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肿瘤
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案例一

缓解癌症患者的情绪与症状

音乐治疗：有温度的有效手段
▲  北京大学肿瘤医院  唐丽丽  李金江

★对患者有足够的了解；

★将音乐风格、音乐形式、治疗的作用机制了然于心；

★能够敏锐地抓住患者与音乐时刻变化的关系；

★有专业的督导纠错和大量的临床实践。

“我都疼成这样了，

还听什么音乐啊！”每次

向患者推荐音乐治疗时，

总是得到这样的回应。不

可否认，音乐治疗在国内

尚处于起步阶段，多数患

者会持怀疑态度。

国外研究表明，音乐

治疗是一种非药物治疗方

法，可以有效地帮助患者

通过转移注意力缓解疼痛，

促进患者身心放松。

国 外 学 者 Joke Bradt

等，针对近年来音乐治疗

癌症患者心理社会和躯体

症状的相关研究进行了系

统回顾。结果显示，音乐

治疗可能对癌症患者的焦

虑、疼痛、疲乏和生活质

量起到改善作用，对心率、

呼吸节律和血压有一定的

调节作用，但目前没有足

够的证据支持音乐治疗对

免疫功能的影响。

该回顾对音乐治疗师

和医生预先录制的音乐治

疗进行了对比。结果显示，

由音乐治疗师提供的音乐

治疗能更好地帮助患者改

善生活质量，而由医生预先

录制的音乐治疗效果则不

明显。但由于某些研究尚存

在不足，其治疗效果有待进

一步证实。

实际上，有音乐的环

境可以令人感到安心、安

全， 用 音 乐 制 造 一 个 和

谐的氛围，与普通病房相

比，患者的心理感知有很

大差异。音乐治疗已开始

融入临床肿瘤患者的治疗

中，来自中央音乐学院音

乐治疗系刘莉冰和崔懿允

医用真实案例讲述了音乐

治疗的良好效果。

治疗性器乐演奏“唤醒”嗜睡的患者

患 者 张 爷 爷， 住 院

期间出现全身疼痛，伴有

睡眠差，已有 5 d。其主

管医师邀请心理睡眠科医

师进行会诊。见到会诊医

师后，患者主动表示“想

要安乐死，感觉活着没意

思”。经过仔细的询问，

医生发现患者全身疼痛，

以胸部及腹部最为明显。

但患者所有生理指标检查

结果未见异常，医生最后

倾向于心理问题造成的生

理疼痛，希望通过音乐治

疗进行放松训练，转移患

者对疼痛的注意力。

第一次音乐治疗前，

患者的呼吸短促，面部呈

现出极度痛苦的表情。治

疗师采用引导式音乐放松

训练进行治疗，这种方法

主要是借助音乐让患者进

行平稳的呼吸训练，随后

跟随治疗师的引导在想象

过 程 中 达 到 身 体 上 的 放

松。患者经过了 15 min 的

音乐治疗后，从全身剧烈

疼痛到逐渐放松，并且进

入了睡眠状态。

第二次治疗是帮助患

者缓解嗜睡的困扰，希望

通过音乐治疗让他清醒的

时间更长一些。未进行音

乐治疗干预前，患者每次

清醒的时间不超过 5 min。

在经过仔细评估后，

音乐治疗师决定采用神经

音乐治疗训练中的治疗性

器乐演奏（TIMP）技术。

TIMP 技术主要是使用乐

器来帮助患者进行肢体的

康复。例如，当患者上肢

运动阔度较小时，使用音

乐肢体康复训练让患者在

音乐引导下抬起手一

起 去 进 行 器乐

演 奏， 借

此 增 加

躯 体

的活动

范围。

在治疗的

过程中，治疗师给

患者唱了几首经典老歌，

包括《东方红》、《甜蜜蜜》。

音乐治疗师鼓励患者跟随

音乐的节奏，使用左右手

交替敲击铃鼓，并根据患

