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網路對癌症病人疾病經驗的影響 

 

摘要 

    隨著網際網路的發展，醫學知識的生產、傳播方式不同以往，許多癌

症病患藉由網路搜尋健康資訊，改變醫病關係，增加個人參與治療計畫的

權力與決策範圍。部落格的興起，讓癌症病患擁有可自由書寫與彼此交流

的空間，透過病友的轉載、分享，促使部落格使用者之間的社會網絡建立，

進而形成線上病友支持團體。台灣過去對於探討癌症病患使用網路對於其

疾病經驗的影響並不多，本文藉由整理相關文獻，促使醫療相關領域的專

業者增加對癌症病友使用網路行為的認識，內容分成四部分，首先描述癌

症患者的網路使用行為，其次說明網路醫療資訊對醫病關係及醫病溝通的

影響，接下來說明部落格的特性與社會網絡，最後探討部落格書寫對於病

患的可能意義。期待透過本文，學界能夠開始關注癌症病友使用網路與以

部落格作為訊息生產者的特色，未來在健康傳播相關領域，增加以病患做

為主體的健康傳播模式之研究。 
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The Influence of the Internet  

on Cancer Patients’ Illness Experience 

 

Abstract 

 

As the Internet continues to grow rapidly, methods of generating 

and disseminating health knowledge are different from the past. Many 

cancer patients have tried to improve the doctor-patient 

relationship and increase their involvement in treatment 

decision-making. The rise of blogs has created an open space for 

cancer patients to express personal opinion and communicate freely. 

Through information forwarding and sharing, social networks among 

blog users can be established, and various online patient-initiated 

support groups can be formed. Little research has been done on the 

influence of the Internet usage on cancer patients’ illness 

experience. Using literature review, this present research attempted 

to help health care professionals understand the Internet use 

behaviors among cancer patients. This article reviewed the Internet 

use behaviors of cancer patients, the impact of Internet health 

information on the doctor-patient relationship and doctor-patient 

communication, the characteristics of blogs and social networks, and 

the possible meanings for cancer patients to write a blog. Through 

this article, academic circles are expected to pay more attention 

to cancer patients’ internet use behavior and the characteristics 

of using blogs as a message producer. Furthermore, the 

patient-centered approach is suggested to be adopted by health 

communication professionals for future research in this field. 

 

Key words: Internet, health information, cancer, blog, illness 

experience       
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網路對癌症病人疾病經驗的影響 

 

    

壹、前言 

隨著科技的進展，民眾上網的普及性，網際網路已成為許多有上網習

慣民眾搜尋健康資訊的重要管道之一（闕瑞紋，2001），相較於傳統的健康

資訊傳播管道，網路的健康資訊具有可近性、廣泛性、及互動性等優點

（Cline and Haynes, 2001）。針對這樣的現象，很多學者都抱持著樂觀、

正向的看法（Bernhardt and Hubley, 2001），認為網路提供病人賦權

（empowerment）的來源、增加對於疾病的控制感（Sharf, 1997），挑戰過

去傳統單向、階層模式的訊息給予，讓人們從接收訊息的被動角色，轉為

主動搜尋資訊，甚至是資訊的製造者（Hardey, 1999, 2002），改變常民與

醫療專業者之間的權力互動關係，促使健康照護系統的典範轉移，朝向「去

中心化和參與式」體系的建立（Chin, 2000）。 

另一方面，有些學者認為網路醫療資訊品質參差不齊（Benigeri and 

Pluye, 2003），需有評估網路健康訊息的標準（Eysenbach, 2002）；但是

評估的標準設定為何？是否又更強化醫療專家的權威地位？而個人不同的

社經背景，可能影響其接近、使用網路資源，使得原有的社會不平等，進

一步複製到個人接近、使用資訊科技的機會，形成數位落差（Cline et al., 

2007）。除了資訊科技使用可近性的問題外，不同的群體有不同的利益和需

求，也具備不同的能力來搜尋、瞭解資訊，像是不同程度的健康素養、科

技素養可能會影響使用、判斷網路的健康訊息（Benigeri and Pluye, 2003; 

