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【摘要】目的 研究云随访系统管理晚期胃癌疼痛患者的效果。方法 选取2018年1月至10月北京大学深圳医院晚期胃癌患者

138例，分为观察组和对照组。对照组接受胃癌患者的常规出院指导和随访;观察组接受胃癌患者的常规出院指导和

云随访系统的随访。比较两组之间服药依从性，抑郁、焦虑程度，护理满意度、生活质量和疼痛改善程度之间的差

异。结果 观察组抑郁和焦虑得分低于对照组，观察组患者依从性、出院后满意度、生活质量、疼痛症状改善程度

高于对照组，以上各组间差异均具有统计学意义(P＜0.05)。结论 运用云随访系统可以在患者出院后显著提升其自

身疼痛管理水平，其应用前景十分广阔。
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Evaluation of the Effect of Cloud Follow-up Management System on Pain Management in 
Patients with Advanced Gastric Cancer
LING Yan, LI Xi, LU Wen-ling,et al., Peking University Shenzhen Hospital, Shenzhen 518035, Guangdong Province. China

[Abstract] Objective  To evaluate the effect of cloud follow-up system in the management of patients with advanced gastric 
cancer pain. Methods 138 patients with advanced gastric cancer in Peking University Shenzhen Hospital from January 
to October 2018 were selected and divided into observation group and control group. The control group received 
routine discharge guidance and follow-up of gastric cancer patients. The observation group received routine discharge 
guidance and cloud follow-up system for gastric cancer patients. Differences in medication compliance, depression, 
anxiety, nursing satisfaction, quality of life, and pain improvement were compared between the two groups. Results 
The scores of depression and anxiety in the observation group were lower than those in the control group, and 
the compliance, post-discharge satisfaction, quality of life and improvement of pain symptoms in the observation 
group were higher than those in the control group, all of which had statistical significance (P<0.05). Conclusion The 
application of cloud follow-up system can significantly improve the level of patients'own pain management after 
discharge, and its application prospect is very broad. 
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　　胃癌发病率高，诊率低，确诊时处于晚期的患者

无法进行根治手术，药物治疗是晚期胃癌的主要治疗

方法
[1-3]

。晚期胃癌常伴随的疼痛使患者产生躯体不适

感，影响其心理和社会功能，降低其生活质量
[4-5]

。当

患者感受到强烈的疼痛时产生的紧张、焦虑、抑郁甚至

恐惧，改变其生命体征，大大降低临床治疗效果
[6-7]

。胃

癌晚期患者出院后主要以药物来镇痛，合理的药物治疗

可有效缓解80%～90%的癌症疼痛症状
[8-9]

。互联网的发

展使延续护理新模式成为现实。本研究对晚期胃癌疼痛

患者施行随访，对比不同随访途径下患者疼痛情况改

善情况，可为晚期胃癌疼痛患者出院后的延续护理提

供参考信息。

　　1资料和方法

　　1.1 研究对象  选取2018年1月至10月北京大学

深圳医院的晚期胃癌患者138例，将其分为观察组

(n=69)和对照组(n=69)。纳入标准：①经细胞学或病

理学以及影像学等多学科综合诊断为胃恶性肿瘤并分

期确诊为胃癌晚期的住院患者；②疼痛被诊断为胃恶

性肿瘤引起的癌性疼痛的患者；③年龄18岁～70岁；

④意识清楚，对疼痛有判别能力、合作评估者；⑤愿

意参加研究，知情同意。排除标准：①有严重的心、

脑、肝、肾等重要脏器疾病或有焦虑、抑郁、精神疾

病、认知障碍史，不能顺利沟通者；②排除其他非癌

性疼痛因素的晚期胃癌患者；③正在接受其他心理干
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预或训练；④不能配合完成本研究者。观察组情况：

