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晚期癌痛居家宁养患者生存期及其
相关因素分析
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摘 要!%目的& 通过对晚期癌痛居家患者的基本状况'癌痛强度'活动能力'生活质量'生存
期的调查"分析其生活现状及其相关影响因素"构建晚期癌痛居家患者生存模型( %方法& 选
取

$%"

例上海市崇明地区晚期癌痛居家患者作为统计分析对象" 分析患者疼痛强度数字评
分'活动能力'生活质量及生存期与患者性别'年龄'文化水平'居住情况'家庭人均月收入'肿
瘤种类之间的相关性"并利用自适应助推法)
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*构建晚期癌痛居家患者生存期
分类模型( %结果& 晚期癌痛居家患者的生存期与患者疼痛数字评分呈负相关"与活动能力评
分+生活质量评分呈正相关"患者基本状况包括性别'年龄'文化水平'居住情况'家庭人均月
收入和肿瘤种类"都是影响晚期癌痛居家肿瘤患者生存期的直接或间接因素, 基于以上研究
结果构建了分类正确率约为

D"E

的晚期癌痛居家患者生存期分类模型, %结论& 晚期癌痛居
家患者作为一个特殊的弱势群体" 影响其生活质量及生存期的因素较为复杂" 通过

0>0?@1A8

B446@15C

算法构建的分类模型可以为居家医疗服务提供参考意见,
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有研究表明"大约有
!"Eb="E

的癌症患者受疼 痛困扰"

D=Eb#"E

的晚期癌症患者伴有严重的疼痛

症状#肿瘤转移初始会有
*(E

的人出现疼痛"进行

治疗后仍有
$$E

存在疼痛症状"疼痛引起晚期癌痛

患者焦虑+抑郁等一系列心理痛苦"导致患者生活质

量下降"甚至可能对其生存期产生负面影响 %

"&#

&

, 另
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外!随着中国老龄化的进程加快!老年晚期肿瘤疼痛

患者数量不断增加" 老年晚期肿瘤疼痛患者往往存

在诊断时机晚的情况!失去了最佳的治疗时期!对其

治疗更多以居家为主" 为了了解目前居家晚期肿瘤

疼痛患者生活现状以及影响生存期的相关因素!本

研究对上海交通大学医学院附属新华医院崇明分院

宁养院
!"%&

#

!"%'

年收治的
$%"

例晚期癌痛居家

患者的基本状况$癌痛状态$活动能力及生活质量进

行了统计分析!提示了现阶段上海崇明地区晚期癌痛

居家患者的生存现状! 解释了影响患者癌痛现状$生

活质量及生存期的相关因素!为改善居家宁养服务项

目!提高患者生活质量!延长生存期提供参考意见"

%

资料与方法

!"!

调查对象

本研究采用回顾性分析! 收集
!"%&

年
%

月至

!"%'

年
%!

月期间在上海交通大学医学院附属新华

医院崇明分院宁养院就诊的
$(#

例晚期肿瘤疼痛患

者的基本资料%性别$年龄$教育程度$医疗保险$家

庭人均月收入$肿瘤种类&$疼痛数字评分%

)*+,-./

-01.)2 3/04,3

!

567

评分 &$ 活动能力 %

80-)9:3;<

'

3

=,-:9-+0)/, 3/9-.)2

!

8>7

评 分 &$ 生 活 质 量 评 分

%

?*04.1< 9: 4.:,

!

@AB

评分&等情况!并且统计患者生

存状况(

纳入标准!经病理$影像学或细胞学诊断为恶性

肿瘤)伴有与肿瘤相关的疼痛患者)患者知晓病情!

且有能力配合完成问卷调查*

排除标准!不符合上述纳入标准患者)合并有其

他系统性疾病患者)肿瘤脑转移或严重认知障碍*

本研究纳入研究对象的一般情况表及观察内容

量表均由随访医生
C

护士完成!所有随访患者均按照

要求签署知情同意书*本研究纳入
$%"

例!排除资料

不完整
D#

例患者*

!"#

研究内容

%E!E%

一般情况

采用李嘉诚基金会全国宁养医疗服务计划上海

交通大学医学院附属新华医院崇明分院宁养院家居

服务病史资料!一般状况表包括+患者年龄,性别$年

龄$家庭情况$经济收入$文化程度$肿瘤类型$疼痛

等*

%E!E!

