
介入化疗对晚期肺癌患者心理状态的影响

尚 东 孙忠民 党晓敏 杨 岚

【摘要】目的 探讨介入化疗对晚期肺癌患者的心理状态影响。方法 选择 2010 年 1 月 － 2012 年 1 月西安交
通大学第一附属医院呼吸与危重症医学科诊断为晚期肺癌的住院患者 102 例，按照是否接受介入化疗分为研究组
和对照组各 51 例。采用焦虑自评量表( SAS) 、抑郁自评量表( SDS) 和社会支持评定量表( SSＲS) 对两组患者焦虑
抑郁状态及社会支持度情况进行比较。结果 研究组 SAS 和 SDS 评分均低于对照组［( 28． 1 ± 9． 5) vs． ( 30． 2 ±
4． 3) ，( 27． 3 ± 10． 2) vs． ( 30． 9 ± 5． 8) ］，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) ，其焦虑检出率和抑郁检出率相比对照组亦
低( 13． 0% vs． 23． 0%，12． 0% vs． 24． 0%，P ＜ 0． 05) 。除客观支持因子外，研究组 SSＲS各因子评分及总评分均高
于对照组，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。结论 接受介入化疗的晚期肺癌患者的心理状态优于未接受此治疗者。
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【Abstract】Objective To explore the psychological impact of interventional chemotherapy in advanced lung cancer patients．
Methods From January 2010 to January 2012，102 in － patients diagnosed as late stage lung cancer were enrolled in this study． Ac-
cording to whether accepted interventional chemotherapy，the patients were divided into Group A ( 51 cases accepted interventional
chemotherapy) and Group B ( 51 cases received no intervention chemotherapy) ． The patients＇ anxiety，depression and social support
levels were evaluated by Anxiety Ｒating Scale，Self － Ｒating Depression Scale and the Social Support Scale forms，respectively． Ｒesults
The SAS ( 28． 1 ± 9． 5) and SDS scores ( 27． 3 ± 10． 2) of Group A control group were significantly lower as compared to the Group B
( P ＜ 0． 05) ． The incidence of anxiety and depression of Group A were also significantly lower than that of Group B ( P ＜ 0． 05) ． Pati-
nets of Group A showed significantly higher scores of social support( 28． 43 ± 3． 15 ) ，the difference was statistically significant when
comparing with Group B ( P ＜ 0． 05) ，especially the subjective support subprojects ( P ＜ 0． 05) ． Conclusion Ｒeceiving chemotherapy
intervention in advanced lung cancer patients will improve the psychological state．
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原发性支气管肺癌 ( Primary Bronchogenic
Caroinoma) 简称肺癌( Lung Cancer) ，是呼吸系统最
常见的恶性肿瘤，在各系统肿瘤中，其发病率和死亡

