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血液恶性肿瘤首次化疗患者心理体验的质性研究

吴秋琳，徐 丽

华中科技大学同济医学院附属同济医院血液内科 湖北武汉

【摘要】目的 对血液恶性肿瘤患者在首次化疗期间的心理体验进行研究，以此为后续护理工作提供指

导。方法 借助质性描述方法进行分析，纳入 15例受试者实施深入的访谈，随之做好现场录音、笔录，借

助 Colaizzi 分析程序实施进一步研究。结果 由本研究可知：心理体验复杂、信息需求与沉重经济压力、对

医护人员期望需求四个主题为主要体验。结论 血液恶性肿瘤首次化疗患者落实人文关怀理念与情感支持护

理，关注患者的感受和内心体验,能够落实针对性健康宣教工作，同时为相关护理操作提供理论依据,从而达

到改善初治血液恶性肿瘤患者首次化疗期间生活质量的目的。
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Qualitative study on psychological experience of patients with hematological malignancy undergoing

chemotherapy for the first time

Qiulin Wu ,Li Xu

Department of Hematology, Tongji Hospital, Tongji Medical College, Huazhong University of Science and
Technology, Wuhan, Hubei, China

【 Abstract 】 Objective to explore the real psychological experience of patients with hematological
malignancy during the first chemotherapy, so as to provide reference for clinical nurses to provide psychological
support for patients. Methods Using qualitative description method, in-depth interviews, on-site recordings and
transcripts were conducted on 15 subjects, and Colaizzi analysis program was used to analyze, sort out and refine
themes. Results The psychological experience of patients with hematologic malignancies undergoing
chemotherapy for the first time was summarized into four themes: complex psychological experience, information
needs, heavy economic pressure, and expectations of medical staff. Conclusions Patients with hematologic
malignancies undergoing chemotherapy for the first time need deep humanistic care and emotional support, and
pay attention to patients' feelings and inner experience, which can provide basis for targeted health education and
nursing measures, so as to achieve the purpose of improving the quality of life of patients with hematologic
malignancies during the first chemotherapy.
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血液恶性肿瘤疾病属于恶性肿瘤之一，且类型

角度多，常见的为：白血病疾病，淋巴瘤疾病，以

及骨髓增生异常综合征疾病。化疗是本类疾病的主

要治疗方法，而患者在经过化疗药物治疗后，治疗

过程中不但会攻击癌细胞，还会杀伤正常细胞，使

得患者机体免疫力下降。治疗过程中疾病本身的严

重性及化疗给患者带来的痛苦体验和不良反应使其

承受生理心理及经济方面的各种压力，本研究旨在

通过质性研究的方法探讨血液恶性肿瘤患者首次化

疗期间的真实心理体验，给予患者后续心理支持提

供了理论支撑。

1 对象与方法

1.1对象

本研究采用目的抽样法，选择某三甲医院血液

内科 2021年 1 月～2021 年 7 月初治血液恶性肿

瘤患者，最终访谈 15人,编号为 S1 ～ S15。访谈
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对象年龄 30 ～ 65 岁，中位年龄 46岁；男性 6 例、

