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化疗期间胃癌患者家庭照顾者照顾准备度
与支持性照护需求关系的纵向研究

赵紫莲,林瑞,胡婷婷

(河南省肿瘤医院 消化内科,河南 郑州４５０００３)

【摘要 】　目的　调查胃癌患者家庭照顾者支持性照护需求水平在化疗期间的动态变化,分析支持性照护需求的影响因素.方

法　便利抽样法选择河南省肿瘤医院收治的２０９例胃癌患者的家庭照顾者为研究对象,采用一般情况调查表、癌症患者照顾

者支持性照护需求量表、照顾者准备度量表,分别于化疗前１d、第１次、第３次及第６次化疗对其进行调查.结果　胃癌患者

家庭照顾者的支持性照护需求在化疗期间呈先上升后下降的趋势(F＝１０３．０３６,P＜０．０１),其中在第１次化疗时得分最高

(P＜０．０１);照顾准备度与不同时间点支持性照护需求均呈负相关(r为－０．３５８~－０．５２３,均P＜０．０１).广义估计方程结果

显示,与患者是子女关系、高经济负担的照顾者会增加支持性照护需求,而较高的照顾准备度可降低其支持性照护需求(均

P＜０．０５).结论　胃癌家庭照顾者化疗期间支持性照护需求水平呈动态变化,应提升照顾者的照顾准备度,以改善其支持性

照护需求状况.
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【Abstract】　Objective　Toinvestigatethedynamicchangesoffamilycaregivers’demandforsupportivecareinpaＧ
tientswithgastriccancerduringchemotherapyandanalyzetheinfluencingfactorsofsupportivecaredemand．Methods
　Familycaregiversof２０９casesofgastriccancerpatientsadmittedtoHenanCancerHospitalwereselectedassubＧ
jectsbytheconveniencesamplingmethod．Generalinformationquestionnaire,thesupportivecareneedssurveyＧpartners
andcaregivers(SCNSＧP&C)andthecarepreparednessscale(CPS)wereusedtoinvestigatethefamilycaregiversat
fourtimepoints:１daybeforechemotherapy,thefirstchemotherapy,thethirdchemotherapyandthesixthchemotheraＧ
py．Results　ThesupportivecaredemandoffamilycaregiversofgastriccancerpatientsincreasedfirstlyandthendeＧ
creasedduringchemotherapy(F＝１０３．０３６,P＜０．０１),andthescorewasthehighestatthefirstchemotherapy(P＜
００１)．Therewasanegativecorrelationbetweencarepreparednessandsupportivecaredemandatdifferenttimepoints
(r＝－０．３５８~－０．５２３,allP＜０．０１)．Theresultsofthegeneralizedestimationequationshowedthatcaregiverswith
higheconomicburdenandchildＧrelatedrelationshipwithpatientsincreasedtheneedforsupportivecare,whilehigher
carepreparednessreducedtheneedforsupportivecare(allP＜０．０５)．Conclusions　 ThelevelofsupportivecaredeＧ
mandoffamilycaregiversofgastriccancerpatientsshoweddynamicchangesduringchemotherapy,andcaregivers’

carepreparednessshouldbeimprovedtoimprovetheirsupportivecaredemand．
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　　胃癌患者在化疗期间,由于其照顾经验缺乏及 负担过重等[１],家庭照顾者产生诸多照护需求.照

顾者支持性照护需求是指照顾者在整个治疗或康复

阶段需要从医护人员或亲朋好友中获取,为满足患

者身心照顾与疾病治疗而确定的相关信息及照顾支

持[２].研究[３]表明,照护需求未被满足会损害照顾者

心理健康及生活质量,继而削弱他们所能为患者提供
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的照护支持.照顾准备度是指照顾者在照顾期间为

患者提供身心照顾以及应对可能紧急需求等所做的

准备[４],照顾准备度的不足会诱发照顾者出院后迁移

应激[５],致使其心理及社会支持需求量增加.目前,
照顾准备度与支持性照护需求的关系尚不明确.鉴

此,本研究通过对胃癌照顾者进行患者化疗期间支持

性照护需求现状及变化趋势的调查,分析化疗前照顾

准备度与化疗期间支持性照护需求的关联机制,为开

展照顾者支持性照护需求干预研究提供借鉴.

１　对象与方法

１．１　研究对象　２０２０年５月至２０２１年８月,便利

抽样法选择河南省某肿瘤医院收治的胃癌患者及其

家庭照顾者为研究对象.患者纳入标准:(１)病理报

告确诊为胃癌,行化学治疗;(２)具备能够和护理人员

进行正常沟通交流的能力;(３)年龄≥１８岁.患者排

除标准:(１)既往有精神障碍;(２)存在肿瘤急性并发

症.家庭照顾者纳入标准:(１)年龄≥１８岁;(２)患者

主要照护者;(３)语言沟通流畅;(４)患者的父母、子女

或配偶.家庭照顾者排除标准:(１)存在精神疾患;
(２)同时参与其他研究.参照相关研究[６]建议,纵向

研究样本量＝(纵向调查量表的条目数)×(１５~２０)

×(１＋２０％),当前研究参与纵向调查的量表照顾者

准备度量表包含８个条目,故估算的样本量为１４４~
１９２,实际纳入有效样本２０９例,符合样本量要求.