Cline et al.,2007）；此外，就如同其他傳統媒介一樣，網際網路並非是

中立的科技，也傳播了社會主流優勢團體的意識型態（Pitts, 2004），可

能再次複製、鞏固原有社會結構、文化規範，而網路商業化的趨勢，可能

會過度、不當消費某些醫療產品，進而傷害民眾的健康（Benigeri and Pluye, 

2003），因此網際網路對於醫療專業者、常民與健康相關組織的影響，是值
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得深入檢視、探討。 

網路不只提供使用者搜尋資訊的強大與便利功能，更隨著個人部落格

（Blog）的興起，讓人們擁有自由書寫與彼此交流的空間。部落格是個人

或群體按照時間順序在網路上定期發表內容，所做的一種記錄，並且不斷

更新，屬於網路共享空間的一種型態（許麗玲等，2008）；部落格的主要使

用動機是記錄生活與表達意見及想法（蕭文龍、郭庭伊，2010），同時也強

調吸收資訊及分享的生活態度，具有高度的社會互動性，產生連結、迴響、

引述等，兼具社群的特性，讓人們都可能成為資訊的傳遞者，顛覆過去傳

統媒介的傳播方式。藉由部落格操作簡易的特性，來與其他人對話、相互

溝通、交換訊息的過程，增加雙方所感受到的價值，成為一種新形式的人

際溝通互動，促使部落格使用者之間的社會網絡建立（黃夙賢、林炳憲，

2010）；部落格已經成為網路傳播中不可忽視的現象。   

網路的普及促進多樣化健康知識的大量流通，人們對網路健康資訊的

需求也愈來愈大，研究顯示罹患嚴重或特殊疾病，就愈可能使用網路來蒐

集資訊（Houston and Allison, 2002），以增加對疾病的控制感和作為治

療計畫選擇的參考。雖然許多研究已經注意到新科技對於病人賦權、就醫

行為、醫病互動關係、醫療專家知識等造成衝擊（Berger et al.,2005; Sharf, 

1997; Gauthier and Virginie, 2008; Broom, 2005a; 2005b; Hardey, 1999; 

Marcinkiewicz and Mahboobi, 2009；洪小涵，2009），但是有關罹患重大

疾病者主動上網找尋健康訊息和支持，對於其疾病經驗影響為何的探討仍

有限。以癌症病人而言，當被診斷是癌症時，對病人是很大的心理折磨，

會影響他們吸收與記取資訊的能力，因此他們對於訊息需求常是斷斷續

續、互相矛盾的（James et al.,2007），也就是說並不是每位癌症病人，

都需要詳細的醫療資訊，這和病人對癌症的態度、如何應付癌症這個疾病、

以及處於疾病的不同階段有關（Ziebland et al.,2004）。另一方面，由於

網路訊息很容易接近，癌症病患即使身體虛弱，不適合外出，也能透過網

路觀察其他病友的狀況，知曉其經驗，得到情緒支持（Radin, 2006）。有
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些癌症病人利用網路的部落格，記載自己的就醫治療的過程、整理醫療相

