问题的患病率及与术后健康结局之间

的关联、社会心理因素对减肥手术长期结局的影

响、减肥手术对抑郁/焦虑及糖尿病/心血管疾病

的影响等。

2.5　关键词分析

2.5.1　关键词共现分析

合并同义词后得到节点数为630个、连线数为

1 057条、网络密度为0.005 3的关键词共现网络知

识图谱，见图2。根据生成的图谱，研究主题词除

bariatric surgery（减重手术）、weight loss（减肥）之

外，quality of life （生活质量）、obesity （肥胖）、

gastric bypass（胃旁路手术）、outcome（治疗效果）、

图1  2009—2025年减重代谢手术患者心理相关文献年度

发文量趋势图

Figure 1. Annual publication volume of psychological 
literature for bariatric and metabolic surgery patients 

from 2009 to 2025

350



数理医药学杂志  2026 年 5 月第 39 卷第 5 期  J.Math.Med.  May 2026, Vol. 39, No.5

https://slyyx.whuznhmedj.com/

health（健康）、overweight（超重）、body mass index
（体重指数）、prevalence（患病率）、depression（抑

郁症）等出现频次较高，反映了减重代谢手术患者

心理研究领域中的热点问题和相关因素。

2.5.2　关键词聚类分析

基于关键词共现，对关键词进行聚类分

析［9］。形成了#0 eating disorders （进食障碍）、#1 
binge-eating disorder （暴 食 症）、 #2 insulin 

resistance （胰岛素抵抗）等聚类，显示聚类模块

值Q=0.744 3（ > 0.3），轮廓值S=0.866 1（ > 0.7），
聚类结构划分显著，聚类效率较高，见图3。
2.5.3　关键词突现分析

在关键词共现基础上进行突现词分析，共得

到 25 个突现词。近年新出现的突现词有 stigma
（病耻感）、quality （质量）、metabolic bariatric 
surgery（代谢与减重手术）等，见图4。

图2  2009—2025年减重代谢手术患者心理相关文献关键词共现图谱

Figure 2. Keywords co-occurrence graph of psychological literature for bariatric and 
metabolic surgery patients from 2009 to 2025

表1  减重代谢手术患者心理研究领域高被引前10文献信息

Table 1. The information of the top 10 highly cited papers in the field of psychological literature for bariatric and 
metabolic surgery patients

序号

1

2
3

4

5

6

7
8

9

10

文献名称

Mental health conditions among patients seeking and undergoing bariatric surgery: a Meta-analysis

Preoperative predictors of weight loss following bariatric surgery: systematic review

Anxiety and depression in bariatric surgery patients: a prospective, follow-up study using structured 

clinical interviews

Seven-year seight trajectories and health outcomes in the longitudinal assessment of bariatric surgery 

(LABS) study

Binge eating, binge eating disorder and loss of control eating: effects on weight outcomes after 

bariatric surgery

Benefits and risks of bariatric surgery in adults: a review

The long-term effect of bariatric surgery on depression and anxiety

Recommendations for the presurgical psychosocial evaluation of bariatric surgery patients

Bariatric surgery versus intensive medical therapy for diabetes-5-Year outcomes

Review of the key results from the Swedish Obese Subjects (SOS) trial-a prospective controlled 