１．２　方法

１．２．１　调查工具　(１)一般资料调查表:由研究者自

行设计,包括患者的性别、年龄、化疗方案等;家庭照

顾者的性别、婚姻状况、家庭经济负担(以家庭人均

月收入≤３０００元为高负担,４００１~８０００元为中等负

担,≥８００１元视为低负担)等.(２)癌症患者照顾者

支持性照护需求量表(supportivecareneedssurveyＧ
partnersandcaregivers,SCNSＧP&C)是由 Girgis
等[７]于２０１１年研制,刘晶晶[８]在癌症患者照顾者中

对其进行了汉化、修订.该量表包含４个维度即健

康保健服务需求(１４个条目)、信息需求(６个条目)、
心理与情感需求(１１个条目)以及工作和社会需求(１４
个条目),共４５个条目.采用Likert５级计分法,“无
此需求”和“高度需求”分别计１~５分.总分４５~２２５
分,得分越高表明照顾者的支持性照护需求越高.该

量表的Cronbach’sα系数为０．９６１[５].(３)照顾者准

备度量表(carepreparednessscale,CPS):是由 ArchＧ
bold等[９]于１９９０年研制,刘延锦等[１０]在脑卒中患者

家庭照顾者中对其进行汉化、修订.该量表由８个条

目组成的单维度量表;采用Likert５级计分法,“非常

不符合”至“非常符合”分别计为０~４分,总分０~３２
分,得分越低说明照顾者的照顾准备度越差.该量表

的Cronbach’sα系数为０．９０２[１１].

１．２．２　调查方法　随访时间的选取基于以下考量:
首先,临床经验提示多数胃癌患者化疗周期为４~８
次,在第６次时会根据化疗效果调整方案,因此选择

６次化疗周期满足多数患者情况,同时最大程度减

少失访率;其次,４个时间点的选取满足了对支持性

照护需求变化趋势的展示,在避免对受访者造成过

多打扰的同时能够较好覆盖整个随访周期的关键时

间点;最后,相似的随访周期被研究者[１２Ｇ１３]采用,并
证实能够揭示癌症患者化疗期间生活质量以及负性

情绪等方面的变化,而患者的这些变化与照顾者的

支持性照护需求密切相关.因此基于上述考量,最
终确定在患者化疗期间４个不同时间点对其家庭照

顾者的支持性照护需求进行追踪调查,４个时间点分

别为患者化疗前１d(T１)、第１次(T２)、第３次(T３)
及第６次化疗时(T４).正式调查征得患者及照顾者

的知情同意,调查采用统一指导语进行,内容包括研

究目的、方法和意义,填写注意事项及保密原则.本

次研究共纳入２３５例胃癌患者,最终每个时间点均完

成调查者有２０９例,脱落２６例,脱落率为１１．１％.

１．２．３　统计学处理　采用SPSS２１．０统计软件,计数

资料用例数、构成比表示,符合正态分布的计量资料

采用x±s表示,不同时间点的差异分析采用重复测

量方差分析,两两比较采用最小显著差法(LSD);采用

Pearson相关分析探讨家庭照顾者在不同时间点的支

持性照护需求与照顾准备度之间的相关关系.将人

口学特征及照顾准备度得分同时纳入广义估计方程,
考察这些变量对支持性照护需求的预测价值.以P＜
０．０５或P＜０．０１表示差异有统计学意义.

２　结果

２．１　患者及家庭照顾者一般资料　患者年龄４３~
７７岁,平均(６１．６６±１１．８２)岁,家庭照顾者年龄２０~
７６岁,平均(４９．４０±１７．３９)岁,其他资料见表１.

２．２　照顾者照顾准备度与不同化疗时期支持性照

护需求的相关性　照顾准备度与T１、T２、T３、T４四个

时间点支持性照护需求的r值分别为－０．５２３、－０．５０４、

－０．３５８、－０．３６８,均呈负相关(均P＜０．０１).

２．３　不同化疗时期胃癌家庭照顾者支持性照护需

求总分及各维度得分比较　胃癌家庭照顾者支持性

照护需求总分在化疗不同时期的差异有统计学意义

(P＜０．０１),总体呈现先下降后上升的趋势,见表２.