關資訊，同時記錄生病後生活上的種種改變，包括身體、心理與社會角色

等（陳憶寧，2011；楊雪華等，2012）；病友以部落格為平台，透過分享、

轉載、留言與加入好友等行為模式，與其他患者進行溝通、分享，在經驗、

知識交流的過程中，形成不同於主流醫學的病患觀點與知識，並延伸出病

友聚集的社群，形成互助、支持的團體。這種經由部落格所發展出來的社

會網絡團體，顯然與傳統面對面的病友團體之人際互動是不同（郭淑珍、

楊雪華，2013）。 

根據台灣網路資訊中心 2012 年的報告，12歲以上的民眾中有近八成的

人曾經使用網路（財團法人台灣網路資訊中心，2012），而曾淑芬、張良

銘（1998）對於網路使用者的調查顯示，有七成的受訪者都曾使用醫療網

站的服務，其中女性比男性多；而依照蕃薯藤 2005 年調查資料，台灣已有

61.2％的網友擁有自己的部落格，約六成的網友會瀏覽別人的部落格，22

％表示會在別人的部落格發表評論（曾志文、許晉龍，2008）。波仕特（2010）

線上市調網針對台灣部落格使用的主題進行一系列的問卷調查，結果發現

有八成的受訪者表示有使用部落格的習慣，而使用部落格三年以上者，有

41.5％。上述的數據說明了使用網路已成為台灣民眾日常生活的一部份，

而部落格是網友常用的個人化媒體之一。近二、三十年，癌症一直是台灣

十大死因的首位，新的科技媒介對於癌症病患疾病經驗的影響為何，是值

得醫療專業者關注的議題。本文藉由整理相關文獻，針對癌症病友使用網

路行為、網路資訊對於醫病互動關係的影響、簡介部落格的特性、以及透

過部落格的疾病書寫，病友形成的社會連結與療癒效果，做個初步介紹，

提供臨床醫療專業者參考，促使未來更多這類的研究，以便在癌症照護體

系，發展更貼近癌症病友需求的醫療資訊、社會心理資源之服務。 

 

貳、癌症患者的網路使用行為概況 

    長久以來，民眾對於各種醫療專業知識大多只能仰醫師或專家，隨著
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網際網路的發展，民眾可以上網找尋健康相關的資訊，使得醫師與專家已

經不是提供健康訊息的唯一來源。根據一項對美國網路使用者行為的調查

顯示（Fox and Rainie, 2000），92％的網路使用者認為，在網路上搜尋的

健康訊息是有用的；81％的使用者覺得他們從醫療保健網站學到許多新知

識；47％使用者表示，從網路上搜尋的資訊會影響他們治療、健康照護的

決策；有一半的使用者運用健康網站諮詢，做為他們看診時詢問醫師的參

考，或是第二個專業醫師的意見；顯見網路已經改變過去傳統單向資訊的

提供，讓民眾不再只是專家知識的被動接受者，成為健康知識傳播的主動

參與者。 

    根據調查，健康狀況比較差的人，相較於健康狀況良好的人，比較常

上網搜尋健康資訊（Houston and Allison, 2002）；另有研究指出，健康

資訊網站經常使用者是以病人為多，特別是那些長期、嚴重疾病的患者

（Poensgen and Larsson, 2001），例如癌症患者；事實上，許多癌症患者

並不滿意醫師所提供的訊息，有愈來愈多癌症病人希望盡可能知道有關疾

病的訊息（Jenkins et al.,2001），以便能和醫師討論、主動參與治療計

畫（Lee et al., 2010），網際網路的發展，提供病人一個重要的訊息管道。

研究顯示，性別、種族、年齡、教育、收入等因素，會影響癌症病患使用

網路（James et al.,2007; Cline et al., 2007; Ziebland et al.,2004; 

Fogel et al.,2002），也就是說，通常女性、白人、較年輕、教育程度高、

收入佳者，較會使用網路搜尋健康訊息，但也有研究認為癌症患者的收入

和網路使用並沒有相關（Helft et al., 2005），反而與罹患的癌症有關，

像是乳癌患者與前列腺癌病人較常使用網路，而膀胱和頭頸部癌症的患者

較少使用。 

另外，沒有電腦、沒有網路、不熟悉操作、缺乏資訊素養等，也會影

響網路的使用（Angie, et al.,2004）；資訊素養主要是指取得、評估並應

用資訊的能力，這些能力受到個人所屬經濟地位影響，因此既有的社會不

平等可能會影響個人是否使用資訊科技，進而產生科技賦權、人際互動等
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不同的社會結果（李孟壕、曾淑芬，2005）；有研究提到，並非每位癌症病

