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摘要" 目的'探讨恶性肿瘤患者生活质量与心理痛苦的相关性) 方法'采用一般资料调查表+心理痛苦筛查

工具和U9E23生命质量测定量表KLK*3+"!!+$""对苏州市 % 所三级医院的 ,$# 例恶性肿瘤患者进行研

究) 结果'恶性肿瘤患者心理痛苦得分为!+$## !̀$%#"分#其中无痛苦 ##$!#)$++V"例#轻度痛苦 +")

!%&i"$V"例#中度痛苦 #(&!!$$,+V"例#重度痛苦 &,!$$!!V"例#极重度痛苦 (!#$+!V"例) 躯体功能+情

绪功能+角色功能+认知功能+社会功能和总体健康状况与心理痛苦分级呈负相关!4a"$"#"#症状领域+气

促+失眠+食欲丧失+便秘+腹泻+经济困难方面与心理痛苦分级呈正相关!4a"$"#") L"+)(.)7回归分析显示

情绪功能+总体健康状况和失眠是心理痛苦的独立影响因素) 结论'恶性肿瘤患者的生活质量与心理痛苦程

度相关#可以通过对其生活质量各方面进行干预以减轻患者的心理痛苦)
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''恶性肿瘤是影响居民健康的主要疾病之一# 且发病率逐年升高) 恶性肿瘤本身以及疾病治疗
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等因素会对患者的生活质量产生不利影响'#(

)

生活质量包含生理+心理及社会等多个方面#较高

的生活质量对促进患者康复具有积极的作用) 心

理痛苦是由多种因素引起的不愉快的情感体验#

在恶性肿瘤患者中普遍存在'!(

) 肿瘤患者生活

质量各方面的改变必然会对其心理痛苦产生影

响) 本研究旨在通过对恶性肿瘤患者的生活质量

及心理痛苦现状进行调查并分析两者之间的关

系#以期为提高肿瘤患者的生活质量#改善心理痛

苦程度提供参考)

MR资料与方法

#$#'一般资料

采用方便抽样法#选取 !"#, 年 # 月*!"#)

年 $ 月在苏州市 % 所三级医院住院的恶性肿瘤患

者 )"" 例为研究对象) 纳入标准$病理检查确诊

为恶性肿瘤&年龄
!

#$ 周岁&知晓病情&神志清#

思维和语言能力正常&自愿配合调查并签署知情

同意书) 排除标准$确诊有精神疾患的患者)

#$!'方法

#$!$#'研究工具

#$!$#$#'一般资料调查表$ 由研究者自行设计#

内容包括患者的性别+年龄+诊断等)

#$!$#$!'U9E23生命质量测定量表 KLKA3+"

!!+$""中文版$ 欧洲癌症研究和治疗组织系统

开发的癌症患者生命质量测定量表体系中的核心

量表#用于癌症患者的生命质量测定) 量表共 +"

个条目#包括 & 个功能领域!躯体+角色+认知+情

绪和社会功能"++ 个症状领域!疲劳+疼痛+恶心

呕吐"+# 个总体健康状况和 , 个单一条目) 每个

条目原始得分为 # d% 分#通过线性转换#总分

# d#""分) 各功能维度得分越高表明功能越好#

症状或治疗副作用维度得分越高#表明该症状越

严重) 总评分可以从整体生存质量评价维度计算

获得#通过加权平均和线性转换#总分 # d#"" 分)

中文版的KLKA3+" 已于 #((& 年推出#并在对中

国肿瘤患者的测评中取得较好的信效度)

#$!$#$+'心理痛苦筛查工具$ 采用美国综合癌

症网推荐的心理痛苦筛查工具!8DD6"#它由心

理痛苦温度计!82"和问题列表!GL"两部分组

成) 82是一个从 " 到 #" 的单一条目量表#在医

务人员指导下#患者在最符合他近一周所经历的

平均痛苦水平的数字上做出标记) # d+ 分为轻

度痛苦#% d, 分为中度痛苦#) d( 分为重度痛苦#

#" 分为极度痛苦) GL共包括 & 个部分!实际问

题+交往问题+情绪问题+身体问题和信仰:宗教问

题"+, 个问题) 中文版由北京肿瘤医院唐丽丽

等'+(多位精神科和心理学专家进行翻译+校对#

共分为 & 个目录#包括 %" 个问题)

#$!$!'资料收集方法

调查者向患者详细介绍研究目的#征得其同

意后填写知情同意书#发放调查问卷#采用一对一

调查方式#患者有疑问时#及时给予解答#问卷填

写完毕后当场回收) 本研究共发放问卷 )"" 份#

回收有效问卷 ,$# 份#有效回收率 ()$!(V)

#$+'统计学方法

采用DGDD!"$" 软件#计量资料以均数 标̀

准差!