２．４　支持性照护需求影响因素的广义估计方程　
以支持性照护需求为因变量,纳入全部患者及家庭

照顾者一般特征变量及照顾准备度总分为自变量,行
广义估计方程分析显示,在化疗前１d到第６次化疗

结束的随访中,与患者是子女关系、高经济负担会增
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加照顾者的支持性照护需求,而较高的照顾准备度可

降低其支持性照护需求(均P＜０．０５).详见表３.

表１　胃癌患者及其家庭照顾者一般资料[N＝２０９,n(％)]

项　　　目 例数

患者

　性别　男 １５９(７６．１)

　　　　女 　５０(２３．９)　
　受教育水平　小学及以下 ８０(３８．３)

　　　　　　　初中或高中 ７７(３６．８)

　　　　　　　大专及以上 ５２(２４．９)

　婚姻状况　在婚 　１９６(９３．８)　
　　　　　　未婚、离异或丧偶 　１３(６．２)　
　病理分期　Ⅱ期 ５７(２７．３)

　　　　　　Ⅲ期 　１０６(５０．７)　
　　　　　　Ⅳ期 ４６(２２．０)

　肿瘤部位　胃体 ７１(３４．０)

　　　　　　胃窦 ６７(３２．１)

　　　　　　贲门 ５７(２７．３)

　　　　　　全胃 　１４(６．７)　
　化疗方案　mFOLFOX６ ７０(３３．５)

　　　　　　卡培他滨＋奥沙利铂 ３４(１６．３)

　　　　　　顺铂＋卡培他滨 ６０(２８．７)

　　　　　　卡培他滨 ３０(１４．４)

　　　　　　替吉奥 　１５(７．２)　
家庭照顾者

　性别　男 　７３(３４．９)　
　　　　女 　１３６(６５．１)　
　受教育水平　小学及以下 ６９(３３．０)

　　　　　　　初中或高中 　１０３(４９．３)　
　　　　　　　大专及以上 ３７(１７．７)

　与患者关系　配偶 　１３０(６２．２)　
　　　　　　　子女 ６２(２９．７)

　　　　　　　其他 　１７(８．１)　
　工作状况　在职 　１４４(６８．９)　
　　　　　　非在职 ６５(３１．１)

　家庭经济负担　低负担 ５９(２８．２)

　　　　　　　　中等负担 　１１４(５４．５)　
　　　　　　　　高负担 ３６(１７．２)

　宗教信仰　无 　１６６(７９．４)　
　　　　　　有 ４３(２０．６)

　协助照顾者数量　０ ３３(１５．８)

　　　　　　　　　１ 　１０４(４９．８)　
　　　　　　　　　２个及以上 ７２(３４．４)

３　讨论

３．１　化疗期间胃癌家庭照顾者支持性照护需求的

变化情况　本研究显示,化疗期间的照顾者支持性

照护需求呈动态发展,其峰值发生在首次化疗时,随
后逐渐下降;与王璟等[１４]针对癌症照顾者化疗期间

的照顾负担变化趋势一致,提示癌症照顾者的支持

性照护需求与其照顾负担之间存在关联.究其原

因,随着化疗的开始,相关毒副作用及不良反应使得

患者在化疗初期易出现睡眠障碍及心理痛苦等身心

问题.患者精神状态的急剧恶化不仅直接增加照顾

过程的复杂性,还会致使照顾者照顾负担加重,自身

也易出现焦虑、恐惧等负性情绪,使得其在化疗初期

的支持性照护需求随之增加.随着化疗的持续,照
顾者不断从日常经验以及医护人员那里获取照顾信

息及提高了照护技能,支持性照护需求因此逐渐降

低.本次随访调查表明,胃癌家庭照顾者在化疗期间

的支持性照护需求呈动态变化,因此医护人员针对该

群体进行帮辅或干预时应意识到其照护需求是不断

变化的本质.首次化疗时其支持性需求未满足程度

最为强烈,提示医护工作者及社会相关人员应重点关

注首次化疗这一时间点,鼓励照顾者及时向他人寻求

专业帮助,并有针对性地为照顾者提供健康保健服

务、信息、心理与情感以及工作和社会等方面的支持

或干预指导,帮助照顾者更好地胜任照顾任务.

３．２　胃癌家庭照顾者支持性照护需求的人口学影

响因素

３．２．１　与患者是子女关系　广义估计方程结果显

示,当照顾者是患者子女时支持性照护需求水平更

高,与张曦等[１５]的研究结果相似.子女照顾者除了

照顾生病的父母外,可能还要兼顾自身的工作生活,
已婚子女还要照顾自己的家庭,化疗期间繁重的照

顾任务会加重其身体和心理负担,导致子女照顾者

有着更高的支持性心理与情感需求.可能与患者子

女年龄较低,社会阅历以及照顾经验相对较少有关,
在面对复杂多变的照顾需求时易出现照顾能力与知

识不足的情况,也会导致其信息、健康保健服务等支

持性照护需求的增加.提示医护人员对子女照顾者

更要关注其治疗期间的支持性照护需求,可通过一

对一评估了解子女照顾者的各种未满足需求,帮助

其熟练照顾技能,以增进照顾能力并提升照顾信心.