人都想上網找尋資訊，主要與他們對癌症的態度，以及處理疾病的策略有

關（Leydon et al.,2000），有的患者認為網路資訊太多，無法知曉那些資

訊是有用的、正確的（Hay, et al.,2008），有些病人覺得知道愈多訊息（像

是治癒率、存活率等）會愈害怕、對治療失去信心（Mayer et al.,2007）；

有時病人是斷斷續續使用網路，主要與疾病帶來的身體疼痛、心理衝擊有

關（James et al.,2007）。 

癌症病人在搜尋資訊時，不會只搜尋單一網頁（Lau and Coiera, 

2008），病患需要的訊息是多面向，像是病徵與病因、藥物和療法、醫院及

醫師相關資訊、診斷與結果的說明、如何克服恐懼、經濟補助與保險等（葉

乃靜，2007）。在疾病的不同時期，病患對訊息的需求也不同（Rozmovits and 

Ziebland, 2004），例如到醫院看病前，會對醫療院所做初步確認和比較；

聽完診斷與醫師治療建議後，會再經由網路，確認醫師給予的治療建議是

最好的，或是尋找醫師的專長等（Wald et al., 2007）。網路的匿名性，

對於某些使用者，像是前列腺癌（prostate）病人，在面對面與醫師溝通

時，可能感到許多問題難以啟齒，因此選擇使用網路，不需透露姓名，減

少對病人男性氣概的減損（Hay et al., 2008; Broom, 2005b）。網路的癌

症訊息主要以正統生物醫學知識為多，許多癌症患者認為對於另類醫療訊

息較為缺乏（Broom and Tovey,2008；葉乃靜，2007）；有些學者憂心癌症

病友對於網路上所獲得的資訊，缺乏批判性（Gilliam et al., 2003），但

是事實上，許多病患尋找訊息都有經過挑選，也會對訊息內容加以判斷，

並非全盤接受（Broom and Tovey, 2008）。 

病人除了透過網路搜尋資訊外，也會建立自己的網頁，和其他人分享

自己收集的訊息，尋找有同樣經歷的病患，互相討論，形成互助及支持的

團體（Radin, 2006），集結集體的智慧來處理疾病過程中的許多事情，包

括在主流醫療體系中所無法提供的情緒問題與社會問題等，在互相支持的

過程中，使得生病經驗變得有意義，不但增加患者社會心理的健康
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（Sandaunet, 2008a），有時也會形成改變醫療體系的行動（Radin, 2006）。

雖然線上支持團體，對於癌友有許多好處，但是有些病患會中途退出或不

參加，主要是想避開罹患癌症痛苦的經驗、害怕變成只是一個抱怨者、討

論的主題不適合、關心的議題無人回應等（Sandaunet, 2008b）。 

綜合上述的研究，上網取得相關資源及支持，對癌症患者的健康會產

生正面影響，其影響機制包括：（1）經由網頁、聊天室等網路的互動溝通，

減少癌友的孤立感、壓力，增進其調適能力，形成新的社會支持，使得病

人較為樂觀、增進生活品質病友支持團體（Im et al., 2008）。（2）對

病患及家屬而言，網路是極有價值的疾病相關資訊來源，不僅可以搜尋癌

症症狀及治療相關的資訊，也可以在網路上與其他使用者交換醫療的經

驗。僅管網路健康相關資訊不見得符合正統醫療所謂的「正確」品質標準

（Satterlund et al., 2003），但是許多癌症病患仍認為網路是僅次於醫

療專業人員的重要資訊來源（Eysenbach, 2003）。（3）使用網路資源可

以產生賦權的效果；當病患擁有充分資訊及社會支持時，會變得比較主動

參與治療計畫及樂於接受治療。藉由提升對治療的主控權作為催化劑，有

助於促進較平等的醫病互動關係（Lee et al., 2010）。然而有研究也指

出，原本教育程度好，較有經濟能力，而且有較好的健康素養者，就較常

接近許多印刷媒體，網路只是讓這些人又多了另一個資訊管道的來源；對

於沒有這樣資源的癌症病患，接近這些資訊管道機會有其限制，因此網路

也可能擴大社會鴻溝，再次複製社會不平等（Cline et al., 2007），有關

這部份是值得進一步注意與檢視。  

 

