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老年晚期肺癌患者症状负担及生活质量的

横断面观察

张丽媛!

"游"捷!

摘要"目的"探索老年晚期肺癌患者症状负担与生活质量的相关性及其影响因素" 方法"采用肺癌症

状量表#

G'HH

$和肺癌生活质量量表#

<EI*' JGJ

#

G'7&

$对
#7;

例老年晚期肺癌症状和生活质量进行评

定" 结果"
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例老年晚期肺癌患者中高症状负担占
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$%低症状负担占
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对高症状负担组的生活质量和症状负担情况进行相关性分析%发现患者症状负担与生活质量呈负相关&且患

者症状负担与中医治疗呈明显负相关" 结论"老年晚期肺癌患者具有较高的症状负担%且症状负担与生活

质量呈负相关&中医治疗可以有效减轻患者症状负担%提高生活质量"

关键词"老年晚期肺癌&横断面调查&症状负担&生活质量
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""症状负担是在疾病过程中"对患者症状数量'症状

严重程度'症状给患者带来的困扰以及症状对日常活

动'生活质量的影响进行了描述而形成的综合概

念(

#

)

* 症状负担具有动态性'多维性'可量化性和主观

性(

!

)

* 患者描述的症状负担可以来自疾病本身即与疾

病相关的"也可以来自治疗过程中即与治疗相关性"还

可以与以上两者均有关系"即化疗'放疗等的不良反

应(

&

)

* 肺癌及其治疗过程中产生的多种症状通常会影

响患者的生理功能及生活质量* 由于肺癌患者生存期

有限"且临床症状较多"所以改善患者症状'提高生活质

量成为肺癌患者治疗的主要方向* 对于老年患者这一

特殊群体"其身体各项基本功能较弱'对药物耐受差"疾

病进展相对缓慢"老年肺癌患者的症状负担及生活质量

的情况为治疗方案的选择提供了重要的临床依据* 本

研究对
!"#&

年
#

月
#

日+

!"#7

年
#!

月
&"

日上海
&

家三甲级医院$上海中医药大学附属龙华医院'上海交

通大学附属胸科医院及上海同济大学附属肺科医院%住

院及门诊老年中晚期肺癌患者进行横断面分析"评价患

者的症状负担情况及生活质量的影响因素情况*

资料与方法

#

"诊断标准及纳入'排除标准

#

!

#

"诊断标准"诊断按照,原发性肺癌诊疗规范-
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临床分期"采用美国癌症联合

委员会 $
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%肺癌第
$

版
*6,

分期$

!""%

%标准(

;

)

*

#

!

!

"纳入标准"$

#

%符合诊断标准"包括腺癌'

鳞癌'腺鳞癌'大细胞癌'小细胞肺癌等类型&$

!

%年

龄
":;

岁&$

&

%美国东部肿瘤协作组体力状况评分

$

<>019LM '33Q9L>1?O9 EMC343/@ YL3.Q T9LP3L=

#

>MC9 H1>1.0

"

<'EY TH

%

" _7

分&$

7

%

*6,

分期为

!N

期或
"

期* $

;

%自愿参加本研究*

#

!

&

"排除标准"$

#

% 精神障碍者&$

!

%口服靶向

药物患者*

!

"研究对象"

!"#&

年
#

月
#

日+

!"#7

年
#!

月

&"

日上海中医药大学附属龙华医院'上海交通大学附属

胸科医院及上海同济大学附属肺科医院住院的
#7;

例老

年晚期肺癌患者* 老年肺癌患者基本情况见表
#

*

&

"研究方法"调查人员为经过培训的专业人员"

调查时采取床旁调查与查阅病历相结合的方式"填写

统一表格"对于文化程度较低的患者采取家属及医生

共同帮助的方式完成问卷*

7

"评定项目及标准

7

!