率均居首位，大多数肺癌在诊断之时都已经处于中

晚期，失去了手术机会。研究发现，大多数晚期肺癌
患者心理状况较差，这不利于肺癌本身的治疗［1 － 3］。
晚期肺癌患者心理状况较差大都是因为不能耐受全

身化疗的毒副作用，以及不能对疾病治愈的恐惧

等［4 － 6］，经支气管动脉介入灌注化疗药物( 介入化

疗) 是对于晚期不能耐受全身化疗的肺癌患者的一

种重要治疗手段，它不仅能通过提高局部的药物浓

度更有效地杀灭癌细胞，还能减少或减轻全身毒副

作用，但对于肺癌患者心理状态的影响，国内鲜有研

究。故本研究采用临床对照试验研究，对介入化疗
对晚期肺癌患者的心理状态的影响进行探讨，为改

善晚期肺癌患者的心理状态提供科学依据。

1 对象与方法

1． 1 对象 选择 2010 年 1 月 － 2012 年 1 月在西安
交通大学第一附属医院呼吸与危重症医学科病理确

诊肺癌的 102 例住院患者为研究对象。纳入标准:
①所有患者均经临床及病理学检查确诊为晚期肺
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癌;②年龄 ＞ 18 岁; ③患者体力状况( Performance
Status，PS) 分析在( Zubrod － ECOG －WHO，ZPS，5 分
法) 2 ～ 3 分;④或合并一个系统功能损害;⑤不能接
受全身化疗;⑥征得患者或家属的同意，并签署手术
知情同意书。排除标准: ①病情危重不能完成调查
的患者;②既往有阿片类药物依赖史;③既往有精神
病史者，如精神分裂症、焦虑症、抑郁症、躁狂症、失
眠症、强迫症、恐怖症等; ④有颅内转移、意识模糊、
失语、智障等原因导致沟通交流障碍;⑤无法正常作
答的患者;⑥孕妇及哺乳期妇女。按照是否接受介
入化疗分为研究组和对照组各 51 例; 男性 60 例，女
性 42 例; 年龄 35 ～ 76 岁，平均年龄( 59． 2 ± 13． 6 )
岁; 鳞状细胞癌 32 例( 32． 0% ) 、腺癌 36 ( 36． 0% ) 、
小细胞癌 30 例( 30． 0% ) 、其他 2 例( 2． 0% ) ; TNM
分期Ⅲa41 例( 41． 0% ) 、Ⅲb49 例( 49． 0% ) 、Ⅳ10 例
( 10． 0% ) 。脱落 2 例。两组患者性别、年龄、肺癌
细胞类型、TNM 分期、基线期焦虑抑郁检出率差异
均无统计学意义( P ＞ 0． 05) 。本研究获得医院伦理
委员会批准。
1． 2 调查工具
1． 2． 1 焦虑自评量表( Self － Ｒating Anxiety Scale，
SAS) 和抑郁自评量表( Self － Ｒating Depression Scale，
SDS) 各包括 20个条目，按照 1 ～4分 4级评分，总分最
高 80分，最低 20分。所得分数乘 1． 25后为标准分，以
超过 70分为重度焦虑或抑郁，60 ～69分为中度焦虑或
抑郁，50 ～59分为轻度焦虑或抑郁。
1． 2． 2 社会支持评定量表( Social Support Ｒating
Scale，SSＲS) 用以对患者可获得的社会支持情况进
行测评，按照客观支持、主观支持及对支持的利用度
分为 3 个维度共计 10 个子条目，总分 40 分。评分
＜20 分认为获得社会支持较少，20 ～ 30 分认为具有

一般社会支持，30 ～ 40 认为具有满意社会支持度，
分数越高，社会支持度越高。
1． 3 调查方法 采用调查问卷的形式进行研究，发放
问卷时说明调查目的及填表要求，当场填写并回收。
研究组和对照组分别发放问卷 51份，两组有效问卷各
回收 50份，共 100份，有效问卷回收率98． 0%。
1． 4 介入化疗方法 所有患者均给予最佳营养支
持治疗和肌肉注射胸腺五肽注射液 1mg( 成都地奥
九泓制药厂) 调节免疫治疗。经支气管动脉介入灌
注化疗确认无明显禁忌症，采用“seldinger”技术，经
皮股动脉穿刺置管，用 5F headufer 或 C 型导管，右
侧支气管一般用 headufer，左侧用 C 型导管，导管进
入支气管动脉前灌注地塞米松 10mg，恩丹西酮 8mg
( 或灭吐灵 30mg) 。进入靶动脉后，用 300mg /L“优
维显”( 拜耳医药保健有限公司广州分公司) 或“欧
乃派克”( 通用电气药业( 上海) 有限公司) 造影摄
片，并仔细观察其肿瘤血供情况。根据病理确诊的
细胞类型选用顺铂、卡铂、盐酸阿霉素和表阿霉素、
长春新碱、VP －16 等进行灌注。本组选用 2 种药物
组合，剂量是全身化疗剂量的 1 /2。术后给予能量
合剂、水化及其它对症治疗 2 ～ 3 天。
1． 5 统计方法 采用 SPSS13． 0 统计软件进行数据
分析，计量资料采用( x— ± s) 表示，分类变量资料采
用百分比进行统计学描述，采用 t 检验和 χ2 检验，P
＜ 0． 05 认为差异有统计学意义。

2 结 果

2． 1 两组 SAS、SDS评分比较 研究组 SAS 和 SDS
得分均低于对照组，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) ;
焦虑和抑郁检出率也低于对照组，差异有统计学意