观察内容

!

疼痛+采用
567

评分法!根据疼痛强度分为

"F%"

级)

"

活动能力评分+根据-肿瘤诊治规范.评

分标准!采用卡氏功能评分!按照
"F%""

进行评分)

#

生活质量评分+采用-肿瘤病人生活质量评分.进行

评价*

!"$

统计学处理

所有数据资料采用
6$EDE%

软件进行分析!具体

方法为+ 两组比较采用
G0))!HI.1),<

秩和检验!多

组比较时采用
8-*3;04!H0444.3

秩和检验) 相关性检

验使用
7=,0-+0)

检验!使用自适应助推法%

0J0=1.K,

L9931.)2

&对晚期癌痛居家肿瘤患者的生存期进行分

类!

0J0=1.K, L9931.)2

是以分类树作为基本学习器的

一种迭代式算法! 该算法可以通过不断进行自助法

加权再抽样!并根据产生新样本来改进分类器!每一

次迭代都会对前一次分类器的某些观测值的误分缺

陷加以修正! 最终由各个阶段的分类器按照错误率

加权产生分类模型/

(

0

* 采用十折验证/

&

0

!即将数据集

分为
%"

份!依次将
#

份数据作为训练数据!余下
%

份数据作为测试数据!验证分类模型正确率*

!

结 果

#!!

晚期癌痛居家患者的基本情况

本研究共入组病例
$%"

例! 晚期癌痛居家患者

中位生存期为
$DE(J

!每位患者接受宁养院药费资助

平均为
!$$DEM#

元!

567

评分中位数为
(

!

8>7

评分

中位数为
("

!

@AB

评分中位数为
$D

* 其中男性
%M#

例!女性
%$%

例!年龄
("F#%

岁!平均年龄为%

M%E&M"

#E'M

&岁!其中文盲占比
!(E!N

!小学文化为
D"E&N

!

初中文化为
!DE'N

!高中文化及以上为
#EDN

*

M%E"N

晚期癌痛居家患者的家庭人均月收入不超过
&""

元*

#$E(N

的晚期癌痛居家患者与亲属共同居住)

&E(N

的晚期癌痛居家患者独居或在老人院居住* 肺

癌,肝癌,消化道癌症是晚期癌痛居家患者最常见的

癌症%

O0L4, %

&*

#"#

晚期癌痛居家患者生存现状的单因素分析

患者
8>7

评分结果分析显示!影响患者
8>7

评

分的主要因素有性别,年龄,文化程度及居住情况*

男性患者的活动能力高于女性患者%

>#"E"(

&%

P.2*-,

%

)

O0L4, !

&* 低年龄组的患者的
8>7

评分高于高年

论 著 !$&
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龄组患者!

+""<";

"# 文化程度较高患者的
W+X

评分

高于文化程度低!

+""<";

"# 独居患者的
W+X

评分低

于与亲属共同居住者的
W+X

评分!

+""<";

"#

影响患者疼痛强度评分的主要因素是患者受

教育程度高低# 初中$高中及以上文化程度患者的

*PX

评分高于小学文化程度的患者!

+""<";

"# 文化

程度高的患者相较于文化程度低的患者对于
*PX

评分表认知程度更好%更能准确评价自身疼痛强度

和对日常生活影响描述%从而更能及时进行疼痛治

疗和方案调整%缓解疼痛%从而提高其生活质量# 统

计
YVN

评分% 发现患者的生活质量与教育程度有

关& 文化程度高的患者生活质量评分相对较高%初

中文化程度的患者生活质量评分高于其他组 !

+"

"<";

"!

=/@G,' !

%

Z7M8' !
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图
$1=/@G,' $3

显示了不同因素对患者生存期的

影响# 文化程度越高患者的生存期越长%与亲属共

同居住的患者的生存期高于独居患者的生存期!