#

"症状负担"采用肺癌症状量表 $

4.M/

C>MC9L 0@=Q13= 0C>49

"

G'HH

%测评患者症状负担

情况"

G'HH

由美国
,9=3L?>4 H43>M

#

^9119L?M/

癌症

中心开发研制* 该量表共分为
8

个项目"其中
:

项评

估肺癌主要症状$食欲减退'乏力'咳嗽'呼吸困难'咯

血和疼痛%&另外
&

项为总结性项目"评估相关症状困

扰'身体活动状态以及整体的生活质量* 每个项目从

" _#""

分"

"

分表示最低等级"

#""

分表示最高等

级(

:

%

%

)

* 采用聚类分析法对所有患者根据症状评分进

行分组"分为高症状负担组和低症状负担组*

7

!

!

"生活质量"采用欧洲癌症研究与治疗组织

肺癌生存质量量表$

<.L3Q9>M EL/>M?`>1?3M P3L I9

#

09>LCV >MS *L9>1=9M1 3P '>MC9L J.>4?1@ 3P G?P9

J.901?3MM>?L9 G'

#

7&

"

<EI*' JGJ

#

G'7&

%*

<EI*'

JGJ

#

G'7&

包括生活质量核心量表
JGJ

#

'&"

和
JGJ

#

G'#&

*

JGJ

#

'&"

主要由生理功能'角色功能'情感功

能'认知功能'社会功能'总健康状况领域组成*

7

!

&

"多元线性回归分析"对
#7;

例老年肺癌患

者症状评分进行多元线性回归分析"了解患者症状负

担的相关影响因素*

;

"统计学方法"使用
<Q?S>19

软件双人双机录

入数据* 核对修正后"采用
HTHH !"

!

"

软件进行统计

分析* 采用聚类分析法进行症状负担分组"计量资料

表
#

$

#7;

例老年肺癌患者基本情况

项目 例数$

K

%

性别

"男
#":

$

$&

%

"女
&8

$

!$

%

分期

"

!

期
&7

$

!&

&

7

%

"

"

期
###

$

$:

&

:

%

病理类型

"鳞癌
&8

$

!:

&

8

%

"腺癌
;$

$

&8

&

&

%

"小细胞肺癌
&#

$

!#

&

7

%

"非小细胞肺癌
#:

$

##

&

"

%

"其他 "

!

$

#

&

7

%

手术情况

"手术史
&#

$

!#

&

7

%

"未手术
##7

$

$%

&

:

%

转移情况

"无转移
&7

$

!&

&

7

%

"肺内转移
#$

$

##

&

$

%

"脑转移 "

%

$

;

&

;

%

"骨转移
#$

$

##

&

$

%

"胸膜转移
#$

$

##

&

$

%

"其他 "

%

$

;

&

;

%

"

!

个部位
!8

$

!"

%

"

!

个部位以上
#;

$

#"

&

&

%

合并症

"上腔静脉综合症
#8

$

#&

&

#

%

"肺不张
#;

$

#"

&

&

%

"肺炎 "

#

$

"

&

$

%

"其他慢性疾病
#%

$

#!

&

7

%

<E'Y

评分

"

"

分 "

&

$

!

&

#

%

"

#

分
#&7

$

8!

&

7

%

"

!

分 "

:

$

7

&

#

%

"

&

分 "

!

$

#

&

7

%

"

7

分 "

"

$

"

%

吸烟

"吸烟
$8

$

;7

&

;

%

"不吸烟
::

$

7;

&

;

%

放疗

"是
!$

$

#%

&

:

%

"否
##%

$

%#

&

7

%

化疗

"是 "

;

$

&

&

7

%

"否
#7"

$

8:

"

:

%

先进行正态性检验"若资料符合正态性分布"组间比较

采用成组
1

检验* 采用典型线性相关进行相关性分

析* 采用多元线性回归分析进行回归*

结""果

#

"

#7;

例老年肺癌患者症状负担情况$表
!

%

#7;

例老年晚期肺癌患者中最常见的症状按发生率

$症状评分
a#

分即为有症状发生%由高到低前
&

位依
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表
!

$

#7;

例老年肺癌患者
G'HH

评分情况"$分"

b

'

0

%

症状"""" 高症状负担组$

:$

例% 低症状负担组$

$%

例% 全部$

#7;

例% 症状发生(例$

K

%)

食欲减退
7%

&

;

'

!!

&

! &"

&

;

'

!7

&

! &%

&

%

'

!;

&

& #!7

$

%;

&

;

%

乏力
7%

&

7

'

!!

