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  [摘 要] 目的 探讨未满足需求在年轻乳腺癌幸存者社会支持与希望水平间的中介效应。方法 采用

便利抽样法选取2023年3月至2024年9月广西某三甲妇幼医院乳腺甲状腺科复查的175例年轻乳腺癌幸存

者,采用中文版癌症患者未满足需求简明量表(SF-SUNS)、领悟社会支持量表(PSSS)、Herth希望量表(HHI)
进行调查分析。结果 175例年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS评分为(75.29±9.16)分,PSSS评分为(59.90±
10.51)分,HHI评 分 为(33.31±5.32)。年 轻 乳 腺 癌 幸 存 者SF-SUNS评 分 与 PSSS评 分 呈 负 相 关(r=
—0.718,P<0.001),SF-SUNS评分与 HHI评分呈负相关(r=—0.572,P<0.001),PSSS评分与 HHI评分

呈正相关(r=0.563,P<0.001)。社会支持可正向预测希望水平(β=0.159,P<0.001),负向预测未满足需求

(β=-0.626,P<0.001);未满足需求负向预测希望水平(β=-0.201,P<0.001)。未满足需求在社会支持与

希望水平之间存在部分中介作用,其中介作用值为0.126,总效应值为0.285,中介效应占总效应44.21%。
结论 年轻乳腺癌幸存者未满足需求处于中等偏高水平,社会支持及希望水平处于中等水平,其中未满足需

求、社会支持与希望水平之间存在相关性,且未满足需求在社会支持与希望水平间发挥部分中介效应。
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[Abstract] Objective To

 

explore
 

the
 

mediating
 

effect
 

of
 

unmet
 

needs
 

on
 

social
 

support
 

and
 

hope
 

level
 

of
 

young
 

breast
 

cancer
 

survivors.Methods A
 

total
 

of
 

175
 

young
 

breast
 

cancer
 

survivors
 

were
 

selected
 

by
 

con-
venience

 

sampling
 

from
 

March
 

2023
 

to
 

September
 

2024
 

in
 

the
 

breast
 

and
 

thyroid
 

department
 

of
 

a
 

class
 

Ⅲ,

grade
 

a
 

maternal
 

and
 

child
 

health
 

hospital
 

in
 

Guangxi.The
 

Chinese
 

version
 

of
 

Short-Form
 

Survivor
 

Unmet
 

Needs
 

Survey(SF-SUNS),Perceived
 

Social
 

Support
 

Scale(PSSS)
 

and
 

Herth
 

Hope
 

Scale(HHI)
 

were
 

used
 

to
 

investigate
 

and
 

analyze.Results The
 

scores
 

of
 

SF-SUNS,PSSS
 

and
 

HHI
 

were(75.29±9.16),(59.90±
10.51)

 

and(33.31±5.32),respectively.The
 

SF-SUNS
 

score
 

was
 

negatively
 

correlated
 

with
 

the
 

PSSS
 

score
(r=-0.718,P<0.001),the

 

SF-SUNS
 

score
 

was
 

negatively
 

correlated
 

with
 

the
 

HHI
 

score(r=-0.572,P<
0.001),and

 

the
 

PSSS
 

score
 

was
 

positively
 

correlated
 

with
 

the
 

HHI
 

score(r=0.563,P<0.001)
 

in
 

young
 

breast
 

cancer
 

survivors.Social
 

support
 

positively
 

predicted
 

hope(β=0.159,P<0.001)
 

and
 

negatively
 

predic-
ted

 

unmet
 

needs(β=-0.626,P<0.001);unmet
 

needs
 

negatively
 

predicted
 

hope(β=-0.201,P<0.001).
Unmet

 

needs
 

had
 

partial
 

mediating
 

effect
 

between
 

social
 

support
 

and
 

hope
 

level,the
 

mediating
 

effect
 

value
 

was
 

0.126,the
 

total
 

effect
 

value
 

was
 

0.285,and
 

the
 

mediating
 

effect
 

accounted
 

for
 

44.21%
 

of
 

the
 

total
 

effect.Con-
clusion The

 

unmet
 

needs
 

of
 

young
 

breast
 

cancer
 

survivors
 

are
 

at
 

medium
 

to
 

high
 

level,and
 

the
 

social
 

support
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and
 

hope
 

level
 

are
 

at
 

medium
 

level.There
 

are
 

correlations
 

among
 

unmet
 

needs,social
 

support
 

and
 

hope
 

level,

and
 

unmet
 

needs
 

play
 

a
 

partial
 

mediating
 

effect
 

between
 

social
 

support
 

and
 

hope
 

level.
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  全球癌症统计数据显示,乳腺癌仍占据女性恶性

