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乳腺癌康复期患者的心理重建与人文关怀实践
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摘      要  ：  �目的：探讨乳腺癌康复期病人心理重建的重点及人文关怀的有效干预方式，帮助乳腺癌康复期病人重拾生活的勇气。

方法：查阅文献资料，采用调查研究的方法，对典型案例进行详细的研究和分析。结果：重建的重点包括了正确认识

自己以及控制自己的情绪等内容。人文关怀方面：护理方面的个体化护理措施和社会支持干预对病人有益处，但是存

在人力物力资源配置不平衡以及缺乏相关人才的问题。结论：提出优化资源分配、加强专业人才培养等应对策略，以

期提升乳腺癌康复期患者的心理健康水平与生活质量。
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Abstract  :  � Objective: To explore the key points of psychological reconstruction and effective intervention 

methods of humanistic care for patients in the rehabilitation phase of breast cancer, and to help them 

regain the courage to live. Methods: Literature review and survey research methods were employed 

to conduct detailed studies and analyses of typical cases. Results: The key points of reconstruction 

include having a correct understanding of oneself and controlling one's emotions, among other 

aspects. In terms of humanistic care, individualized nursing measures and social support interventions 

in nursing are beneficial to patients, but there are issues such as imbalanced allocation of human and 

material resources and a lack of relevant talent. Conclusion: This paper proposes strategies such as 

optimizing resource allocation and strengthening professional talent cultivation to improve the mental 

health and quality of life of patients in the rehabilitation phase of breast cancer. 
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引言

乳腺癌严重影响着女性身心健康，并且治疗周期长、难度大，对女性心理健康产生极大的负面影响 [1]。乳腺癌术后患者面临着身体变

化、社会地位变化及精神状态等问题，在恢复阶段生活质量较低。因此，在此时期进行心理重建是非常必要的，这有助于患者恢复正常的

心身状态，并提高患者的生存质量。人文关怀是随着以人为本的理念发展起来的一种新型护理模式，主要是指给予患者更多的情感关怀及

人性化的照顾和社会资源的支持，对乳腺癌康复期患者进行人文关怀可以为其心理重建提供重要的帮助，是提高病人生命质量的重要组成

部分。虽然人文关怀对乳腺癌康复期病人进行积极的心理重建起着至关重要的作用，但是在实际操作过程中还存在着很多不完善的地方。

因此，笔者探讨乳腺癌康复期病人的心理重建特点及人文关怀措施，并提出相应对策，帮助乳腺癌康复期病人树立生活的信念。
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一、乳腺癌康复期患者心理重建剖析

（一）心理重建的必要性

1.疾病带来的心理创伤

乳腺癌患者初次确诊后，面对疾病产生的心理压力会急剧上

升，在担心自身生存的同时也担心治疗带来的不良反应、外形的

变化和社会功能的下降等问题 。有研究指出，乳腺癌患者在治疗

期和恢复期都面临着负性情绪叠加的现象，以上不良情绪如不及

时处理将发展成慢性心理疾病并严重影响其生活质量 [2]，所以重

视乳腺癌病人心理健康状态，特别是对疾病本身的及治疗过程中
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的精神创伤是心理重建的第一步。