"

B̀ -"表示#计数资料以率!V"表示&生活

质量与心理痛苦程度之间的关系采用 (>/0'<0*

相关分析#患者生活质量各维度对心理痛苦程度

的影响采用 L"+)(.)7回归分析) 检验水准
$

f

"i"&#!a"<"& 为差异有统计学意义)

SR结果

!<#'一般资料

,$# 例患者中男 +#! 例#女 +,( 例&年龄 !# d

$( 岁#平均!&$<%& #̀!<!("岁&肿瘤类型$乳腺癌

#&, 例#肠癌 ### 例#肺癌 #"$ 例#胃癌 $# 例#宫颈

癌 +% 例#食管癌 !% 例#卵巢癌 !% 例#胰腺癌 !"

例#淋巴瘤 #( 例#鼻咽癌 #( 例#前列腺癌 #& 例#

肝癌 #+ 例#其它 &) 例)

!<!'恶性肿瘤患者生活质量情况

本组患者生活质量评分见表 #)

表 MR肿瘤患者生活质量各维度得分情况#

"

"̀ #$ 分

项目 得分

躯体功能 )#$"# !̀%$""

角色功能 )#$)) !̀($)$

情绪功能 ))$+( !̀"$#$

认知功能 ),$&) !̀!$,)

社会功能 ,%$!# !̀$$+)

总体健康状况 ,"$#! !̀+$#%

疲倦 +,$,, !̀&$+!

恶心与呕吐 #)$!% #̀"$!"

疼痛 !+$)# #̀&$""

气促 #$%) "̀$)!

失眠 #$$+ "̀$$!

食欲丧失 #$$$ "̀$$)

便秘 #$,# "̀$))

腹泻 #$+" "̀$&$

经济困难 !$"+ "̀$(%

!$+'恶性肿瘤患者心理痛苦现状

本组肿瘤患者心理痛苦得分为 ! +$## `

%#"#%
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^_̀a"分#其中无痛苦 ##$!#)$++V"例#轻度痛苦

+")!%&$"$V"例#中度痛苦 #(&!!$i,+V"例#重

度痛苦 &, !$$!!V"例#极重度痛苦 ( !#$+!V"

例) 影响肿瘤患者心理痛苦的前 #" 位因素为经

济问题+无时间精力照顾孩子:老人+担忧+无时间

精力做家务+疲乏+睡眠问题+与孩子:老人相处+

记忆力下降:注意力不集中+便秘和进食)

!$%'恶性肿瘤患者生活质量与心理痛苦程度间

的相关性

躯体功能+情绪功能+角色功能+认知功能+社

会功能和总体健康状况与心理痛苦分级呈负相关

!4a"$"#"#症状领域+气促+失眠+食欲丧失+便秘+

腹泻+经济困难方面与心理痛苦分级呈正相关

!4a"$"#") 见表 !)

!$&'恶性肿瘤患者生活质量各维度对心理痛苦

程度的影响

将心理痛苦等级中轻至极重度患者合并#使

心理痛苦等级变成二分类变量!无痛苦 f"#有痛

苦f#"作为回归方程的因变量#以生活质量各维

度得分为自变量#进行 L"+)(.)7回归分析) 回顾

分析显示情绪功能+总体健康状况+失眠是影响心

理痛苦的独立因素)

表 SR恶性肿瘤患者生活质量与心理痛苦程度的相关性分析

躯体功能 情绪功能 角色功能 认知功能 社会功能得 总体健康状况 疲倦

痛苦分级 *"$+&, *"$%%% *"$+%( *"$+%% *"$+(# *"$%#( "$+$)

4 a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"#

恶心与呕吐 疼痛 气促 失眠 食欲丧失 便秘 腹泻 经济困难

痛苦分级 "$!), "$%#" "$!)! "$+&( "$+&$ "$!,# "$"(% "$!(&

4 a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"# a"$"& a"$"#

表 NR生活质量各维度对心理痛苦程度的影响

变量 回归系数 标准误
#

!