intervention study of bariatric surgery

第一作者

Aaron J 
Dawes

Masha Livhits
Martina de 

Zwaan
Anita P 

Courcoulas
Gavin Meany

David E 
Arterburn
Hartej Gill
Stephanie 

Sogg
Philip R 
Schauer

L Sjöström

发表年份

2016

2011
2011

2018

2013

2020

2019
2016

2017

2012

被引频次

115

66
63

56

56

55

55
54

54

51
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3　讨论

本研究基于CiteSpace软件对2009—2025年减

重代谢手术患者心理研究领域进行可视化分析。

通过关键词分析、作者和机构分析以及高被引分

析等功能，展现了该领域研究热点、发展趋势。

国际减重代谢手术患者心理相关研究具有阶

段性特征，这一过程不仅反映在发文量的变化

上，更体现在研究问题的转变。结合突现词分

析，其发展可以分为以下几个阶段：①2009—
2013年，处于起步阶段，文献数量缓慢增长，表

明该领域尚处于初步探索期。肥胖已逐渐成为全

球范围内最严重的公共健康问题之一，而减重手

术是目前获得长期有效减重效果的唯一手段，也

是长期缓解肥胖相关并发症的重要方法［10-11］。结

合关键词突现分析可见，早期研究聚焦于手术技

术本身。此时，心理学视角虽已引入该领域，但

其功能主要是为手术疗效提供辅助性量化评估。

②2014—2020年，处于快速发展阶段，文献数量

呈现快速增长趋势。与此同时，突现词的构成发

生了显著变化，“生活方式干预”“精神障碍”等

术语集中涌现，标志着研究主题从单纯的手术效

果扩展到精神共病、生活质量等［12-13］。精神心理

学、行为医学等学科介入，推动研究重心从手术

的短期效果，转向对患者围手术期及远期心理健

康、行为适应及社会功能的探索。尤其在2020年

发文量达到顶峰，这可能是由于疫情期间肥胖人

群的心理健康问题加剧，促使减重代谢手术患者

心理相关研究成为热点。③2020—2023年，处于

图3  2009—2025年减重代谢手术患者心理相关文献关键词聚类图谱

Figure 3. Keywords cluster map of psychological literature for bariatric and 
metabolic surgery patients from 2009 to 2025

图4  2009—2025年减重代谢手术患者心理相关文献

关键词突现分析

Figure 4. Burst analysis of keywords in literature on 
psyc hology of patients undergoing bariatric and m