者的表现适时调整节奏，

还会变换患者敲击铃鼓的

位置，借此来提高上肢运

动阔度。在进行 TIMP 训

练的过程中，患者会开口

合唱，隔壁病床的患者也

参与进来一同演唱，病房

里的氛围很温馨，张爷爷

的脸上也挂满了笑容，在

一旁陪伴的女儿看到父亲

病情缓和

露出欣慰的笑容。

患者从身体剧烈疼

痛到进入睡眠状态；从

嗜睡到与音乐治疗师互

动合唱，清醒时间超过

30 min。可见，音乐治疗

对肿瘤患者的情绪与症

状，有着良好的康复作用。     

                （刘莉冰）

王 爷 爷 是 晚 期 胰 腺

癌患者，正在接受放射

治疗，腹部疼痛导致行

动困难，夜间难以入睡，

疼痛自评指数（VAS）高

达 8。

音 乐 治 疗 开 始 前，

由于腹部疼痛剧烈，患

者 只 能 侧 卧 于 病 床

上， 身 体 微 缩、

两手紧握拳头、

眉 头 紧 皱、

双眼紧闭、

全 身 肌 肉

紧绷、呼

吸 短 促

且 较 浅。

音 乐 治

疗 师 选

择 了 音

乐 呼 吸 训

练，来治疗

干预患者的

疼痛。

患者跟随引

导语，进行几次深

呼吸后，呼吸节奏逐渐

由急促变得平缓。

然 后， 音 乐 治 疗 师

选择了一首与患者呼吸

节奏相似、曲风安静的

钢 琴 曲。 播 放 音 乐 后，

患者的呼吸变得更为平

缓，并且能在没有引导

语的情况下，自主保持

平稳的呼吸。但其肌肉

依旧比较紧绷，表情较

痛苦。

待 患 者 可 保 持 平 稳

呼吸后，音乐治疗师加

入音乐想象技术，让患

者聆听了一首节奏舒缓

的吉他与钢琴合奏曲，

引导他想象自己身处一

片大草原中。并且按照

患者的呼吸节奏，逐渐

加入关于大草原视觉、

听觉、触觉和嗅觉的引

导语，让患者能够更加

身临其境地感受设定场

景。 在 想 象 过 程 中， 患

者面部表情稍有放松，

但眉头依然紧皱。

音 乐 想 象 后， 引 导

语开始逐渐过渡至“音

乐 肌 肉 渐 进 放 松”， 把

身体分成不同的部位，

从 双 脚、 双 腿、 臀 部 依

次 向 上， 直 到 头 部， 让

患者的注意力集中到自

己身体的每个部位，依

次体验每个身体部位放

松和发麻的感觉。过程

中患者紧握的双手稍有

放松，眉头也开始舒展。

音 乐 治 疗 结 束 后，

患者缓缓睁开眼睛，眼

神疲惫，随之闭上双眼

进入了睡眠状态。

半 小 时 前 还 端 坐 于

床前，手捂腹部面容痛

苦的患者，经过音乐治

疗后，已经可以比较安

详的躺在病床上小憩。

第二天早上，患者平躺

于病床上，面容较昨天

更为平和，服用止疼药

物后，患者 VAS 为 7。

平 日， 患 者 腹 部 肌

肉易紧绷，导致化疗时

难以插管，上厕所也受

到影响。于是第二次音

乐治疗以音乐放松为主。

音 乐 治 疗 师 发 现，

患者的呼吸节奏较昨日

平缓了许多，而且在整

个放松过程中一直保持

平缓的呼吸。音乐治疗

师按照患者的呼吸节奏，

缓慢地引导，患者面部

肌肉逐渐舒展，面部表

情变得平和。

“ 音 乐 肌 肉 渐 进 放

松” 至 腹 部 时， 音 乐 治

疗师加入了帮助缓解腹

部紧绷及疼痛的引导语。

音 乐 放 松 结 束， 患

者双目有神，精神状态

有 了 明 显 好 转，VAS 变

为 3。            （崔懿允）

呼吸训练让患者“不痛”

刘莉冰进行团体音乐放松 崔懿允进行音乐治疗

案例二

音
乐
治
疗
师

      

要
点

4