肿瘤的首位,且发病年龄趋于年轻化[1]。乳腺癌确诊

年龄小于40岁被定义为年轻乳腺癌[2]。我国年轻乳

腺癌患者约占总乳腺癌患者的15.8%[3],高于美国的

4%[4]。尽管乳腺癌的生存率在不断提高,但幸存者

在康复过程中所面临的未满足需求问题却日益凸显。
未满足需求是指癌症幸存者需要但未被满足的需

求[5]。由于部分年轻乳腺癌恶性程度高、易复发、预
后差,对生活影响大[6],年轻乳腺癌幸存者未满足需

求比年老者更高。有研究表明,缺乏社会支持的癌症

患者在未满足需求方面具有更高的患病率[7]。希望,
作为一种积极的内部支持力量,能够客观地评价患者

的积极能动应对状态,帮助患者建立战胜疾病的信

心,让其积极配合治疗[8]。现有研究已表明,社会支

持与希望水平之间存在密切关系[9]。年轻乳腺癌幸

存者未满足需求与希望水平是否相关,以及未满足需

求在社会支持与希望水平之间是否起到中介作用目

前尚不清楚。本研究假设未满足需求在年轻乳腺癌

幸存者社会支持与希望水平间起中介作用,若假设成

立,将有助于指导医护人员帮助患者获取更多社会支

持来源,降低患者未满足需求,从而提高年轻乳腺癌

幸存者希望水平。

1 资料与方法

1.1 一般资料 采用便利抽样法选取2023年3月

至2024年9月广西某三甲妇幼医院乳腺甲状腺科复

查的年轻乳腺癌患者作为研究对象。纳入标准:(1)
年龄18~39岁;(2)病理诊断为乳腺癌并完成相关治

疗;(3)能够理解和独立完成调查问卷;(4)对患癌知

情。排除标准:(1)既往有精神疾病;(2)有理解障碍

及表达障碍;(3)调查过程中出现严重身心问题无法

继续进行。本研究样本量按未满足需求量表[10]条目

(30个条目)的5~10倍计算,并考虑10%的无效率,
预计样本量为165~330例。本研究共发放问卷180
例,回收有效问卷175例,有效回收率97.2%,样本量

合格。患者自愿同意参加本研究,并签署知情同意

书。本研究经医院医学伦理委员会审核批准[(2023-
2)86号]。

1.2 方法 采用问卷星平台进行问卷设计及调查,
以确保调查过程的便捷性、高效性和数据收集的准确

性。调查由经过培训的调查员负责向患者发放,并详

细说明调查的目的、意义、保密原则及注意事项。征

得患者知情同意后采取匿名方式扫码填写问卷,并限

制在15
 

min内完成。(1)一般资料调查表:依据乳腺

癌治疗护理特点自行编制,内容包括年龄、婚姻状况、
生育情况、学历、支付方式、家庭人均月收入、疾病分

期、治疗方式、病程等。(2)中文版癌症患者未满足需

求简 明 量 表 (SF-SUNS):该 量 表 由 CAMPBELL
等[11]于2014年编制而成,并经闫婷婷[10]进行汉化修

订,以适用于我国癌症幸存者未满足需求的测评。该

量表涵盖4个维度,分别为信息、工作与经济、照护及

持续照护、应对、分享与情感,共计30个条目。在评

分方式上,量表采用Likert
 

5级评分法,从“没有”未
满足需求到“非常高”的未满足需求,分别赋予0~4
分,总分0~120分。得分越高表示癌症患者未满足

需求 状 况 越 严 重。该 量 表 Cronbach's
 

α系 数 为

0.841。(3)领悟社会支持量表(PSSS):该量表最初由

ZIMET等[12]于1990年编制完成,随后由我国知名学

者姜乾金[13]翻译并引入国内,用于测量个体感受到不

同来源的社会支持。PSSS量表涵盖“家庭支持”“朋
友支持”“其他支持”3个核心维度,共计12个条目。
在评分机制上,量表采用了Likert

 