女性 9例；其中急性白血病 7 例，淋巴瘤 5 例、

多发性骨髓瘤3例；文化程度:硕士1 例，本科 2 例，

高中 2 例，初中 5例，小学 2 例，文盲 3例。被

访谈者的纳入标准：①经骨髓细胞学检查已确诊为

血液系统恶性肿瘤且此前未接受过化疗的患者；②

受访者精神、记忆力正常；③患者自愿接受访谈，

主动签订知情同意协议。

1.2研究方法

访谈前，需要通过知情同意书向研究对象进一

步说明，包含此研究开展的意义，本文中的研究对

象需要完成怎样的任务，学会如何收集资料，研究

结果怎样处理的方式。访谈地点定在病房。内容包

括：①患病后你的生活有哪些影响？②在了解病情

后你的想法，你有哪些压力和困难？③现阶段你怎

样看待此疾病治疗后的身体恢复情况？你最担心的

是什么？④ 于治疗、护理期间，期望得到怎样的护

理干预呢？

1.3资料

1.3.1资料收集

第一次访谈于患者签署化疗同意书后进行，访

谈在自然环境中进行，以安静、光线柔和、不受干

扰和受访者方便为原则，每次访谈时间在 15min～
30min。

1.3.2资料分析

采用 Colaizzi 7 步资料分析程序急性研究，主

要包含 2名研究人员，其需要独立对书面材料进行

反复的阅读，随即提炼出其中观点、意见，并于此

基础上需做好资料编码工作，并做好资料的分类、

归纳整理与分析工作，将形成初步主题概念展开后

续的比较对照，进一步将主题、要素提炼出来，展

开更进一步研究。

1.3.3质量控制方法

为了保障样本的代表性，文章中抽样选择的研

究对象均需从以下几点展开调查，即力求访谈对象

健康状况的知晓，并对其病程、文化程度以及年龄、

是否独生子女等进行收集，以资料饱和为度。

2 结果

2.1心理体验复杂

2.1.1震惊与否认

对于部分患者而炎，一旦在知晓疾病诊断后，

其会表现出较大的震惊、且心理压力随之剧增，随

后会以自我否认态度，从而抑制自身对诊断结果的

强烈反应。S3：“之前在市医院做的检查，说我得

了白血病，我怕她们误诊了，就来同济检查，结果

真是白血病，为什么我会得这病（哭泣）。” S6:“上
半年总是感冒，抽血检查，白细胞有 20多，医生

说结果不好，让我上大医院检查，当时觉得肯定是

大病，没想到一查就是白血病。”
2.1.2自责与压抑感到无能为力

患者自认为自己做了不该做的事才会得这个

怪病，S6:“我身上总是一碰就紫一块，没在意，一

直没看病，现在检查是白血病（掉眼泪）。” S11:“家
里装修时间不长就住了，医生说我的病可能跟这有

关，真是后悔当初那么着急搬进去。”
2.1.3复发、死亡恐惧感

患者在接受化疗之后，是够可以缓解疾病，控

制病情进展，是否复发是患者最担心的问题。

S4:“我想知道这个病到底能不能治好呢？能不能

告知复发率大约有多少，我想知道，但是你们谁都

说没办法告诉我？” S9:“虽然平时自己也尽量往好

了想，但是真的特别害怕有一天就死了，我不想死，

我的两个孩子还那么小（哭泣）。”S13:“在网上查

找资料后，说一旦得了这个病就好不了是吗？这个

家也完了。谁家也负担不了一个长期化疗的病人

（眼眶红了）”。
2.2缺乏相关知识和技能

2.2.1饮食护理知识匮乏

有一部分的患者反映说：在经过化疗之后，怎

样才能合理饮食呢，这个问题是他们最头疼的问题

同时也缺乏相关护理知识。S4:“听其他人说血液病

人饮食特别注意，所以吃饭恨不得每个都问你们能

不能吃，我怕吃错东西，会感染。”S1:“化疗时什

么都不想吃，闻到味胃里就翻涌想吐。” S6:“能不

能仔细说一下，这个病在吃喝方面要注意什么，虽

然护士也会讲，但你们很忙，问几句就要去换药打

针了，没有专门的时间讲。”
2.2.2疾病知识、护理技能方面匮乏

对大多数血液恶性肿瘤患者来说，仅仅是对了

解了疾病的严重性，但是对其他相关疾病的知识掌