男性46例，女性23例，平均年龄(67.7±2.50)岁，病

程(6.9±2.3)年；对照组情况：男性48例，女性21

例，平均年龄(65.8±3.1)岁，病程(6.8±2.1)年。

两组间的性别、年龄、病程等方面的计量资料无统计

学差异(P＞0.05)。

　　1.2 方法  本实验中的患者出院后，疼痛管理团

队帮助他们掌握疼痛评分方法、疼痛日记形式，发放

《疼痛患者教育手册》及 NRS评估尺以便居家使用。

　　1.2.1 观察组：常规出院健康教育加上云随访系

统的跟踪随访，具体方法为：①科室内建立云随访系

统管理团队，组长为护士长，组员为2名主管护师和

10名护士；②组长对团队成员进行培训，使每位成员

掌握云随访系统的使用及维护方法，并指导工作实

施；③主管护师帮助患者建立和改善健康记录，制定

完整的后续护理计划，并为患者日常生活的后续护理

提出改进措施；④护士指导患者使用云随访系统，旨

在让患者提出并帮助其解决问题；⑤护士通过云随访

对患者施行护理随访及相关指导后对患者疼痛评分、

焦虑及抑郁水平、生活质量状况、出院后满意度、疼

痛程度进行评估，以及时有效地辨别患者的疼痛控制

状态并将相关情况反馈给主管护师；主管护师根据患

者的病情状况，随时调整改善延续护理计划，并将工

作进度汇报给护士长；护士长进行整体把控并指挥下

一步具体工作的实施；⑥经过6个月的随访，云随访

系统管理团队对患者进行了全面评估，并为随后的疼

痛护理提供了证据。

　　1.2.2 对照组：常规出院健康教育：①出院当天

护士指导患者调整生活作息、饮食方式、心理引导、

疼痛护理、用药指导和定期复诊等。②患者按时接受

电话随访，时间控制在10分钟内，并进行门诊复诊。

　　1.3 观察指标  ①用药依从性，得分与依从性呈

正相关；②Zung的焦虑自评量表(SAS)及抑郁自评量

表(SDS)，SAS评分与焦虑水平成正相关，SDS评分与

抑郁水平成正相关；③出院后满意度评分量表，评

分与满意度成正相关；④SF-36量表，评分与生活质

量成正相关；⑤NRS评分表，评分与疼痛程度成正相

关。

　　1.4 统计学方法  采用EpiData3.1构建数据库，

并采用SPSS22.0软件进行统计学分析。用频数、百

分比表示计数资料，计量资料符合正态分布，采用

(χ
-
±s)表示。运用描述统计、χ

2
检验进行统计学分

析。P＜0.05表示两者在差异方面具有统计学意义。

　　2结果

　　2.1 两组间患者用药依从性情况  患者用药依从

性从基本做到和完全做到来看：观察组(87.3%)远高

于对照组(63.9%)；从偶尔做到或做不到来看：观察

组(12.7%)远低于对照组(36.1%)。在用药依从性方

面，观察组患者高于对照组，差异有统计学意义(P 

＜0.05)。

　　2.2 两组间患者抑郁和焦虑得分情况  从焦虑程

度来看，观察组总体表现为正常而对照组总体表现为

轻度焦虑；从抑郁程度来看，观察组总统表现为正常

而对照组总体表现为轻度抑郁，见表1。

　　2.3 两组之间患者出院后满意度比较分析  观察

组患者的满意度(95.5%)高于对照组(79.9%)，差异具

有统计学意义(P＜0.05)。

　　2.4 两组间患者生活质量得分情况  见表2。

　　2.5 两组间患者的NRS评分情况  见表3。

　　3讨论

　　3.1 云随访系统可以提高晚期胃癌疼痛患者的用

药依从性  通过云随访系统，护理人员可以向患者推

送用药相关健康教育的视频、短信，还可以拨打网络

电话督促患者正确、规律地服用药物，及时发现用药

后的不良反应，提高其用药安全性和依从性，从而使

护理服务得以在院外延伸
[10]

