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摘  要 

本篇文章对同伴支持概念、同伴支持对鼻咽癌患者放疗依从性研究进行阐述，归纳了同伴支持治疗提高

鼻咽癌患者依从性的现状研究。总结了同伴支持治疗提高鼻咽癌患者的放疗依从性的现状研究，也为后

续发展研究与探讨提供了一定的理论依据。 
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Abstract 
In this paper, the concept of peer support and the study of peer support on radiotherapy com-
pliance of nasopharyngeal carcinoma patients are expounded, and the current research on peer 
support therapy to improve the compliance of nasopharyngeal carcinoma patients is summarized. 
This paper summarizes the current research on peer support therapy to improve the radiothera-
py compliance of nasopharyngeal carcinoma patients, and also provides a certain theoretical basis 
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for subsequent development research and discussion. 
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1. 引言 

鼻咽癌是我国一种常见的恶性肿瘤，放射治疗是其主要治疗手段。鼻咽癌的放疗照射野范围大，射

线剂量高，病变边缘结构复杂，极易造成多种并发症，增加患者痛苦，导致治疗终止。再加上患者对肿

瘤癌症的不良情绪反应及应对方式，对鼻咽癌知识缺乏出现的认识误区、家庭及社会的支持不够、医患

关系紧张等，都将影响患者的治疗依从性，给放疗带来不利影响[1]。临床护理干预常贯彻生理–心理–

社会护理模式，采用倾听，解释，商讨，建议及鼓励的方式来缓解患者焦虑抑郁情绪[2]，同伴支持教育

在社区健康教育中应用较多，闫文静等[3]研究将同伴支持教育应用于出院的糖尿病患者，使患者自我管

理能力提升，血糖得到有效控制。另有研究将同伴支持教育应用于肾癌根治性切除术后患者的延续护理

中，使患者心理状态得到明显改善，并在一定程度上提高患者术后生存量[4]。孟小芳[5]在患者出院时采

用 ES-CA 测定其生活自理能力，研究结果显示两组患者均实施 6 个月随访，观察组患者复发 50 例，复

发率为 61.73%，对照组患者复发 66 例，复发率为 86.84%，两组患者自我概念、健康知识水平、自护责

任感、自我护理技能评分均处于较低水平。出院 6 个月后对两组患者自理能力再次进行评定时，发现观

察组患者自理能力明显优于对照组[5]。同伴支持作为一种社会支持形式，现也广泛运用于各疾病的自我

管理当中，目前国内同伴支持的研究起步相对较晚，主要集中于糖尿病等慢性病的管理方面，在恶性肿

瘤方面的研究还是欠缺[6]。通过调查同伴支持提高鼻咽癌患者依从性研究现状，本文将结果综述如下。 

2. 同伴支持的概述及形式内容 

2.1. 同伴支持的概念 

同伴支持(peer support)简单概括就是指具有相似情况经验的个人向需要帮助的人提供帮助，为实现共

同目标而在一起分享信息、情感、观念或技能行为[7]而有需要的一方则得到了支持性的帮助与照顾。 

2.2. 同伴支持的应用 

同伴支持作为健康教育的一种新型管理模式，近年来在国内外得到了广泛应用，在慢性病自我管理

中越来越受到重视[8]。“同伴支持”由英国学者在 20 世纪 70 年代末首次提出，首次应用于青少年药物

滥用等不良行为的健康教育上，随后逐渐扩展到糖尿病、精神疾病等慢性病管理上，被世界卫生组织

(WHO)确认为是改变人们行为的有效方式[7]。主要通过协助被支持者进行日常健康管理，加强被支持

者与各级医疗卫生服务机构的联系以及向被支持者提供社会，情感方面的支持和持续互助，达到疾病

预防和健康促进的积极作用[9]。基于同伴支持的延续性护理可及时了解患者疾病治疗效果及心理状态，

同伴给予的支持与鼓励能够促使患者树立治疗信心，缓解焦虑、抑郁情绪，有效减轻心理因素造成的疲
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乏[10]。 