參、網路醫療資訊對醫病關係、醫病溝通的影響 

過去有關醫療專業資訊，總認為醫師知道最多，隨著醫病關係的改變，

大眾傳播媒體的普及化，健康資訊逐漸容易取得，甚至有了網路以後，讓

病人更能主動找尋相關資訊，擁有更多訊息、知識，甚至成為「專家病人」

（expert patient），積極參與治療計畫決策，以及扮演自我照護角色
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（Ziebland, 2004）。研究發現，相對於那些沒有透過網路尋找資訊的病人，

使用網路搜尋訊息，對於醫師和病人都有影響。如果病人先從網路獲得相

關資訊，當他和醫師碰面時，會有較多準備詢問關鍵重要的問題，也不會

再將醫師的意見視為理所當然（Korp, 2006）。長遠看來，網路的使用，衝

擊、挑戰傳統的醫療專家權威，改變常民和專家之間的關係，打破專家所

壟斷的知識，網路訊息豐富的病人不再是傳統被動的角色，而是主動的醫

療使用者，對醫病關係產生影響（Chin 2000）。 

然而網路的發展，也可能再度強化病人被動的位置以及專家的權威地

位。網路訊息的爭議，主要是訊息的品質及可靠性問題；品質的控制和設

置品質的標準，大多又交給醫療專家（Korp, 2006），藉由評估和排序方式

來控制網路健康資訊的來源，使得生物醫學觀點充斥大部分的健康網址，

對於另類的知識或是常民的經驗，留下太少空間。此外，即使以生物醫學

觀點為基礎的品質標準，研究發現，專家之間評比的網路健康資訊，一致

性並不高（Craigie, et al.,2002）；更重要的是，這些所謂「好」與「壞」

的網路健康資訊，大多並沒有從常民的觀點來看待。雖然許多學者認為，

網路可能對醫病關係產生影響，但也有研究指出，網路的使用和高社經地

位有關，使用者教育程度較高、較好的經濟能力及健康素養，除了使用網

路，也利用許多印刷媒體的訊息，同時也比較容易和高教育程度和高訊息

來源的人們交往。因此，網路使用者的醫病互動關係之所以不同，可能是

受到社會經濟地位的影響，而不是網路的使用。換句話說，如果病人沒有

去尋找網路健康資訊，並非沒有興趣找尋，而是反映出社會經濟地位和健

康不平等的問題（Cline et al., 2007）。 

此外，並不是每位病人都會將上網查詢的訊息與醫師討論，主要原因

是與醫師的態度有關（Hay et al.,2008）；病人不與醫師討論從網路找尋

的訊息，是因為病人感受到醫師不希望病人主動去搜尋資訊，或知道醫師

對於病人搜尋到的資訊有所抱怨；受到醫師的態度影響，病人會利用不同

的策略，來提問從網路蒐集的訊息，醫師在討論過中的回應態度，會影響
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醫病關係（Bylund et al., 2007）；Chiu（2011）應用焦點團體訪談法，

探討網路對台灣癌症病患在醫病溝通時的影響，結果發現病友會上網搜尋

有關醫師專業能力的訊息、查閱醫師使用的專業術語等，這些訊息皆有助

於病患督促醫師較為深入思考他們的病況，但病患的態度通常是小心翼翼

的，以免冒犯醫師；因此，病人透過網路搜尋後，提出資訊內容與醫師討

論，不見得會有比較好的醫病關係，有些醫師認為其權威受到挑戰，不願

意回答病人的問題，或認為這些病人是有問題的，甚至發展出一些策略鞏

固其專業權威，強化傳統病人被動的角色（Broom, 2005b）。 

 