7级评分法,从“极
不同意”到“极同意”,分别赋予1~7分,总分12~84
分。根据得分情况,可以将个体的社会支持水平划分

为3个等级:12~36分为低水平社会支持,37~60分

为中等水平社会支持,61~84分为高水平社会支持。
该量表Cronbach's

 

α系数为0.823。(4)Herth希望

量表(HHI):该量表由美国学者 HERTH[14]于1991
年编制完成,随后由我国学者赵海平等[15]翻译并引入

国内,以适应我国文化背景和研究需求。HHI量表涵

盖“对现实与未来的积极态度(T)”“采取的积极行动

(P)”“与他人保持亲密的关系(I)”3个核心维度,共计

12个条目。在评分机制上,量表采用Likert
 

4级评分

法,从“非常反对”到“非常同意”,分别赋予1~4分,
总分12~48分。根据得分情况,可以将个体的希望

水平划分为3个等级:12~23分为低水平希望,24~
35分为中等水平希望,36~48分为高水平希望。该

量表Cronbach's
 

α系数为0.834。

1.3 统计学处理 采用SPSS24.0统计软件进行数

据分析。定量资料以x±s表示,计数资料以率和百

分比表示。采用Pearson相关性分析未满足需求、社
会支持及希望水平之间的相关性。中介效应检验采

用SPSS宏程序PROCESS中模型4,通过Bootstrap
法检验中介效应是否显著。P<0.05为差异有统计

学意义。
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2 结  果

2.1 年轻乳腺癌幸存者一般资料 175例年轻乳腺

癌幸存者年龄18~39岁,平均(34.75±4.26)岁;已
婚153例(87.43%),未婚22例(12.57%);已生育

144例(82.29%),未生育31例(17.71%);高中及以

下60例(34.29%),大专及以上115例(65.71%);医
疗费用采用医保支付152例(86.86%),自费支付23
例(13.14%);家庭人均月收入小于3

 

000元50例

(28.57%),3
 

000~5
 

000元72例(41.14%),大于

5
 

000元 53 例 (30.29%);病 理 分 期 Ⅰ 期 65 例

(37.14%),Ⅱ 期 54 例 (30.86%),Ⅲ 期 46 例

(26.29%),Ⅳ 期 10 例 (5.71%);仅 手 术 31 例

(17.71%),手术+化疗56例(32.00%),手术+化

疗+放疗76例(43.43%),仅化疗12例(6.86%);病程

小于1年50例(28.57%),1~3年57例(32.57%),大
于3年68例(38.86%)。

2.2 年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS、PSSS、HHI评

分 175例 年 轻 乳 腺 癌 幸 存 者 SF-SUNS 评 分 为

(75.29±9.16)分,PSSS评分为(59.90±10.51)分,

HHI评分为(33.31±5.32)。见表1。
表1  年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS、PSSS、

   HHI评分(x±s,分)

项目 条目数(n) 维度得分 条目均分

SF-SUNS 30 75.29±9.16 2.51±0.31

 信息 3 7.77±2.20 2.55±0.73

 照护及持续照护 6 14.98±2.89 2.50±0.48

 工作与经济 8 19.93±3.84 2.49±0.48

 应对、分享与情感 13 32.62±4.66 2.51±0.36

PSSS 12 59.90±10.514.99±0.88

 家庭支持 4 20.71±4.39 5.18±1.10

 朋友支持 4 19.62±4.64 4.94±1.16

 其他支持 4 19.58±4.02 4.89±1.00

HHI 12 33.31±5.32 2.78±0.44

 对现实与未来的积极态度 4 10.83±1.78 2.71±0.44

 采取的积极行动 4 11.01±1.95 2.75±0.49

 与他人保持亲密的关系 4 11.46±2.33 2.87±0.58

2.3 年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS、PSSS、HHI评分

相关性分析 年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS评分与

PSSS评分呈负相关(P<0.001),SF-SUNS评分与

HHI评分呈负相关(P<0.001),PSSS评分与 HHI
评分呈正相关(P<0.001)。见表2。

2.4 社会支持在未满足需求与希望水平间的中介效

应 社会支持可正向预测希望水平(β=0.159,P<
0.001),负向预测未满足需求(β=-0.626,P<
0.001);未满足需求负向预测希望水平(β=-0.201,