表２　不同化疗时期胃癌家庭照顾者支持性照护需求总分及各维度得分比较(分,x±s)

项　　目 T１ T２ T３ T４ F P
支持性照护需求总分 １０８．４６±８．８１ １１２．５４±８．２７a １０５．４２±８．２３ab １０２．９２±８．４３abc １０３．０３６ ＜０．００１
　健康保健服务需求 ３３．６１±２．９３ ３４．６８±２．６３a ３３．６５±２．７５b ３２．４９±２．８７abc ２７．６３１ ＜０．００１
　信息需求 １４．４５±１．２６ １５．０５±１．１９a １４．０５±１．２２ab １３．７４±１．０６abc ９２．１６０ ＜０．００１
　心理与情感需求 ２６．５３±２．１８ ２７．５０±２．０９a ２５．７５±２．１１ab ２５．１４±２．０８abc ９７．３５６ ＜０．００１
　工作和社会需求 ３３．８７±３．５２ ３５．３２±３．８１a ３１．９７±４．４７ab ３１．５６±３．９６ab ６４．５２６ ＜０．００１

　a:与 T１比较,P＜０．０５;b:与 T２比较,P＜０．０５;c:与 T３比较,P＜０．０５
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表３　支持性照护需求影响因素的广义估计方程

项　目 b Sb Waldχ２ P
常数项 １１７．４８６ ４．８９３ ５７６．５２４ ＜０．００１
与患者关系　　子女 ３．８０１ １．７７６ ４．５８０ ０．０３２
　　　　　　　其他 －１．４８１ ２．３２４ ０．４０６ ０．５２４
家庭经济负担　中等负担 ０．６１７ １．３４０ ０．２１２ ０．６４５
　　　　　　　高负担 ４．０２８ １．８２９ ４．８５２ ０．０２８
照顾准备度 －０．５１０ ０．０７３ ４８．９８９ ＜０．００１

３．２．２　高水平家庭经济负担　具有高水平家庭经济

负担的照顾者支持性照护需求更强烈,与胡彩平

等[１６]的研究结果一致.癌症照顾者因需要全程陪护

患者进行不同的治疗,为其提供生活及情感支持,因
此多数不得不暂停或放弃工作,这使得他们失去了

原有的一部分收入来源.随着化疗的进行,与之相

关的治疗费用也随之增加,家庭经济负担较重的照

顾者更容易遭遇财务困境,同时也更担心患者会因

费用不足而错过更好的诊治方案,因此会产生焦虑、
恐惧等情绪问题.提示,医护人员应给予高水平家庭

经济负担者更多的疾病知识、心理疏导及照顾技能方

面的指导与辅助,通过增加其照顾能力与应对能力,
以弥补经济等社会资源不足对照顾过程的影响.

３．３　照顾准备度与支持性照护需求的关系　本研

究结果显示,胃癌家庭照顾者化疗前报告的照顾准

备度处于中等水平,并且能够负向预测其在化疗期

间的支持性照护需求.罗玉华等[５]发现,ICU 转出

患者照顾者的照顾准备度能够负向预测其迁移应激

水平,提示照顾准备度良好对照顾者的身心适应具

有重要意义.究其实质,照顾准备度反映了家庭照

顾者对即将到来的照顾过程所做的感知准备,以及

对自己所掌握的照顾技能的内在评估,因此照顾者

报告较高的照顾准备度实际表明其相信自己能够适

应患者的化疗照护生活,并应对此期间可能的复杂

照护需求.反之,照顾者自感准备度较低则表明其

对照顾角色可能仍处于适应不良状态,对照护过程

缺乏足够的信心和心理准备,并易出现焦虑、无助、
恐惧等不良情绪,从而导致化疗期间产生较高的心

理、情感、照护信息等支持性照护需求.故医务人员

应该重视对胃癌照顾者在化疗开始前的照顾准备度

评估,对准备度较差的家庭照顾者可采取相应帮扶

干预措施进行及时改善或补救.

４　小结

胃癌家庭照顾者的支持性照护需求在化疗期间呈

动态变化趋势,在首次化疗时达到峰值,并随着化疗过

程的持续逐渐降低,化疗前照顾准备度能够负向预测照

顾者化疗期间的支持性照护需求.本研究的局限性:首
先,未能描述胃癌家庭照顾者支持性照护需求在化疗期

间的完整影响机制;其次,样本缺乏全国代表性,未来可

进行跨省多中心的大样本验证研究.
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