义( P ＜ 0． 05) 。见表 1。

表 1 两组患者在治疗后焦虑和抑郁状况比较( x— ± s，分)

组别 SAS总分 SDS总分 焦虑检出率( % ) 抑郁检出率( % )

研究组( n = 50) 28． 1 ± 9． 5 27． 3 ± 10． 2 13 12

对照组( n = 50) 30． 2 ± 4． 3 30． 9 ± 5． 8 23 24

t /χ2 2． 01 3． 06 4． 01 4． 87

P 0． 045 0． 002 0． 045 0． 027

2． 2 两组患者 SSＲS 评分比较 除客观支持因子
外，研究组 SSＲS 各因子评分及总评分均高于对照

组，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。见表 2。

表 2 两组患者在治疗后社会支持情况比较( x— ± s，分)

组别 客观支持 主观支持 支持利用度 总评分

研究组( n = 50) 9． 31 ± 2． 97 13． 12 ± 2． 45 7． 02 ± 2． 54 28． 43 ± 3． 15

对照组( n = 50) 9． 52 ± 1． 13 12． 32 ± 2． 14 6． 16 ± 1． 05 27． 32 ± 3． 11

P 0． 509 0． 015 0． 002 0． 013
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3 讨 论

肺癌患者中抑郁检出率高达 20． 0% ～ 50． 0%，
是正常人检出率的 3 ～ 4 倍，特别是晚期肺癌患者，
其焦虑及抑郁状态更为明显，临床医生在接诊肺癌

患者时，更多关注疾病本身的治疗，而忽视患者的心

理问题。如果临床医生在治疗的同时关注肺癌患
者，特别是晚期患者的心理问题，不仅可以提高患者

的生存质量，也有利于构建和谐的医患关系。
本研究显示，接受介入化疗后的患者的焦虑、抑

郁情绪相对未接受介入化疗患者较轻，负面情绪较

少，提示介入化疗可减轻晚期肺癌患者焦虑、抑郁情
况［7 － 10］。原因可能在于:①治疗组患者自我感觉疾
病是可治的，对以后的治疗有信心;②在介入治疗过
程中有更多的医护人员进行询问、检查等;③介入治
疗的近期效果好，进一步加强了患者的信心。
本研究对患者社会支持度调查后发现，患者在

接受介入化疗后社会支持度明显增高，特别是主观

支持度升高更为明显( P ＜ 0． 05) 。这可能与患者在
接受治疗后，改变了既往对周围人际关系及自身社

会角色的模糊定位或不自信归类，从而缓解其心理

状态恶化有关。有调查显示，良好的社会支持可影
响患者的心理行为，包括增强治疗依从性，提高生活

质量等，但肿瘤患者在受到一连串的打击后，心理反

应易受家庭成员对患者态度、家庭经济条件及个人
心理素质等多方面的影响，只有得到主观、客观支持
及支持利用度的提高，才更有利于减轻患者身心症

状，确保治疗顺利进行，并获得生存期延长的可能

性［11 － 12］。

本研究提示对晚期肺癌患者进行经支气管动脉

介入灌注化疗可明显改善患者的焦虑抑郁情绪，增

加患者的主观支持和支持利用度。在本研究中由于
样本量相对较少，肿瘤类型不相同，治疗选用的药物

存在差异，可能会对研究结果有影响。
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第 14 届东方脑血管病介入治疗大会召开通知

由全军脑血管病研究所、第二军医大学长海医院临床神
经医学中心举办的第 14 届东方脑血管病介入治疗大会
( 14th Oriental Conference of Interventional Neuroradiology，
OCIN 2014) ，将于 2014 年 10 月 30 日 － 11 月 2 日在上海世
茂佘山艾美酒店隆重召开。网址: www． ocin． com． cn

会议将由国际知名脑血管病专家作专题发言，深入探讨

脑血管病的热点、难点及争议问题，推介神经介入治疗领域
新技术、新产品、新理念。届时，还将现场演示高难度神经介
入手术，与所有参会者即时分享成功经验与高超技能!
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