P<0.001)。通过Bootstrap法验证中介效应,设定

随机抽样5
 

000次,结果显示,未满足需求在社会支持

与希望水平之间存在部分中介作用,其中介作用值为

0.126,总 效 应 值 为 0.285,中 介 效 应 占 总 效 应

44.21%。见表3、图1。
表2  年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS、PSSS、HHI评分

   相关性分析(r)

项目 SF-SUNS评分 PSSS评分 HHI评分

SF-SUNS评分 1

PSSS评分 -0.718a 1

HHI评分 -0.572a 0.563a 1

  注:a表示P<0.01。

表3  社会支持在未满足需求与希望水平间的中介效应

效应关系 路径 效应值 95%CI
相对效应

占比(%)

直接效应 社 会 支 持 → 希 望

水平

0.159 (0.072,0.246) 55.79

间接效应 社会支持→未满足

需求→希望水平

0.126 (0.063,0.190) 44.21

总效应 - 0.285 (0.222,0.348) 100.00

  注:-表示无此项。

图1  未满足需求在社会支持与希望水平间的中介路径图

3 讨  论

  本研究结果显示,年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS
评分为(75.29±9.16)分,处于中等偏高水平,高于国

外RAMEZANZADE等[16]研究结果,也高于国内闫

婷婷[10]及何洁[17]的研究结果。大部分年轻乳腺癌患

者在完成系统性的治疗之后,重返工作岗位与家庭生

活。然而,手术治疗所导致的身体形象变化及治疗过

程中伴随的症状负担,会在不同程度上对她们的心理

状态、生理功能及社会功能产生不良影响,进而引发

多方面需求未得到充分满足[18]。本研究结果显示,在

SF-SUNS中,年轻乳腺癌幸存者信息维度得分最高,
与韩国一项多中心研究结果相似[19]。有研究显示,育
龄期患癌女性在生育方面的信息需求位居癌症幸存

者未满足需求的首位[20]。国内学者裘佳佳等[21]在一

项质性研究中指出,年轻乳腺癌患者存在患癌后生育

信息获取有限、生育知识欠缺、生育需求未得到充分

满足等问题。因此,针对年轻的乳腺癌患者,医务人

员应从患者治疗开始提供生育力保护及生育决策方
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面的信息支持,以减轻其生育忧虑。本研究结果显

示,年轻乳腺癌幸存者PSSS评分为(59.90±10.51)
分,处于中等水平,其中家庭支持维度得分最高。分

析原因可能是受中国传统文化影响,家庭和亲属是大

部分患者经济及情感支持的来源。而且,本研究中的

患者大部分为已婚,家庭的支持来源主要是伴侣,伴
侣的支持对于年轻乳腺癌幸存者来说可谓是最大的

心理安慰。本研究结果显示,年轻乳腺癌幸存者HHI
评分为(33.31±5.32)分,处于中等水平,与李嘉欣[22]