etabolic surgery from 2009 to 2025

352



数理医药学杂志  2026 年 5 月第 39 卷第 5 期  J.Math.Med.  May 2026, Vol. 39, No.5

https://slyyx.whuznhmedj.com/

衰落阶段，文献数量呈现下降趋势。有研究表

明，并非所有术后患者都能维持理想的减重效

果。在减重代谢术后恢复过程中，正性心理体验

与负性情绪感受共存［14-15］。而心理功能不良不仅

直接影响减重效果，还将影响饮食及治疗依从

性［16］。关键词突现图谱揭示，研究前沿正经历从

广度到深度的转换。早期对“精神障碍”“暴食

症”等显性心理问题的关注已较充分，而“心理

评估”“病耻感”“生活质量”等成为新的研究热

点。这预示着研究焦点正从普遍性的心理问题筛

查，深化为对个体内在心理体验及长期生活质量

影响机制的探索。此类研究往往需要更复杂的纵

向随访设计［17-18］，其研究周期更长，这可能是短

期内发文数量节奏放缓的主要原因。④2024至今

处于回升阶段。结合最新突现词分析，研究者持

续关注“质量”，并逐步用“代谢手术”概念取

代“减肥手术”以强调其代谢获益。Albaugh
等［19］的研究表明，代谢手术是降低心血管疾病

最有效的方式。与保守治疗方法相比，代谢手术

的减重效果显著且持久，降糖、改善胰岛素抵抗

的效果明显优于内科治疗［20-21］。这说明该领域正

致力于将前几个阶段积累的技术知识、心理和社

会探索进行整合，以协同促进患者的代谢健康、

心理健康与整体生活质量。

网络密度是反映作者及机构间合作程度的指

标，结果显示作者及机构间的合作交流较少，说

明减重代谢手术患者心理相关研究仍较分散和局

限，尚未形成核心作者及机构群。发文机构以美

国的高校或其附属医院为主要依托单位，在该领

域具有更深入的研究，不仅聚焦减重手术的长期

心理社会影响，还对术后精神心理问题的脑机制

进行了深入讨论［22-23］。建议未来应开展多方位及

多层次的跨国、跨机构交流与合作，发挥高校和

教学医院在科研与技术创新方面的引领作用，实

现优势互补，以推动减重代谢手术患者心理领域

的长远发展。

共被引文献代表了科学知识图谱中减重代谢

手术患者心理研究领域的知识基础与学术焦点，

是该领域的研究基础。多项研究揭示了心理健康

状况与减肥手术后健康结局之间的双向联

系［24-25］。Dawes 等［24］和 Meany 等［26］从流行病学

角度进行调查，提示心理健康状况在减肥手术患

者中很常见，尤其是抑郁症、暴食障碍及失控进

食等，这提示要识别高危个体并在术后对其进行

追踪，制定适当的干预措施，以最大限度地提高

减肥效果；Courcoulas等［27］和 Sjöström等［28］的调

查研究显示肥胖患者在减重术后血脂异常、糖尿

病及高血压的患病率均较低，与 Schauer等［29］的

研究结果一致；Livhits等［30］和 Sogg等［31］探究了

与减肥手术后体重减轻相关的术前社会心理因

素，结果显示心理健康影响术后体重减轻效果；

Gill等［32］的研究表明减肥手术与焦虑、抑郁症状

的长期减轻有关，代谢治疗可能是情绪障碍的可

行治疗干预措施；Arterburn 等［33］的研究系统综

述了减肥手术的获益和风险，结果表明现代减肥

手术具有显著疗效和安全性。

关键词词频分布可反映研究主题现状及热点，

关键词聚类分析主要反映研究领域现有的知识结构

和研究方向［34］。根据关键词共现结果分析，当前该

领域研究内容主要包括两个方面：①减重患者心理

问题的流行病学情况，包括心理问题种类、患病率、

危险因素等。②减重手术的结局指标，包括生活质

量、体重指数、心血管疾病等。其中，心理健康问

题是该研究领域的一项重要议题。患者心理因素在

维持术后长期效果方面起着重要作用［35］。有研究发

现，术前术后的心理健康状况会一定程度地影响患

者术后体重下降的程度、术后生活质量的改善、术

后饮食行为的遵守、术后复查随访的依从等，且不

同心理疾病产生的影响存在差异［36］。同时，选择代

谢手术者又是心理健康问题的高发人群，肥胖者抑

郁发生率比非肥胖者高18%［37］。因此，国际减重代

谢手术心理研究形成了“流行病学－结局预测”的

研究热点。聚类分析结果进一步细化了研究主题，

主要聚焦于饮食相关心理障碍、心理行为特征、手

术相关临床指标以及代谢健康问题。这些聚类不仅

展示了减重代谢手术患者心理研究的多维性与系统

性，也揭示了其跨心理、行为、代谢与外科领域的

交叉融合特点，尤其是模块#0 eating disorder（进食

障碍）、#1 binge-eating disorder （暴食症）、#5 food 
addiction（食物成瘾）对饮食行为障碍的集中关注，

以及模块#9 weight bias internalization（体重偏见内

化）对心理社会因素的深入探索，体现了该领域研

究正从单纯关注手术疗效，向全面理解患者心理行

为机制与长期身心整合干预的方向深入发展。此外，

聚类模块值Q=0.744 3与轮廓值S=0.866 1均达到较

高水平，说明聚类结构显著且内部同质性良好，较
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准确地揭示了该研究领域的内在知识结构，为未来

开展针对性的心理评估与干预研究提供了更清晰的

议题框架。

综上，2009—2025年国际减重代谢患者心理

研究呈现阶段性发展轨迹，从早期以手术技术为

中心，逐步转向心理社会因素评估，近年则趋向

关注患者内在体验与全人健康整合；另一方面，

研究合作网络仍较松散，尚未形成紧密协作的学

术共同体。未来可进一步结合关键词时间线图等

分析方法，对具体主题的时间演变趋势进行更细

致的描述，并加强多学科协作及长期追踪。此

外，本研究仅检索了Web of Science核心合集数据

库，对该领域的研究分析尚不全面，未来有待纳

入更多文献，以更全面地了解减重代谢患者心理

领域的研究热点和趋势。
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