2.心理重建对生活质量的影响

积极的心理疏导能有效提高患者的身心健康程度，为其身体

健康和社会功能的恢复打下良好的基础；良好的心理健康有利于

机体免疫力提升及减少治疗并发症的发生，加快患者病情恢复的

速度；而在社会功能方面，心理重建可以促使患者回归到正常的

社会生活中去。恢复其在家、社会中所扮演的角色，避免由于疾

病而造成社会功能的部分或全部缺失。精神治疗可以帮助患者减

轻他人对自己外貌改变的注意程度，并帮助他们重拾信心，融入

人群。

（二）心理重建的要点

1.自我认知的重塑

自我认知是指乳腺癌康复期患者对自身价值及意义的认知重

构，即患者从新的角度看待自己，以改变以往对自我的消极认

知。它主要依赖于 CBT 治疗及患者的自我觉察。CBT 让病人识

别并改变其对疾病及自身消极的认知方式，并将其对疾病的标签

如 “我是癌症患者” 转变为积极的成长性思维如 “我正在努力康

复中” [3]。参与式观察以及深度访谈等质性研究结果同样发现，在

接受心理干预后，病人逐渐认识到自己内在的力量和资源，从而

形成更加积极的人生态度。

2.情绪管理的提升

对乳腺癌康复期患者进行情绪管理方面的护理，主要指教会

患者如何正确面对消极的情绪，并能够维持自身良好平稳的心

态。对此在临床中常用的方法有：放松疗法、宣泄法及音乐疗法

等等。其中，宣泄法主要是指让患者将自己内心的烦恼用合适的

方式来宣泄出来，宣泄不良情绪，防止不良情绪的积累和暴发。

音乐疗法、绘画疗法是一种新型的艺术治疗方式，在这种治疗

中，病人可以在创造性的过程中抒发自己的情感，提高自身表达

的能力。研究发现，接受艺术治疗后，病人的精神状态以及心理

状况都得到了很大的改善。因此，情绪调节能力的改善除了帮助

病人缓解疾病的负面心理体验外，也为其重塑生活诗性提供了一

个良好的心理基础。

二、乳腺癌康复期患者人文关怀实践

（一）现有实践模式分析

1.护理层面的人文关怀

对于乳腺癌康复期患者而言，在开展人文关怀过程中，护

理人员与患者的接触最为直接，因此，需给予乳腺癌患者人性

化护理干预，这是现阶段护理人员实施人文关怀的主要方法。

人性化护理是一种基于患者实际情况所采取的一系列针对性的

护理手段及方法，在对乳腺癌康复期患者进行心理护理的过程

中，护理人员通过对患者进行定时的心理测评，掌握患者的情绪

状况，并给予相应心理疏导方式，例如耐心倾听、开导、鼓励

等方式来减轻患者的焦虑抑郁情况 [4]。人文关怀护理模式可有效

提升患者生活质量以及护理满意程度，在一项针对200例乳腺癌

患者开展的随机对照研究中表明，研究组加用人文关怀护理后 

SAS(49.16±2.15) 分及 SDS(50.33±3.21) 分明显少于对照组，

说明人文关怀对于心理状况有积极的影响；通过开展健康教育、

康复锻炼等，引导病人逐步走向家庭、社会。但由于医疗资源有

限，并且护理人员没有经过专业的培训，但仍有部分医院的人文

关怀护理工作存在较大困难。所以，如何改善护理资源以及提高

护理工作人员的能力也是日后亟待解决的问题之一。

2.社会支持系统的作用

除护理领域的人文关怀外，在促进乳腺癌康复期患者心理重

建及提高生存质量方面，来自社会的支持也是必不可少的重要因

素。家庭是最基本的社会支持单元，是患者赖以生存的情感依托

和物质保障。一项关于乳腺癌患者的研究发现，患者住院期间获

得关爱的满足感与住院满意度密切相关，而在关爱的来源中，主

要还是来自于家人。社区以及一些公益性组织也给病人提供了一

些支持性服务，例如康复训练、心理疏导、志愿服务等，在一

定程度上为患者提供了切实的帮助，并逐渐恢复了患者的社交

功能。

（二）创新人文关怀实践模式探索

1.艺术治疗的应用

随着现代医学模式的发展，艺术治疗作为新兴的人文照护方

式，越来越受到关注，在促进乳腺癌康复期病人心理重建方面发

挥着积极的作用。艺术治疗是指利用音乐、美术、舞蹈等形式进

行的一种新型心理治疗方法，旨在借助艺术活动，帮助病人抒发

情绪、缓解焦虑。并促进他们的创造性和自我表现力。音乐疗法

已被证明可以有效减轻乳腺癌患者焦虑及抑郁的程度。一项针对

74例乳腺癌术后病人研究发现，经过音乐疗法干预后，观察组的

强迫量表得分 (1.25±0.66)、抑郁量表得分 (1.67±0.54) 和敌意

量表得分 (1.69±0.73) 均明显低于对照组，通过自由绘画或者主

题绘画，患者能将其内心复杂的感情以视觉的方式表现出来，达

到发泄情绪、重构自我认识的目的；而团体艺术中患者与团体其

他成员之间的交流与协作，能建立新的关系网络并提高社交能力