。本研究表明，通过云随

访系统可以提高晚期胃癌疼痛患者的用药依从性，这

表1 两组晚期胃癌患者SAS、SDS评分比较

组别     例数     SAS评分       SDS评分    

观察组    69    40.73±6.95    42.23±6.34          

对照组    69    53.38±6.64    56.41±8.04                         
注：与对照组比较，P均＜0.05

表2 两组患者生活质量比较

组别    例数    躯体功能      角色功能      情感功能       疲乏        恶心呕吐        失眠

观察组   55   76.28±2.26   72.14±4.39   82.76±4.26   65.56±4.75   40.19±5.49   63.32±3.68

对照组   55   54.12±4.67   56.28±4.26   61.56±5.82   80.48±5.28   60.36±4.27   78.54±5.79

注：与对照组比较，P均＜0.05
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与宋冲
[11]

等人的研究结果一致。

　　3.2 云随访系统可以有效降低晚期胃癌患者的焦

虑和抑郁程度  云随访以其沟通的及时性可以迅速为

患者提供针对性的心理护理，减轻其心理压力反应，

降低其的焦虑和抑郁程度，有研究
[12]

表明，针对性的

心理社会干预可以改善患者心理状况。

　　3.3 云随访系统可以提高晚期胃癌患者出院后满

意度和生活质量  运用云随访系统后，患者出院后组

对护理工作的满意度大幅度提升，这与姜丽娜
[13]

等人

研究结果相近；同时，观察组患者的躯体功能、角色

功能、情感功能的得分较对照组提高，其疲乏、恶心

呕吐、失眠得分较对照组降低，表明运用云随访系统

可以提高患者的生命质量，这与陈小芬
[14]

等人对慢性

阻塞性肺疾病患者运用云随访系统的研究结果一致。

云随访系统可以使晚期胃癌患者更好地掌握健康教育

的内容，为其提供更加优质和精准的护理服务，从而

提高其护理满意度和生活质量。

　　3.4 云随访系统可以改善晚期胃癌疼痛患者的疼

痛症状  护理人员通过云随访系统及时监督患者的用

药情况，使其了解癌痛知识，掌握用药知识；患者通

过疼痛日记的方式，每日评估并记录自身的疼痛强

度，护理人员及时处理患者的反馈信息，给与正确指

导，从而帮助患者改善疼痛症状，这与丁金霞
[15]

等人

的研究结果一致。

　　3.5 云随访系统的优势与不足  云随访的优势

为：①时效性：运用云随访系统能够及时反馈出院患

者相关信息，做到“零时差”，为出院后患者提供优

质的延续护理；②高效性：云随访系统连接患者与护

理人员，缩小护患之间的沟通距离，护理人员的办事

效率也因此得到提高。③经济性：云随访系统作为护

理人员与患者进行沟通的载体，以“去纸化”显著降

低了医疗通信成本。

　　云随访不足之处：①不对称性：云随访系统仍处

于早期推广阶段，信息的不对称现象广泛存在于软件

开发者与医护患之间。②不规范性：云随访平台当前

存在评分主观随意的现象。

　　相比于传统的随访模式，云随访系统可以降低晚

期胃癌患者焦虑抑郁程度，提高患者对医务人员的服

务满意度、生活质量和用药依从性。运用云随访系统

可以在患者出院后显著提升其自身疼痛管理水平。通

过云随访软件能够实时掌握患者的病情进展，使护理

人员给予其建设性的指导，并提高临床护理工作的连

续性和有效性，减轻社会医疗负担，在临床上收获了

一定的效果，其应用前景十分广阔。
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表3 两组患者随访后NRS评分比较

组别      例数     随访前       随访后  

观察组     69     5.8±1.4     3.2±1.3        

对照组     69     5.9±1.6     4.8±1.1                        
注：与对照组比较，随访前P>0.05,随访后P＜0.05


