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头颈部肿瘤患者生存质量与应对方式及社会支持的相关性研究 
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【摘要】目的 分析头颈部肿瘤患者的生存质量，以及应对方式和社会支持的相关性研究。方法 选取 2022—
2023 年 76 例头颈部肿瘤患者，采用问卷调查的方式了解头颈部肿瘤的生存质量，并对调查结果进行相关因素分

析。结果 76 例头颈部肿瘤患者的生存质量得分与国内常模具有一定的差异性，相比于国内常模，回避应对得分

较高，屈服应对得分、面对应对得分较低（P<0.05）。结论 采用有效的社会支持及应对方式，有助于提高头颈部

肿瘤患者生存质量。 
【关键词】头颈部肿瘤；社会支持；应对方式；生存质量 
【收稿日期】2024 年 8 月 22 日    【出刊日期】2024 年 9 月 24 日    【DOI】10.12208/j.cn.20240454 

 

Correlation between quality of life, coping style and social support in patients with head and neck cancer 
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【Abstract】Objective To analyze the correlation between quality of life, coping style and social support in patients 
with head and neck tumors. Methods 76 patients with head and neck tumors from 2022 to 2023 were selected to investigate 
the quality of life of head and neck tumors by questionnaire survey, and the related factors were analyzed. Results The 
quality of life scores of 76 patients with head and neck tumors were different from those of the domestic norm. Compared 
with the domestic norm, the scores of avoidance coping were higher, and the scores of yielding coping and facing coping 
were lower (P<0.05). Conclusion Adopting effective social support and coping style is helpful to improve the quality of 
life of patients with head and neck tumor. 
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头颈部肿瘤居全球恶性肿瘤发病率第 6 位，但头

颈部肿瘤病灶位置特殊，可在上呼吸道、消化道、鼻窦

等部位发病。随着治疗观念的转变，人们越来越重视生

存质量问题，目前，关于头颈部肿瘤患者社会支持和应

对方式的研究较少。本文通过了解头颈部肿瘤患者的

社会支持及应对方式，希望可以帮助提高患者的生存

质量。 
1 对象与方法 
1.1 调查对象 
选择 2022 年 1 月-2023 年 12 月头颈部肿瘤患者

76 例，患者男女各 50、26 例，年龄 55~75 岁，平均年

龄（65.12±2.11）岁。 
1.2 调查方法 
采用问卷的方式邀请患者填写资料，回收问卷后

查阅相关资料，分析头颈部肿瘤患者的生存质量，并与

国内常模相比较，解析应对方式、社会支持与生存质量

的相关性。 
1.3 统计学方法  
采用 SPSS 18.0 软件进行资料统计，用（ ͞X±S）

表示资料标准差，P<0.05 为统计学差异。 
2 结果 
2.1 头颈部肿瘤患者生存质量得分情况 
2.2 头颈部肿瘤患者应对方式得分情况 
2.3 头颈部肿瘤患者生存质量与应对方式、社会支

持的相关性分析 
3 讨论 
文中结果显示，头颈部肿瘤患者的生存质量得分

处于中低水平，头颈部肿瘤患者生存质量各维度得分

最高为性生活。说明，患者性生活问题较突出，这可能

与患者被诊断癌症后产生的心理应激反应有关。 
*通讯作者：张会敏 
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表 1  生存质量得分（͞χ±S、分） 

项目 得分 
生存质量总分 42.15±27.02 

性生活 25.12±30.11 
语言问题 22.71±27.35 
吞咽困难 21.49±28.96 
疼痛 19.37±21.37 

进食困难 12.83±19.16 
社交困难 12.55±18.75 
感觉问题 9.77±16.24 

体质量丢失 50.56±49.84 
感觉生病 37.78±33.56 
营养支持 32.76±46.24 
咳嗽 26.95±28.52 
口干 25.88±24.86 

唾液黏稠 25.03±27.51 
止痛药物 23.87±42.72 
牙齿 23.63±32.09 

使用胃管 22.89±41.48 
张口困难 21.53±25.71 

体质量增加 13.60±33.57 

表 2  头颈部肿瘤患者应对方式与国内常模比较（͞χ±S、分） 

项目 例数 回避应对 屈服应对 面对面应对 
头颈部肿瘤患者 76 15.68±3.15 7.83±2.59 17.78±2.63 

国内常模 76 14.35±2.82 8.70±3.02 19.35±3.62 
t - 3.299 2.782 4.980 
p - 0.001 0.006 0.001 