及社会联结度。有针对乳腺癌患者参与院外团体视觉艺术的真实

经历质性研究显示，经过艺术活动之后，大多数患者都感觉更加

有爱、更加被关注了，并且感到人与人的关系更加亲密，这有利

于提高患者的住院满意度，也有利于患者更好地回归到正常的社

会生活中去；但是由于缺乏专业的艺术治疗师，以及进行艺术治

疗的成本较高，在一定程度上限制了艺术治疗的发展及应用。因

此，未来需要进一步完善艺术治疗的相关培训体系，并探索低成

本、高效益的实施路径，以使其惠及更多患者。

2.同伴支持项目的开展

同伴支持计划是一种新型的人文关怀方式，它是由病人之间

相互提供帮助和支持的一种体验式沟通活动，在此过程中可以传

递对疾病的认识以及恢复的信心，并鼓励病人积极面对生活。同

伴支持计划有多种形式，如同伴教育、同伴会谈、网络论坛等，

它的最大优点是群体中的个体由于经历过相同的事件而容易引起

彼此间的共鸣，使得支持更有方向性和目的性。聆听别人成功的

经历，从中受到激励，找出解决困难的方法，进而得到发展，完

成心理重塑的过程。但是该活动效果很大程度上取决于同辈支持
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者的能力水平及交流技巧，在没有经过专门训练的情况下可能会

出现支持效果良莠不齐的现象。第二，部分患者可能会有参加同

伴支持项目的抵触情绪，在了解了其他患者的疾病进展情况甚至

复发情况后，会产生新的担忧和害怕。所以今后应加强同伴支持

者们的培训以及严格的遴选和评价体系，保障该项目的有效实施

及持续发展。还应结合现代信息技术，开发线上同伴支持平台，

扩大项目的覆盖范围，使更多患者能够受益于此 [5]。

三、人文关怀实践面临的挑战与应对策略

（一）资源分配不均

由于地域的不同，在对乳腺癌康复期患者进行人文关怀的过

程中所拥有的资源是不同的，由此导致其人文关怀程度也不同，

并且人文关怀效果也有一定差距。例如，发达地区的医院在医疗

资源上比相对落后的城市有着更多的优势，比如更加先进完备的

仪器设备、高水平的医疗团队等等；反之，则可能缺少一些专业

的医疗设备及医护人才。公益机构、志愿服务团队等社会资源在

城市开展活动比农村多得多，在一定程度上造成农村患者无法得

到及时有效的心身关怀和服务。这种资源分配的不均衡不仅限制

了人文关怀实践的覆盖面，也使得服务质量参差不齐，进一步加

剧了患者之间的心理健康差距。

（二）专业人才培养不足

虽然人文关怀对于乳腺癌康复期患者的身心重建起到重要作

用，但是目前在我国缺乏相应的人文关怀的专业人才教育及培

训。人文关怀实施者主要是专业的医务人员以及心理治疗师，在

我国这些人员对人文关怀的理解、知识及技巧均有所欠缺，不能

满足患者的需求多样性。例如很多医护工作者由于在学习中偏重

医学治疗技术和操作技术，对于心理学、社会学等方面的知识了

解较少，在临床实践中无法及时发现患者的心理需求并给予科学

有效的疏导。心理咨询师的培养尚不完善，另外，在专一性方

面，如在乳腺癌康复期的专业化培训方面，缺乏相应的人才队伍

来支撑人文关怀活动开展的深度及广度，并取得良好的效果。

（三）应对策略

针对资源分配不均的现状，应该从政策支持以及区域性协调

等方面出发进行医疗及社会资源的有效分配，进而优化资源利用

率，减少地区差异性。首先，在政策上国家对落后地区给予更多

关注，增加财政拨款力度或者提供减税免税优惠政策来帮助基层

医院改善服务情况，并且促进高端医疗服务资源下沉到基层 [5] 。

可以采取“帮扶”模式，发达城市医院定期派专家到落后地区进

行指导教学工作，培养当地医务人员的人文素养相关知识和技

术。此外，协同共享同样是有效整合资源的方式之一，在各地区

之间搭建交流平台，最后，还将从艺术治疗及同伴互助等新实践

出发，分析如何弥补人文关怀的缺失，在资源分配以及人力队伍

建设等方面提出相应的对策建议。

四、结论

乳腺癌康复期患者的心理重建是长期复杂的系统过程，需要

医疗、家庭及社会的共同参与。人文关怀作为先进的护理观念，

对乳腺癌康复期患者的心理重建提供了理论基础与实践方式。通

过全周期个管模式实施、个性化心理干预、多元化康复指导、搭

建社会支持体系的人文关怀实践措施，可有效改善患者心理危

机，有利于患者的身心健康恢复，提高患者生活质量，在今后的

工作中，应当继续加强对人文关怀理念的普及及运用，不断完善

乳腺癌康复期患者心理重建工作模式，为乳腺癌患者送去更多的

人文关怀。
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