研究结果一致。由于年轻乳腺癌患者不仅处于承担

家庭责任及职业发展的黄金时期,同时又是一个带癌

生存的特殊弱势群体,加之癌症具有复发的风险,患
者有着复杂的心理和情感体验。因此,年轻乳腺癌患

者希望水平并不高。希望作为个体面对困境时的一

种内在驱动力,其有利于患者建立积极、健康的生活

目标[9]。因此,医务人员应采取积极措施提高患者希

望水平,使其对实现美好的未来充满信心,并以积极

的态度面对生活。
本研究结果显示,年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS

评分与PSSS评分呈显著负相关,与 KATIE等[7]研

究结果一致,说明社会支持水平能负向预测患者未满

足需求。乳腺癌患者的未满足需求与家庭支持不足

有关,尤其在经济及情感方面的支持。有研究显示,

85%的乳腺癌患者存在较为严重的经济压力[23]。尽

管有国家医保政策的支持,患者在自费方面仍具有较

大负担[24]。此外,随着时间推移,家属对患者的关注

度逐渐下降,甚至出现冷漠,使患者情感需求得不到

满足,可能动摇治疗信念,影响疾病预后。这提示医

务人员应鼓励家属关心和理解患者,给予患者更多的

情感支持,并发动亲属给予相应的经济支持和关心。
本研究结果显示,

年轻乳腺癌幸存者SF-SUNS评分与 HHI评分

呈显著负相关。当患者存在需求未被满足时,尤其是

生育及疾病复发方面信息需求未得到满足时,患者会

出现生育忧虑及疾病复发恐惧,从而出现消极的负面

情绪,对生活失去信心,导致其希望水平下降。提示

医务人员应多与患者交谈,了解其未满足需求,并针

对性给予健康指导,降低患者对生育的担忧和疾病复

发的恐惧,从而提高其希望水平。本研究结果显示,
年轻乳腺癌幸存者PSSS评分与 HHI评分呈显著正

相关,与木巴拉克·依克拉木等[25]研究结果一致。说

明社会支持水平越高,患者希望水平也越高。社会支

持是指从家属、亲友、社会组织中获取的精神或物质

上的支援和帮助。年轻乳腺癌患者由于处于疾病敏

感时期,大部分患者不愿与朋友或同事分享患病后的

情感,从而导致获取的支持来源不足。缺乏社会支持

可能会使患者采取消极的应对态度,从而产生孤独、
自卑情绪,不利于疾病的恢复。希望作为一种积极的

内部支持力量,能够客观地评估患者主动应对疾病的

状态,进而帮助患者树立起战胜疾病的信念,并提高

其生活质量。因此,医务人员应鼓励患者与他人分享

情感,以获得良好的社会支持,增加其战胜疾病的信

心,提高其希望水平。
本研究结果显示,未满足需求在社会支持与希望

水平间起部分中介效应,其效应值为0.126,占总效应

的44.21%。提示社会支持可以直接影响希望水平,
也可以通过未满足需求的中介效应间接影响希望水

平。年轻乳腺癌幸存者在患病后往往面临着信息、情
感和物质等方面的未满足需求,这些需求的未满足会

导致其产生焦虑、抑郁等负面情绪,进而影响希望水

平[26]。此外,不同的社会支持来源有助于缓解患者心

理压力、满足实际需求、促进交流与互助,从而显著提

升患者希望水平和生活质量,如情感支持能够给予患

者情感上的慰藉和心灵上的寄托;信息支持则能够帮

助患者更好地了解疾病治疗及生育力保护之间的平

衡;物质支持则能够解决患者在生活中 的 实 际 困

难[27]。这些不同类型的支持相互补充、共同作用,形
成一个完整的社会支持网络,为年轻乳腺癌幸存者提

供全方位支持和帮助,降低其未被满足需求,从而驱

动其向往更美好的生活,积极配合治疗,重燃对生活

的信心和希望。因此,医务工作人员应该高度重视社

会支持在年轻乳腺癌幸存者康复过程中的作用,积极

构建和完善社会支持网络,为其提供更多的关爱和帮

助,及时满足其相应需求。同时,应该加强对年轻乳

腺癌幸存者心理疏导和干预,帮助其更好地应对疾病

带来的挑战,重拾生活的信心和希望。
综上所述,年轻乳腺癌幸存者未满足需求处于中

等偏高水平,社会支持及希望水平处于中等水平,其
中未满足需求、社会支持与希望水平之间存在相关

性,且未满足需求在社会支持与希望水平间发挥部分

中介效应。因此,临床医务人员应提供针对性措施,
帮助患者获取更多社会支持来源,满足患者不同的需

求,使患者重拾生活的信心和希望,从而提高患者希

望水平,改善其生活质量。本研究所选取的样本均来

自一所医院,研究结果具有一定的局限性,未来将扩

大调查范围,使研究结果更具有可靠性。
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