+"

"<";

"&家庭人均月收入高的患者的生存期高于家庭

人均月收入低的患者!

+""<";

"&不同肿瘤对患者的

生存期也有影响%例如乳腺癌患者的生存期显著长

于其他类型肿瘤患者 !
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&
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对于
*PX

评分$

W+X

评分及
YVN

评分与患者生存

期之间的关系%本文采用
X.'7,(70

相关性检验进行
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晚期癌痛居家患者生存分类模型

基于上述数据分析结果" 本研究利用
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算法对晚期癌痛居家患者的生存期进行分

类和预测( 本研究将患者的生存期分为小于
$"'

&

$"H@"'
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组( 以患者性别&年龄&文

化程度&居住情况&收入&癌症类型&
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中国肿瘤
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年第
!#

卷第
$

期 !"#$%&!%$'()*+,+,*-./0+123.04

!%&'()

!

%*&$$)

" 原发癌症类型重要性为
#&+*)

#

,-.

评分重要性为
*&*/)

# 文化程度重要性为

*&%%)

# 收入重要性为
(&#/)

# 居住情况重要性为

!&$$)

#性别对算法贡献为
"&%$)

" 本研究采用十折

验证 $

/

%

# 最终
01023456 788934:;

法分类正确率为

*!&$$)!*&$+)

"

$

讨 论

随着人均寿命的增长#老年癌症患者不断增长#

癌痛患者人数也逐年升高# 癌痛不但带给患者身体

的痛苦和折磨# 同时也会为给家庭带来沉重的经济

负担# 患者也存在严重的心理压力" 本研究通过对

$%"

名老年癌痛患者的问卷调查表明# 超过
*()

的

老年癌症患者存在中度疼痛#并且活动能力较低#经

常需要医生照顾# 仅有
+)

的老年癌痛患者对目前

生活质量较为满意" 以上结果表明# 对于老年癌痛

患者的医疗服务应当通过缓解患者疼痛# 提高患者

生活质量为主"

文化程度与患者的癌痛及生存期相关#宋玮等$

*

%

对不同文化程度癌痛患者对疼痛程度的认知研究表

明#不同文化程度的患者认知水平存在显著差异#高

学历患者对疼痛更加敏感"

<4:16=

等 $

'

%对食管癌和

胃食管交界癌患者的研究中发现文化水平与获得治

疗机会以及预后相关# 可以通过加强对患者的健康

教育# 提高患者对疼痛的自我管理从而延长患者生

存期" 癌症患者的社会支持度显著低于健康人群$

#

%

#

患者的经济水平! 癌症类型等对患者的生命质量的

各个维度评分均有显著影响$

%">%%

%

" 在动物模型中#生

活环境好# 生活质量高的小鼠其肿瘤生长速度小于

对照组# 提示好的居住条件及陪伴有助于个体缓解

自身痛苦及延缓肿瘤进展# 良性刺激可以改变细胞

代谢及激活免疫系统从而抑制肿瘤进展$

%!>%+

%

" 以上

结论提示#降低肿瘤患者的经济负担及心理负担#子

女亲友给予的精神抚慰对于患者生活质量的提高及

生存期的延长具有重要作用"

最后# 通过对老年癌痛患者生存现状的调查研

究# 依据影响老年癌痛患者生存期的关键因素构建

老年癌痛患者生存分类模型# 对于改善和提高老年

癌痛患者生活质量具有重要意义 " 本研究利用

01023456 788934:;

实现了对老年癌痛患者生存期的

分类预测#通过对患者性别!年龄!文化程度!居住情
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况!家庭收入!癌症类型!

%&'

!

()'

!

*+,

等
#

个属

性的分析对患者的生存期使用
-.-/0123 45560178

构

建分类模型" 对于癌痛患者生存期的分类正确率约

为
9":

"具有较高的正确率# 该分类模型可以实现

老年癌痛患者分类" 为患者提供针对性的居家医疗

服务"提高患者的生活质量"同时提高医疗资源的有

效利用率"降低医疗费用支出提供参考依据$
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