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"摘要#
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目的
!

系统评价正念减压法对改善癌症患者知觉压力与睡眠障碍的效果$方法
!

计算机检索
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%中国知网%维普和万方数据库!并手工检索相关杂志和纳入研究的参考文献!查

找正念减压法用于癌症患者知觉压力与睡眠障碍的随机对照试验$由
!

位研究者按照纳入与排除标准独立筛选文献!提取资料

并评价质量后!采用
F7B6=-2()

软件进行
67G=

分析$结果
!

共纳入
*

篇随机对照试验!共
*.1

例患者$
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分析结果显示&正

念减压法组与对照组干预后的知觉压力%睡眠障碍的改善差异有统计学意义'
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)$但干预后
)

个月两组的差异并不显著$结论
!

正念减压法能在短期内缓解

癌症患者知觉压力及改善睡眠障碍!但长期效果仍需开展更多研究予以验证$
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近年来#癌症的发病率和病死仍呈上升趋势#威胁人们的

健康#在其发展轨迹中#患者会面临多重压力#既来自于疾病及

其相关治疗#也来自于一些社会事件#易导致很多的生理心理

症状&

#

'

)这些症状的发生率高且危害性大#尤其是睡眠障碍#

癌症患者的发生率是普通人群的
!

倍#可使患者的身心问题加

重#甚至可能导致肿瘤的复发与进展&

!

'

)因此#关注如何缓解

患者的知觉压力及睡眠障碍是必要的)正念减压法$
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%来源于佛教传统#由
R=5=G/
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教授创立#是对现在的精神状态和意识的自我调节#对此

时此刻的体验不评判*开放和接受)主要技术包括!身体扫描*

坐禅*步行冥想和温和的哈达瑜伽)研究表明
6>AF

能够对

癌症患者的心理和行为产生积极的影响#且越来越多地被用于

癌症患者知觉压力与睡眠障碍干预研究中#但研究的结果存在

矛盾&

)

'

)本研究旨在对相关研究进行系统评价#以期为
6>AF

干预癌症患者提供更多的循证证据)
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资料与方法
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纳入标准
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%研究类型为公开发表的随机对照试验
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%研究对象的年龄大于

或等于
#0

岁#病理学诊断为癌症#其种族*国籍*病程*癌症类

型及分期不限($

)

%干预措施!试验组采用常规护理联合
6>/

AF

#对照组采用常规护理($

1

%结局指标!知觉压力和睡眠障

碍)知觉压力采用知觉压力量表$
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排除标准
!
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%未设对照组的研究($
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%重复发表的研究(

$

)

%对照组采用综合性干预措施的研究($

1

%结局指标不明确*

数据缺乏*模糊或无法进行转换*合并的研究)

>(@

!

文献检索
!

计算机检索
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*中国生物医学文献数

据库*维普中文科技期刊数据库$
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%和万方数据库)检索时

限均从建库至
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年
2
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(中文检索词包括肿

瘤*癌*正念减压*正念*冥想*睡眠*睡眠障碍*失眠*知觉压力*

压力)

>(A

!

资料提取
!

由
!

位研究者按纳入与排除标准独立筛选文

献#并交叉核对#排除明显不符合纳入标准的文献#对可能符合

的文献进一步阅读全文分析#如遇分歧#则与第三方讨论决定)
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文献质量评价
!

根据
9&:;<=-7

手册随机对照试验的偏

倚风险评估工具对纳入的
F9L

进行方法学质量评价#其内容

包括!$

#

%随机分配方法($

!

%盲法($

)

%分配隐藏($

1

%结果数据

完整性($

2

%失访及处理情况($

$

%其他偏倚控制)文献质量分

为
K

*

>

*

9)

级#

K

级!低度偏倚#完全满足以上
$

条质量标准(

>

级!中度偏倚#其中
#

条或
#

条以上的标准为部分满足(

9

级!高度偏倚#其中
#

条或
#

条以上的标准完全不满足)
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统计学处理
!