&

& !$

&

;

'

#:

&

$ &$

&

"

'

!!

&

# #&7

$

8!

&

7

%

咳嗽
7#

&

8

'

!

&

;: !&

&

!

'

#%

&

; &#

&

8

'

!&

&

8 #!%

$

%%

&

&

%

呼吸困难
7$

&

%

'

!!

&

7 #;

&

7

'

#7

&

; &"

&

&

'

!7

&

: ##7

$

$%

&

:

%

咯血
;

&

$

'

#7

&

$ :

&

7

'

#:

&

" !

&

7

'

!!

&

8 &#

$

!#

&

7

%

疼痛
&7

&

%

'

!;

&

; #"

&

8

'

#&

&

$ !#

&

8

'

!&

&

& 8%

$

:$

&

:

%

肺癌症状
;8

&

#

'

#$

&

7 &"

&

&

'

!"

&

# 7&

&

:

'

!7

&

# #&7

$

8!

&

7

%

对日常活动的影响
:$

&

$

'

#:

&

$ &#

&

!

'

!"

&

# 7%

&

#

'

!:

&

# #&7

$

8!

&

7

%

对生活质量的影响
:8

&

&

'

#$

&

& &:

&

;

'

!"

&

: ;#

&

$

'

!;

&

# #&:

$

8&

&

%

%

次为乏力 $

8!

!

7K

"

#&7F#7;

%'咳嗽 $

%%

!

&K

"

#!%F

#7;

%'食欲减退$

%;

!

;K

"

#!7F#7;

%*

对
#7;

例老年肺癌患者肺癌症状量表评分情况

进行聚类分析得到高症状负担组
:$

例'低症状负担

组
$%

例* 其中高症状负担组食欲减退'乏力'咳嗽'

呼吸困难症状严重*

!

"

#7;

例老年肺癌患者生活质量情况$表
&

%

#7;

例老年肺癌患者生活质量
;

个维度评分由高到低

依次为认知功能'生理功能'情感功能'角色功能'社会

功能*

表
&

$

#7;

例老年肺癌患者
<EI*' JGJ

#

'7&

生活质量评分"$分"

b

'

0

%

领域 总生活质量评分 高症状负担组 低症状负担组

生理功能
$7

&

87

'

!#

&

"$ :#

&

%#

'

!7

&

#" $%

&

;;

'

#$

&

8"

角色功能
$"

&

8!

'

!&

&

8: :"

&

$#

'

!$

&

%8 $!

&

7;

'

!7

&

&#

情感功能
$&

&

&&

'

!;

&

"; :$

&

:!

'

!&

&

"7 $$

&

!$

'

!&

&

!%

认知功能
$%

&

%;

'

!!

&

#: $#

&

7&

'

!!

&

;: %!

&

%%

'

!"

&

#$

社会功能
:;

&

7"

'

!&

&

7# ;$

&

%:

'

!!

&

#& :8

&

!$

'

!&

&

$8

总健康状况
;#

&

8;

'

!7

&

&" 77

&

$:

'

&#

&

77 ;:

&

8!

'

!!

&

%:

&

"症状负担与生活质量相关性$表
7

%"症状负

担中食欲减退'乏力'呼吸困难'疼痛与生活质量量表

中生理功能'角色功能'认知功能及总健康状况功能领

域均呈明显负相关*

表
7

$老年肺癌患者症状负担与生活质量相关性分析$$

L

%

症状
生理

功能

角色

功能

情感

功能

认知

功能

社会

功能

总健康

状况

食欲减退
%

"

&

!$:

##

%

"

&

!8%

##

%

"

&

##; %

"

&

!;#

##

"

&

":$ %

"

&
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"症状负担多元线性回归分析$表
;

%"对
#7;

例老年晚期肺癌患者症状负担总评分进行多元线性回

归分析"其中口服中药治疗相关系数为%

##

!

8;7

$

T c

"

!