握几乎为“零”。S2:“医生说我是白血病 M3，那到

底 好 不 好 治 呢 ？ ”S9:“ 骨 髓 瘤 是 不 是 治 不

好？”S11:“你能给我讲讲这个病到底要化疗几个

疗程？”
2.2.3缺乏导管相关知识

在化疗中，不可避免的会应用导管、输液港，

以此提升化疗的效果，继而减轻患者的痛苦，如何

采用有效护理措施也是极为重要的；然而因为专业

知识来源方面受到了限制，大部分照顾者提出，对

导管、输液港管理知识、操作技能不熟悉，不能正

确帮助患者。S7:“护士要我穿一个管子，那好不

好？还要七天换药，怕不方便，是不是不能洗澡

了？” S14:“听人家说，这个管子还会插在心脏上大

血管里面，如果断了，会不会折在心脏里面呢？”
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S11:“回去了我们县医院不能换药怎么办呢？”
2.3沉重的经济压力

通常情况下，血液系统恶性肿瘤患者的治疗周

期相对较长，治疗的费用也更加高，高额治疗花费

会增加家庭的经济负担。S6:“我在农村，以种地为

主，生了这个病，花费要这么多，那两个孩子在上

学，家里靠老公一个人打工挣钱养家。”S8:“问了

隔壁的病人，她说花了 50多万，还是复发了，没

钱怎么坚持下去，会不会化疗了还是复发？”S4:
“听说打化疗后面还要骨髓移植，那得花多少钱，

我家里没有那么多钱。”S8:“就算卖了房子做化疗

也不知道能不能好？”S12:“我是农保，能报多少

呢？”本次受访的 15 人中，13 人都感觉到治疗费

的沉重负担，病人及其整个家庭饱受经济压力之

苦，很多病人表示在首个疗程后就可能放弃后续治

疗。

2.4对医护人员期望的需求

研究中有 6 名患者于访谈期间，其说到医护人

员对疾病和护理工作介绍、沟通上有些问题，如表

情淡漠，过于公事化，医学术语太多等。S7:“多给

我们点关心，对我笑一笑，到现在只看到１个医生、

２个护士笑过，我们很想得到你们的关心和帮

助”S2:“每次讲的都太快啦，我真的完全都听不懂。”
3 体会——建议贴合访谈结果，针对首次化疗

的这个点，再把体会深入贴切一些

3.1情感支持干预

于疾病确诊后，患者不可避免的会经历焦虑、

悲伤等一些了的情绪变化，且精神衰弱情况严重。

因此在实际护理工作中，做好情绪支持则是非常重

要的，相应的医护人员也要积极的鼓励以及情感支

持，并关注开导家属，提升进患者家庭成员之间的

帮扶作用。

3.2医务人员专业指导、与同伴支持干预

在落实护理工作的时候，信息不对等则是最为

常见的抱怨问题，需及时有专业医护人员进行指导；

同时落实同伴支持干预，将有相同经历、面临同样

问题的患者集合在一起，将大家的距离拉近，他们

在经验上相互分享，精神上相互支持。

3.3社会支持网络系统的构建

基于普通中国家庭现状而言，血液恶性肿瘤疾

病确诊对于患者及其家庭无疑是一个沉重的打击，

会增加家庭的负担。此时，相关政府部门需借助多

方筹资方法，从而设立大病救助基金专项基金。

3.4加强化医患沟通，融合人文关怀理念

临床工作中，沟通是非常重要的环节，能够主

动和患者、患者家属进行沟通，则能够更多的得到

患者认同，让患者可以更好的参与到实际护理工作

中。有相关研究显示：护理人员的临床沟通能力在

护理方案落实期间，若是处于中等偏上水平，可以

在沟通中适时通过幽默方法进行聊天，以此进一步

强化护理工作落实。同时，在护理服务中强化人文

关怀理念的落实，并贯穿于整个护理环节，结合有

效沟通，为患者提供专业的护理操作，给予患者更

多的关心与爱护，让患者感受到被尊重，营造良好

的护患关系，及时对负面情绪加以解决，对整体护

理质量的提升也具有积极意义。
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