采用
9&:;<=-7

协作网提供的
F7B6=-2()

软件进行数据分析)对各研究结果采用卡方检验进行异质性

检验#当
%

%

"(#

*
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$
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时#认为多个同类研究具有同质性#

采用固定效应模型进行
67G=

分析(反之则提示有统计学异质

性#分析异质性来源#判断能否采用随机效应模型进行
67G=

分析)若纳入研究结果存在明显临床和统计学异质性时#只进

行描述性分析)对于连续性资料#如采用相同测量工具得到的

结果#效应分析统计量采用均数差$
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%表示(如采用不同的

测量工具得到的结果#则采用标准化均数差$
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文献检索结果
!

初步检索获得相关文献
)*0

篇#经过

[-%Q&G7

剔重后剩余文献
!$)

篇(通过阅读文题和摘要纳入

文献
)#

篇(进一步阅读全文最终纳入
*

篇文献进行
67G=

分

析)文献筛选流程及结果见图
#

)

图
#
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文献筛选流程及结果
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纳入文献的基本信息及质量评价
!

表
#

展现了纳入文献

的基本特征#分别来自印度*瑞典*美国*中国#共
*.1

例患者)

*

篇文献均报道了具体的随机方法和过程(仅有
)

篇文献做到

了双盲(

1

篇文献报道了分配隐藏(其中
!

篇文献没有失访#

2

篇文献报道了失访的病例及原因#

)

篇采用了意向性分析#

!

篇

给予了删除(

1

篇报道控制了其他偏倚)纳入的文献质量等级

#

篇为
K

#

.

篇为
>

#

#

篇为
9

#

9

级文献本应删除#但
!

位研究

者阅读全文后认为此文献总体结构严谨#故予以保留)总体方

法学质量中等#见表
!

)

表
#
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纳入文献基本特征

纳入研究 国家
研究对象

$

L

"

9

#例%

年龄

$

L

"

9

#岁%

肿瘤类型 干预组措施 对照组措施 测量时间 测量工具 结局指标
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1

' 印度
1!

"

))

1$("\*(#

"

10(2\#"(!

乳腺癌
$

次正念瑜伽训练#每周
#

次#每次
#;

)内容!

正念*调整姿势*呼吸练习*冥想*瑜伽)

常规

护理
$

周
干预前后

3AA

知觉压力
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等
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2

' 瑞典
)!

"

)*

总样本的平均

年龄为
2#(0\*(*

混合癌症

0

次正念减压法训练#每周
#

次#每次
!;

)内

容!冥想*放松与瑜伽训练)家庭练习
0

周#每

周
$%

)

常规

护理
0

周
干预前后

3AA

知觉压力

]7-

P
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等
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&

$

' 美国
1"

"

1!

总样本的平均

年龄为
2.(!\*(!

乳腺癌

$

次正念减压法训练#每周
#

次#每次
!;

)内

容!冥想$坐禅*行禅*身体扫描%和瑜伽)家庭

练习
$

周#每周
$%

#每天
#2

"

12N'-

)

常规

护理
$

周
干预前后

3AA

知觉压力

X;=-

P

等
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' 中国
!0

"

)"

10(.\0(2

"

1$("\2(#

乳腺癌

0

次正念减压法训练#每周
#

次#每次
!;

)内

容!冥想$坐禅*行禅*身体扫描练习和瑜伽%*小

组讨论*说教式教学和家庭练习)家庭练习
0

周#每周
$

"

.%

#每天
1"

"

12N'-

)

常规

护理
0

周

干预前后#

干预后
)

个月
93AA

知觉压力

张佳媛等
!"#2

&
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' 中国
)"

"

!0

10(*\2(1

"

1$(.\2(2

乳腺癌

$

次正念减压法训练#每周
#

次#每次
!(2;

)内

容!冥想$坐禅*行禅*身体扫描%和瑜伽)家庭

练习
$

周#每周
$%

#每天
)"

"

12N'-

)

常规

护理
$

周
干预前后

93AA

知觉压力

>&C7<
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"
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"
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$
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$

次正念减压法训练#每周
#

次#每次
!;

)内容

包括理论教育!正念*放松*身心桥接(体验练

习!冥想和轻柔的运动练习(心理教育)家庭练

习每天
2

"

!"N'-

)

常规

护理
$

周

干预前后#

干预后
)

个月

3AY?
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睡眠障碍*

知觉压力

64,G'=-
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混合癌症
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次正念减压法训练#每周
!

次#每次
.2N'-

)

内容!调整姿势*呼吸*正念锻炼)

常规

护理
1

周
干预前后

3AY?