表 3  头颈部肿瘤患者生存质量与应对方式、社会支持的相关性分析（͞χ±S、分） 

项目 应对方式 社会支持 
面对 屈服 回避 社会支持总分 主观社会支持 客观社会支持 社会支持利用度 

生存质量总分 0.023 0.106 -0.139 -0.049 -0.028 0.041 -0.151 
性生活 -0.149 0.268 -0.187 -0.221 -0.238 -0.015 -0.189 
社交困难 -0.015 0.039 -0.042 -0.097 -0.131 0.025 -0.068 
疼痛 0.141 0.018 -0.121 -0.320 -0.329 -0.136 -0.151 

吞咽困难 0.148 0.008 0.007 -0.072 -0.021 0.010 -0.209 
语言问题 -0.016 -0.073 -0.053 -0.027 -0.004 0.011 -0.099 
进食困难 0.044 0.035 -0.070 -0.031 0.020 0.027 -0.208 
感觉问题 0.015 0.011 -0.184 -0.329 -0.337 -0.113 -0.187 
张口困难 0.127 -0.051 -0.002 -0.212 -0.211 -0.033 -0.244 
牙齿 -0.087 0.048 -0.101 0.023 -0.014 0.153 -0.071 
口干 0.014 0.067 -0.014 -0.140 -0.161 -0.026 -0.064 

唾液黏稠 -0.051 0.099 -0.158 -0.061 -0.004 0.060 -0.255 
漱口 -0.022 0.131 -0.014 -0.001 0.001 -0.019 -0.019 

感觉生病 -0.023 0.169 -0.151 -0.100 -0.033 -0.061 -0.155 
止痛药物 -0.010 0.032 -0.111 0.073 0.095 0.048 -0.020 
营养支持 0.091 0.004 -0.182 0.156 0.093 0.114 0.161 
使用胃管 0.022 -0.038 0.083 0.149 0.158 0.160 -0.063 
体质量丢失 -0.060 0.233 0.019 -0.001 0.092 -0.026 -0.169 
体质量增加 0.090 -0.007 -0.012 0.152 0.096 0.020 0.262 
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患者的心理健康水平降低，会影响患者的性功能

和性生活状况[1]。临床治疗的头颈部肿瘤患者中，以喉、

咽部恶性肿瘤者居多，喉及咽部作为连接颅脑和颈部

的关键部位，也是呼吸道、消化道的起点，该部位一旦

发生损伤，会影响进食、表达语言、面部表情、呼吸功

能等[2，3]。在单条目中体质量丢失得分最高，说明患者

营养缺乏较为严重，这与患者术后无法正常进食有关，

会形成导致患者体质量丢失。目前，临床应用鼻饲较为

常见，该种治疗手段的目的是维持营养，能增强抵抗

力，促进伤口愈合。但部分患者会存在胃胀、腹泻、便

秘等营养制剂不耐受问题，导致营养供应和体质量下

降。临床应控制好营养制剂的温度，以及鼻饲速度等，

减轻对胃肠道的刺激，促进免疫功能的恢复。 
文中将头颈部肿瘤患者与国内常模相对比，结果

显示在应对方式得分中患者消极应对较为明显，这可

能与患者患病后存在抑郁、焦虑等负性心理有关，从而

导致患者采取回避应对等消极的应对方式。加之头颈

部肿瘤患者受到病情影响，会引起面部外观异常，这将

直接影响患者的心理状态。同时，患者患病期间丧失了

劳动能力，且花费大笔费用治疗而影响家庭生活，直接

或间接地影响了患者和其家庭的生活质量。患者患病

之后产生的无助感和孤立感，对待疾病的心理及认识

不同会增加应激反应，进而降低机体对疾病的防御能

力。 
分析头颈部肿瘤患者生存质量，结果表明生活事

件和应对方式等因素，与患者的健康状况评分差异无

统计学意义[4，5]。而屈服应对方式与性生活、体质量丢

失呈正向相关，说明，患者的心理压力增加后会形成消

极态度，长此以往会形成不良心理健康问题，这些相关

因素会影响患者的生活状况[6，7]。所以，为提高头颈部

肿瘤患者的生活状况，应将社会支持与生存质量相关

联。良好的社会支持能对患者起缓冲作用，有利于患者

的身心健康，直接或间接提高患者的生活质量[8，9]。良

好的社会支持可以保障患者及其家属接受到正确的健

康信息，帮助患者及家属掌握正确的应对疾病和疼痛

的方法，进而改善头颈部肿瘤患者生存质量[10]。头颈

部肿瘤患者的家庭成员应给予患者精神支柱，帮助患

者排解压力，家人的陪伴有助于患者更好地面对疾病，

释放疾病带来的心理压力。社区等机构要加强对患者

个人和其家庭的外部支持，帮助患者更好地应对疾病

带来的不适症状，减轻患者的痛苦，促进患者提高生存

质量。 
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