";

%"口服中药与患者症状负担情况呈明显负相关*

表
;

$

G'HH

症状总评分多元线性回归分析

变量 系数 标准误
1 T

年龄 %
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"
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讨""论

随着全球老龄化加剧"像其他肿瘤一样"肺癌的发

病率逐年上升"尤其是老年人群中* 一方面除肺癌本

身疾病症状外"老年患者常合并多种基础疾病如高血

压病'糖尿病'冠心病等"由此而产生多种并发症"影响

肺癌的疗效及其生活质量&另一方面"目前肺癌疗效仍

未得到显著提高"患者难以达到相对优质的 .无瘤生

存/的生活状态* 因此减轻患者的症状负担'改善患

者生活质量已经成为肺癌患者治疗的重点*

本试验分析
#7;

例上海老年晚期肺癌患者的症

状负担和生活质量评分"数据显示了老年晚期肺癌患

者的主要临床症状"为日后针对性治疗老年肺癌患者

提供诊疗参考依据* 研究结果显示老年肺癌患者的主

要症状负担按严重程度排序依次为#乏力'食欲减退'

咳嗽'呼吸困难'疼痛'咯血*

4@9L H

等(

8

"

#"

)人通过多

中心收集
# ::&

例$美国
7;"

例'法国
:#&

例'德国

:""

例%晚期肺癌患者症状问卷调查数据"并予以统计

分析之后发现"晚期肺癌患者症状按严重程度依次排

序为#疲乏'食欲不振'呼吸困难'咳嗽'疼痛及痰中带

血"与本研究结果基本一致* 然而对于老年肺癌患者

的
G'HH

症状评分较国外的晚期肺癌患者的评分低

$

G'HH

评分越高"症状负担越重%"这可能是因为老年

患者植物神经敏感性降低"对化疗药物引起的恶心呕

吐反应不敏感&在化疗药物使用方面"剂量相对较小也

是出现此现象的原因之一* 本研究对
#7;

例老年肺



中国中西医结合杂志
!"#$

年
%

月第
&$

卷第
%

期
'()*+,

"

-./.01 !"#$

"

2345 &$

"

63

!

%

!!"!$$!

癌患者填写的肺癌症状量表评分情况进行聚类分析得

到高症状负担组
:$

例$

7:

!

!K

%'低症状负担组
$%

例

$

;&

!

$K

%"这与美国肿瘤协会(

##

)统计的
7 8"&

例确

诊约
#

年后的肺癌患者(其中有
7 ;#!

例$

8!K

%患者

接受症状相关的治疗后"通过聚类分析对这
7 ;#!

例

鹿特丹症状量表评分两个组#高症状负担组
# &88

例

$

&#K

%"低症状负担组
& ##&

例$

:%

!

8K

%)结果比较"

老年肺癌患者中高症状负担的患者比例明显升高*

本研究显示症状负担与生活质量呈明显的负相

关"说明乏力'食欲减退'呼吸困难'疼痛等症状负担均

对患者的生活质量的认知功能'情感功能'生理功能'

角色功能'社会功能领域均有负面的影响"而咯血并未

对生活质量产生负面影响的原因"可能是出现咯血症

状的患者较少"统计结果无相关性* 通过对患者年龄'

手术情况'转移部位'合并症'

<'EY

评分'放疗'口服

中药'治疗时间'吸烟情况与患者症状评分进行多元线

性回归分析"该结果表明口服中药可以明显减轻患者

症状负担"这结果与笔者前期的研究结果一致(

#!

"

#&

)

"

表明中医药对患者有症状改善作用"并可以提高患者

的生活质量* 中医采用辨病与辨证'扶正与祛邪相结

合的方法"以调节阴阳气血'脏腑经络的生理功能"改

善体质"调节体内平衡"提高抗病能力"增强对治疗副

反应的耐受性"改善患者症状(

#7

"

#;

)

* 虽然尚未有中医

药对肺癌症状负担治疗观察的临床文献报道"但是前

期研究已报道了中药对肺癌患者的乏力'咳嗽'食欲不

振'恶心呕吐' 便秘等症状都有明确的改善作

用(

#:

%

#8

)

* 通过本研究结果表明中医药治疗是对老年

晚期肺癌患者的症状负担的有益因素"未来可以通过

针对性的临床症状管理老年晚期肺癌患者的症状负

担"从而提高其生活质量"所以中医药对肺癌患者的症

状负担具体影响有待以后临床研究进一步观察*
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