*睡眠

活动记录仪
睡眠障碍

012)

重庆医学
!"#.

年
*

月第
1$

卷第
!2

期
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纳入文献基本特征

纳入研究 国家
研究对象
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L
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年龄

$

L
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9

#岁%

肿瘤类型 干预组措施 对照组措施 测量时间 测量工具 结局指标
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两组平均
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2#("

淋巴瘤
.

次正念瑜伽训练#每周
#

次)内容!控制呼吸#

调整姿势*正念)每天至少练习
#

次)

常规

护理
.
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法组干预后知觉压力的改善优于常规护理组#且差异有统计学

意义&

!"HI1($)

#

*2J#$

$

I2(#"

#

I1(#.

%#

%

$

"("#

'#见

图
!

)

?(@(?

!

干预后睡眠障碍
!

共有
1

篇文献&

#"/#)

'比较了干预后两

组患者的睡眠障碍情况#异质性检验结果为
%H"($0

#

$

!

H

"J

#采用固定效应模型进行
67G=

分析#结果显示!正念减压

法组睡眠障碍的改善优于常规护理组#且差异有统计学意义

&

!"HI!(#0

#

*2J#$

$

I!()2

#

I!("#

%#

%

$

"("#

'#见图
)

)

仅有
#

篇文献&

##

'比较了睡眠的客观指标#即睡眠活动记录仪#

结果同样显示正念减压法组睡眠障碍的改善优于常规护理组)

?(@(@

!

干预后
)

个月知觉压力与睡眠障碍改善情况
!

有
!

篇

文献&

0

#

#"

'比较了干预后
)

个月
!

组患者的知觉压力情况#异质

性检验结果为
%H"("1

#

$

!

H.$J

#原因可能是
!

篇文献的结

果不一致#

>&C7<

等&

*

'结果表明正念减压法组知觉压力改善状

况并不优于常规护理组#但张佳媛等&

0

'的结果则相反)仅
#

篇

文献&

#"

'比较了干预后
)

个月睡眠障碍的情况#但结果表明正

念减压法组睡眠障碍改善状况并不优于常规护理组)

?(@(A

!

发表偏倚
!

本系统评价以知觉压力作为结局指标的
$

*12)

重庆医学
!"#.

年
*

月第
1$

卷第
!2

期



篇文献观察发表偏倚#结果显示所纳入文献在漏斗图中分布并

不对称#表明可能存在一定发表偏倚#见图
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图
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组与常规护理组知觉压力比较的漏斗图
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分析#结果显示
6>AF

干预比常规护理更有利于患者应对压力和改善睡眠#但其长期

效果有待验证)知觉压力是指个体面对生活中的威胁性刺激

和不利因素时#经认知系统加工*评价后所产生的主观感受#表

现为身心不适和紧张感&
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)当个体感受到较大的压力时#容

易产生焦虑抑郁等负性情绪#影响生活质量)

6>AF

利于知觉

压力改善的原因在于将冥想*瑜伽和其他减压程序于一体#能

使患者对所遇到的重大事件不做评判#用平常心来接受事物#

因而利于压力的降低)

另一方面#

6>AF

提高睡眠的机制在于!患者的注意力及

关注意识是一个自我调节的过程#良好的调节可减少负性情绪

反应#增加对思想*感情和感觉不做出判断及不精细加工#提高

对情感偏倚的调节#对目前所遭受的事物保持开放性的态度#

从而降低对癌症复发的担心#促进睡眠的改善&
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)在国外#
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越来越多地被用于对这些症状的管理#且有研究表明#

6>AF

与有药理作用治疗失眠的药物相比#二者对于提高睡眠

的效果相同)因此#对于
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应用于癌症人群的研究是有

意义和值得推广的)

综上所述#

6>AF

能在一定程度上缓解癌症患者的知觉压

力与睡眠障碍)但仍存在一定的局限性!目前国内外关于
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用于癌症患者知觉压力*睡眠障碍研究的
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较少#尤

其是对睡眠障碍客观指标的研究#故仅纳入了
#
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外#对于
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长期效应检验的文献也较少#可能存在检验效

能不足的情况)以后可在标准化的
6>AF

干预程序上#依据

我国文化背景进行适当调整#并遵循
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