2.3. 同伴支持的形式与内容 

通过制定一系列活动计划，使同伴之间互相认识，促进情感交流，从而建立起一种互帮互助的模式。

有研究发现文化程度越高的人越善于调动身边的资源，获得更多的社会支持。同伴支持通过角色塑造和

互动强化认同感让患者更愿意谈论自己的问题，从而从同伴那学到对疾病有利的信息[7]。 

2.3.1. 同伴小组面授(Peer-Ledface-to-Face Group Education) 
此模式以 Stanford 的慢性病自我管理项目和英国的内行患者计划为代表[11]。可以将同等经历且处于

预后较好的同伴组织起来，选出一个组长，每个小组不超过 10 人，经过培训和集体学习后，带领组里人

员每月 2 次进行活动，可进行简单集体游戏，饮食健康宣教，心理辅导等等一些有利于正在放疗期间病

人康复的活动。小组面授法在我院放疗科已经在实施阶段，效果可等进一步收集整理。 

2.3.2. 基于互联网的同伴指导(Web-Based and Email-Based Programs) 
互联网是一种经济方便的自我管理支持干预手段，患者借助邮件、聊天室、专家组织的论坛等互联

网方式相互交流，获得支持[7]。以信息化技术为支撑的干预模式，病人可通过互联网的形式获得同伴支

持，对于年轻人和中年人来是一种更为经济方便的方式；能够不受地域和医疗服务机构的限制，实现人

群覆盖面的最大化[12]。 

2.3.3. 同伴指导(Peer Coach) 
同伴指导是一种非正式的、灵活的自我管理支持模式，通过一对一的同伴间倾听、讨论来提供帮助，

曾在艾滋病、癌症、器官移植，慢性肾病患者中有效开展[7]。因为病友治疗的不良反应会让患者心生恐

惧，惧怕接受长时间的治疗，同时因疾病威胁到患者的生命，而患者未能从多渠道获得相关信息资源来

调适自身情绪，所以表现出巨大的恐惧心理[13]。相较于其他慢性疾病，癌症对患者生命更具威胁性。因

此，癌症患者在治疗与生活过程中会产生更为强烈的、自愿的、有目的性的改善不良健康行为等生活方

式的意愿[14]。自 2015 年起我院就开展了一系列社工服务，通过与患者接触，沟通，交流了解到患者现

有的心理状况和不良情绪，以及治疗期间的相关因素等，对患者进行照顾与疏导。 

3. 鼻咽癌同伴支持研究现状 

如本文开头所述，放射治疗是鼻咽癌最有效的治疗手段鼻咽癌患者放疗期间或者放疗后会引起一些

面部、颈部皮肤的改变，口咽部的干燥、溃疡疼痛，鼻咽部坏死组织的排出引发的异味，导致病人和照

顾者都存在着不良的情绪反应[15]。随着放疗剂量的逐渐增加，一些局部和/或全身的放疗反应亦逐渐增

加。由于疗程长且放疗后副反应大，易使病人产生焦虑、恐慌、怀疑、悲观失望心理，从而影响治疗和

身体的康复[16]。马斯洛需要层次理论指出，生理需要是最原始、最基本的需要，是最强烈、不可避免的

最底层需要，而不能进食、不能睡眠、口腔溃疡引起的剧痛都挑战了鼻咽癌患者最基本的生理需要，当

患者最底层的生理需要都不能得到满足时，其心理痛苦程度较其他患者要高[7]。也有研究指出病人康复

与治疗信心与社会支持度有密切的关系[17]。同时陈利[7]《同伴支持模式在健康教育中应用现状与展望》

文中也通过招募同伴支持者利用不同传媒模式使用同伴支持治疗，表明能够显著改善患者生活质量，提

高治疗依从性。原因可能是在同伴支持教育中，同伴教育者本身为同病患者，更容易获得患者的信任并

被接受，干预效果也更好[7]。Korsbek，Lisa [18]也对不同心理健康环境中的 20 名提供者进行了半结构化

访谈，结果也得出同伴支持与患者可建立合作关系。那么像这样来看对于鼻咽癌患者放疗的同时，即可

增加该病患者的依从性，也可以为了后续的继续研究打下一定基础。 
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4. 总结 

对于鼻咽癌放疗的患者来说，同伴支持治疗对其放疗期间的心里及其日常生活都具有一定的影响作

用，在对患者进行同伴支持也要动员患者的家属朋友等对患者进行支持，特别是对社会支持较低的患者，

应加强同伴以及医务人员对其的关心，增加患者的总体幸福感。 
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