
 
全科护理 

 154 

医学研究 

 

应用叙事护理对肿瘤晚期病人心境与状态群的管理效果 

孙丽娟  徐诗斯  郑婷  晏婷雪  刘莹 

(大连大学附属中山医院 辽宁 大连 116001) 

 

院长基金课题项目 

摘要：目的 探讨应用叙事护理对肿瘤晚期病人心境与状态群的管理效果。方法：将选择 2018 年 1 月至 2018 年 12 月就诊我科符合标准的

120 例病人随机分为试验组 60 例和对照组 60 例。对照组给予常规护理和一般心理护理；试验组运用叙事心理护理，在干预前后采用 5 个

评估工具，在入组前后测评的数据结果差异，来研究叙事护理有改善晚期肿瘤病人负性心境和症状群的改善情况。结果 叙事组患者的睡眠

和疼痛症状群得分均明显低于常规组，差异具有统计学意义(P<0·05)。叙事组患者的心境与情绪指标 BPOMS—SF、PHQ 一 9、GAD 一 7 各

项得分均明显下降，较常规组比较，差异有统计学意义(P<0．05)。 结论 叙事护理可明显改善晚期肿瘤病人的负性心境。叙事护理结合个

性化心理干预能有效帮助晚期肿瘤病人应对各症状群的困扰。叙事护理可作为一项护理技术在病房推广和延伸使用。 
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现肿瘤病人逐年递增根据文献报道：肿瘤病人焦虑的发病率是

40％，抑郁的发病率是 38％[1]，化疗患者睡眠质量普遍较差，失眠

者占 68．4％，且 70％一 80％晚期肿瘤病人伴有不同程度的疼痛[3]。

某些症状之间存在相互协同的作用，病人造成极大的痛苦，使部分

肿瘤病人推迟或拒绝治疗，影响了肿瘤的治疗结局[4]。故有必要采

取针对性干预。叙事护理是我国近年来护理领域研究中兴起的新热

点[5]，目前，针对肿瘤晚期病人的叙事护理，国内尚无报道。本研

究对肿瘤晚期患者进行叙事护理，探讨其改善肿瘤晚期病人心境与

状态群的管理效果。 

1 对象与方法 

1．1 对象选择 

2018 年 1 月至 2018 年 12 月就诊于我科的晚期肿瘤患者，纳入

标准：①确诊为晚期肿瘤病人②年龄为 18～65 岁③能签署知情同

意书，会使用智能手机④具有良好表达能力⑤自愿参与本研究⑥

KPs 评分／>60 分，最终确定研究对象 120 例，其中男 58 例，女

62 例。  

1．2 方法 

护理师 1 名负责叙事护理。2 名责护对照组给予病人常规护理。

4 名值班护士负责填写患者一般资料登记表。所有成员均接受过有

关量表及叙事医学知识的培训。 

1．2．2 干预方法 

研究对象随即分为常规组和叙事组各 60 例。对照流程为“接

诊一评估一常规护理一评估”；试验组流程为：主诊护士“接诊一

评估一制定个性化的干预护理一评估”，具体步骤：①与患者建立

良好的信任关系； ②结合评估表测评结果对患者心境和症状群进

行分析；③认知干预；④指导患者放松训练的方法；⑤给患者布置

家庭作业。 

1．2．3 评估工具 

① 简 式 简 明 心 境 量 表 中 文 版  ② 患 者 健 康 问 卷 量 表 一 9

（PHQ-9）③广泛性焦虑量表一 7（GAD-7） ④匹兹堡睡眠质量指

数（PSQI） ⑤疼痛数字评分表。     

1．2．4 评价时间两组患者均在第一次和第二周填写上述 5 项

测评量表，通过干预前后的得分来比较评价干预效果。 

1．2．5 统计学方法应用 SPSSl7．0 软件分析数据，两组患者

干预前后各项目得分差异的比较采用 t 检验，P<O．05 为差异有统

计学意义。 

2 结果 

两周后重测各项指标，两组患者的心境状况与症状群得分均较

干预前有所下降，叙事组得分下降更明显。 

干预后两组患者心镜境状况与症候群得分比较（分，X±s）表 1 

项目 叙事组(n，%) 常规组(n，%) t 值 P 

BPOMS-SF（分） 25.67±11.22 31.16±10.05 5.672 ＜0.001 

PHQ-9（分） 4.78±2.65 6.58±3.23 3.876 0.001 

GAD-7（分） 4.35±2.31 5.82±2.66 2.568 0.009 

PSQI（分） 5.14±1.45 6.32±1.55 2.663 0.008 

疼痛（分） 2.61±1.32 4.19±2.36 3.475 0.002 

干预前后叙事组患者的心境状况与症状群得分比较，（分，X

±s）表 2 

项目 干预前（n=60）干预后（n=60）d 值 t 值 P 

BPOMS-SF（分）33.76±15.41 25.67±11.22 8.09 3.802 ＜0.001 

PHQ-9（分） 7.25±3.39 4.78±2.65 2.47 2.876 0.010 

GAD-7（分） 6.69±2.57 4.35±2.31 2.34 2.568 0.024 

PSQI（分） 8.55±0.96 5.14±1.45 3.41 3.266 0.001 

疼痛（分） 5.82±0.87 2.61±1.32 3.21 3.225 0.001 

3 讨论 

以上列表显示，叙事组患者的心境与情绪指标、症候群各项得

分均明显下降，较常规组比较，差异有统计学意义(P<0．05)。综上

所述，叙事护理可明显改善肿瘤晚期患者的负性心境。叙事护理结

合个性化心理干预能有效帮助晚期肿瘤病人应对各症状群的困扰。

叙事护理可作为一项护理技术在病房推广和延伸使用。 
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