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【摘要】音乐治疗是一个借助音乐，有目的、有计划地逐步帮助患者实现个性化需求的过程。在此过程中，专业认证的音乐治疗

师根据患者的需求，采用经临床和循证医学验证的音乐治疗手段帮助患者康复。音乐可以帮助患者改善生理状况、情感、认知、

社会需求以及管理情绪，从而改善全身情况，缓解压力，减轻痛苦，表达感受，增强记忆力，进而增进医患之间的沟通，最终促

进康复。
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问题问题 1：音乐干预的流程包括哪些环节，各环节的重

点是什么？

观点观点 1：音乐干预的核心在于动态评估患者身心状况

与音乐偏好，并灵活调整评估与治疗的结合方式。

在音乐干预中，根据干预场景、需求、及干预

实施者专业能力，评估与治疗可分开或同时进行。

评估需全面了解患者的身体情况、心理状态、喜欢

的音乐类型以及是否愿意接受音乐干预。音乐偏好

可在干预过程中测试和确认。评估是持续性的、动

态的观察过程。

问题问题 2：音乐引导呼吸训练如何操作？

观点观点 2：营造合适的环境并做好调节。实施者为患者

选择合适，舒适的空间，并调整好光线，减少干扰。

让患者根据自身感受选择最合适的体位，如坐姿，

躺姿或站姿。

可使用现场弹奏的音乐或录播的音乐，帮助调

整呼吸节奏。实施者使用现场弹奏或播放合适的音

乐，引导患者根据自身舒适度调整呼吸节奏，不强

制固定，但确保个性化适应。实施者需特别关注患

者的心肺功能、有无呼吸系统疾病、呼吸时是否疼痛、

是否需按特定吸气呼气比例锻炼、身心状态、常用

语言或方言、教育程度及音乐偏好。如患者有呼吸

系统疾病，心肺功能较弱或在深呼吸时有疼痛感，

实施者首先需咨询主管医生的意见，并结合临床建

议调整方案。

问题问题 3：音乐与想象干预如何实施？

观点观点 3：音乐与想象干预需由专业人员设计并结合患

者的音乐偏好做灵活调整。

除专业设计以外，在乐器选择，曲目和互动形

式上结合患者的偏好也极为重要，同时需要在专业

指导下进行灵活调整。比如部分焦虑患者在节奏较

强的音乐中获得共鸣，但可能对于另一部分焦虑患

者来说则更能在柔和音乐中得到纾解，应在患者需

求和专业评估之间取得平衡，而非仅由单方面决定。
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问题问题 4：音乐干预实施者应遵循哪些伦理道德要求？

观点观点 4：严格保护患者隐私。

患者的病情、治疗记录等隐私信息应严格保密，

未经同意不得向无关人员透露。然而，对于未成年

及其他有认知障碍，无行为能力者，可在符合法律

规定和告知患者的情况下，与家属和相关监护人适

当共享相关信息，以支持患者的治疗和康复。紧急

情况下治疗师有义务突破保密原则报告相关机构以

保证患者及他人安全，同时告知患者解释原因并提

供心理支持。

问题问题 5：音乐治疗、医疗音乐聆听和其他与音乐相关

的娱乐性干预的概念区别是什么？

观点观点 5：医疗音乐聆听是一项干预手段，特指无音乐

治疗专业训练背景的医务人员在医疗环境中播放经

过选择的音乐以支持患者情绪调节、放松体验或缓

解压力的干预手段。其核心在于利用音乐的影响，

帮助患者在医疗环境中获得更舒适的体验。

其他与音乐相关的娱乐性干预，特指无音乐治

疗专业训练背景的医务人员或音乐家在医疗环境中

通过演奏、歌唱或播放音乐为患者提供音乐活动。

两者均注重形式上使用音乐，而非遵循心理学

规律的系统性干预。

事实上，音乐治疗是整合多学科知识形成的应

用学科，在临床上是需要结合多维度因素定制的治

疗模式。音乐治疗不仅仅是音乐的应用，而是一个

系统性、目标导向的过程，需要具备资质的音乐治

疗师进行。

问题问题 6：音乐干预对肿瘤患者的焦虑、抑郁等情绪改

善效果如何？

观点观点 6：音乐干预可改善肿瘤患者焦虑抑郁情绪。

音乐在一定程度上能够调节患者情绪，缓解心

理压力。研究发现，大部分癌症患者在围手术期、

放化疗期间或住院期间聆听音乐或参与音乐活动后，

焦虑、抑郁评分明显下降，但具体效果因个体差异

而异，患者对于音乐干预的反应对于疗效起到一定

影响。

问题问题 7：如何确定肿瘤诊疗中音乐干预的介入指征？

观点观点 7：音乐干预的介入指征包括患者的社会心理症

状（如焦虑、抑郁），身体症状（如疼痛、恶心呕吐、

睡眠障碍），诊疗过程中的不适（如化疗、放疗、

手术）以及其他疾病（如帕金森病、阿尔茨海默病

等）。音乐干预可辅助认知，运动和情绪康复。同

时，音乐干预可用于围术期、疼痛管理、安宁疗护、

康复训练和患者宣教。医务人员会根据患者情况评

估是否需要音乐干预，在有需要的情况下结合药物

或其他治疗方式使用不同的适当的音乐干预方式，

以减轻不适并改善身心健康和提高生活质量。患者

本人及其家属在发现有以上需要时，也可以主动要

求接受音乐干预。

问题问题 8：围术期音乐干预的介入时机和方式有哪些？

观点观点 8：术前焦虑或心理痛苦程度达中度及以上，如

心理痛苦温度计自评（DT）达 4 分以上患者建议使

用围术期音乐干预。围术期的介入时机根据患者手

术及麻醉类型进行调整而并非覆盖全程，依具体情

况选择合适的干预方式，并按需评估患者的状态是

否需要进行进一步干预。

问题问题 9：音乐干预如何缓解肿瘤患者的疼痛？在实施
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过程中需要考虑哪些个体化因素？

观点观点 9：音乐干预通过放松身心降低疼痛敏感度，需

结合患者个体偏好调整音乐类型和播放时长以优化

镇痛效果。

通过互动式音乐干预或录制音乐，帮助患者放

松身心，缓解紧张和焦虑情绪。当人处于放松状态时，

对疼痛的敏感度会降低，从而达到间接镇痛的效果。

患者的音乐偏好和个体差异可能会影响干预效果，

因此应结合个体需求进行音乐选择和调整（如音乐

类型，播放时长等）。
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