! TZ (&j.=

情绪功能 #<&!( "<+,$ #)<!$$ a"<""# %<,## !<!%+ d(<%)(

总体健康状况 *"<%," "<##& #,<"$& a"<""# "<,+# "<&"% d*"<)("

失眠 "<%$& "<!#" &<+&" "<"!# #<,!& #<")) d!<%&#

NR讨论

+<#'恶性肿瘤患者心理痛苦比例较高

本研究中心理痛苦得分为!+<## !̀<%#"分#

其中显著心理痛苦!

!

% 分"占 +$<#$j#略高于美

国S:FGA:等'%(的研究结果!+&<#"j"和加拿大

.:A;BG>等'&(的研究结果!+)<$"j") 分析原因可

能与国外的心理治疗系统比较完善#接受心理干

预的人数较多#而国内心理咨询系统不完善#国人

很少接受心理咨询和心理干预有关) 本研究结果

低于闻曲等',( 对初诊肿瘤患者的研究结果

!,#i#$j"#此结果差异较大的原因可能与研究对

象所处的疾病阶段不同有关) 研究')(显示癌症患

者获知病情的早期阶段是心理痛苦的高发阶段#

随着肿瘤的进展#患者在治疗过程中逐渐接受和

适应患癌事实#心理痛苦程度会有所降低) 本研

究结果还显示造成恶性肿瘤患者心理痛苦的前 +

位因素分别是经济问题+无时间精力照顾孩子k老

人+担忧#这与国内相关研究'$ *((结果类似#癌症

患者因治疗产生的经济负担以及生病之后照顾家

人的时间大大缩短#必然会造成患者的心理负担

和愧疚#且受癌症疾病的影响患者对疾病的预后

也充满担忧)

+<!'恶性肿瘤患者生活质量偏低

生活质量是一种包括生理+功能+情感及社会

福利状况等多方面的概念#通常被看做是对健康

的主观反映'#"(

) 本研究显示肿瘤患者的生活质

量水平偏低#这与国内相关研究'## *#!(结果类似)

一方面目前很多患者认为得了癌症就等于死亡#

这种对疾病的错误认知会导致其产生紧张+忧虑

等负性情绪&另一方面患病之后患者的角色+日常

生活+家庭和社交都会与患病之前有所不同) 同

时疾病本身及疾病治疗会引起各种不良症状#如

疲乏+恶心+呕吐+疼痛+便秘+腹泻+失眠+食欲丧

失等) 因此恶性肿瘤患者生活质量的各方面均会

低于健康人群)

+<+'恶性肿瘤患者生活质量与心理痛苦的相关性

相关分析显示肿瘤患者生活质量与心理痛苦

显著相关#其中躯体功能+角色功能+情绪功能+认

知功能+社会功能和总体健康状况与心理痛苦分

级呈负相关#即各功能领域状况越差#心理痛苦等

级越高&症状领域+气促+失眠+食欲丧失+便秘+腹

泻+经济困难方面与心理痛苦分级呈正相关#即得

分越高#患者症状越差#心理痛苦等级越高) 回归

%!"#%
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分析显示情绪功能+总体健康状况和失眠是影响

患者心理痛苦的独立危险因素) 因此患者确诊之

后所引起的一系列情绪问题#如紧张+急躁+忧虑

和压抑应当引起患者照顾者以及医务人员的重

视#并积极采取有效应对'#+ *#,(

) 此外恶性肿瘤患

者的睡眠问题也应当引起临床医务人员的高度关

注) 文献报道肿瘤化疗患者睡眠障碍的发生率高

达 )"j

'#)(

) 因此#针对存在睡眠障碍的肿瘤患者

给予可操作性强+系统化+针对性的护理干预十分

必要'#$(

)

综上所述#本研究通过对恶性肿瘤患者的生

活质量和心理痛苦情进行况调查分析#结果显示

恶性肿瘤患者的生活质量偏低且存在不同程度的

心理痛苦) 患者的生活质量与心理痛苦程度关系

密切) 医务人员可以从肿瘤患者生活质量的各个

方面进行干预#提高其生活质量#改善其心理痛苦

程度)
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'#+( 洪乔军<晚期肿瘤患者化疗前后心理痛苦和生活质
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'#%( 吕利明# 高慧# 程海英<乳腺癌术后长期存活者阈
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'#&( 秦冬岩# 岳崇玉# 杨红娟# 等<医护一体化护理对
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