肆、部落格的特性與社會網路 

    近年來，部落格（Blog）成為個人發表作品、表達意見的最佳平台，

主要是部落格擁有許多特性，使其不同於其他類型的網路發表型態。根據

Wikipedia 對部落格所整理的定義指出，它是個人或群體按照時間順序，在

網路上定期發表內容所做的一種紀錄，且不斷更新，屬於網路共享空間的

一種型態。其特點包括有「彙整」、「靜態連結」、「時間戳印」、「文章標題」、

「連結」、「通告」、「引用」、「迴響」等，另外，RRS（Really Simple 

Syndication）技術，能夠讓閱讀者方便容易地得到其想要瀏覽的最新資

訊，這些特點有利於部落格網站的交流（許麗玲等，2008）。 

    「彙整」是指文章會按照特定方式，像是時間或種類進行整理、分類；

「靜態連結」為發表的文章公開於網路上，瀏覽者可以直接以一組固定的

網址閱讀訊息；當部落格新增或編輯文章時，系統會在內部資料庫記錄時

間；每一篇部落格文章都存有一個標題，方便瀏覽者可以在閱讀前，預先

篩選，而標題也能提供檢索或他人引用文章時使用。部落格強調分享的精

神，對於資訊來源有連結網址，提供瀏覽者進一步追蹤及確認資訊來源；「通

告」是指當使用者引用其他部落格文章時，系統會送出一個訊息給對方，

讓對方知道其文章被引用；「引用」功能可以得知在網路，有多少部落格引

用了某篇文章，同時告知讀者參考文章的出處，讓讀者可以到來源網站閱
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讀。而「迴響」是指讀者對於部落格文章可以回應，增加部落格作者與讀

者之間的互動性，形成討論群組（許麗玲等，2008；蕭文龍、郭庭伊，2010）。 

    部落格的建立，使人們從資料搜尋者成為資訊提供者、製造者、傳遞

者，能與其他人交流，顛覆過去傳統媒介的傳播方式。部落格的書寫，是

由作者自行決定，具有獨特的個人特色，加上能整合各種數位媒體內容、

操作簡易等特性，促使愈來愈多人成立個人部落格，發表個人作品、表達

個人意見，再經由網路快速傳遞、透過轉載、分享、留言、加入好友等行

為，讓人們可以利用部落格，達到與其他人對話的功能，藉由相互溝通、

交換訊息的過程，延伸出人與人聚集的社群，促使部落格使用者之間社會

網路建立（黃夙賢、林炳憲，2010）。 

藉由部落格為平台，與其他使用者進行的互動所形成社群關係，是不

同於傳統的社會網路。社會網絡是指一群人或社會行動者的連結關係，可

用來觀察人際關係的互動及資訊的分享。人是生活於群體當中，在所屬的

群體裡，像是工作、休閒活動、家庭生活、政治或宗教的活動等的社會網

絡，大多有緊密的關係，透過人際網路互動，訊息可以快速流動，每個人

知道的事就是其他人也知道的事，因此，新的想法及新的機會就必須透過

弱連結來獲得；Granovetter（1973）從社會網絡的觀點，提出弱連結的概

念，根據Granovetter的理論，透過弱連繫可以與不相同的人產生關係，如

此有助於訊息的流動，擁有較為多樣化的訊息來源，可以掌握新訊息的優

勢。過去社會網路的分析，大多是用來探討社會實體之間所引發的關係連

結、結構，以及社群中個體之間的關係。然而，隨著網際網路的發展，民

眾上網逐漸普及化，人們早已將許多社會活動轉移到電腦網路虛擬社群，

部落格的發展正可以說明此現象。部落格具有串連網路社會的強大潛力，

將原本不同、不認識的社會群體串連起來，這也讓部落格形成一種社會網

路結構（曾志文、許晉龍，2008）。 

 

伍、部落格寫作對癌症病患的意義 



 

- 97 - 

 

部落格是由作者自由發揮，許多人透過部落格記載日常所發生的生

活，既能滿足原本日記書寫的需求，又能藉由網路的書寫與他人互動。網

路書寫是具有公開性質，這樣的書寫方式提供了一個自我建構的機會，也

尋找類似情況的讀者觀看，建立起超越陌生人的互動，敘事認同也成為可

能（HØybye et al., 2005），換句話說，部落格的書寫，是自我面對、也

是面對他者、向外發聲的活動。Nardi 等（2004）的研究發現，人們會利用

部落格來書寫的動機有自傳性論述、評論、淨化作用、沉思或社群討論等，

然而病友，特別是患有重大疾病的病友，像是癌症患者，使用部落格除了

上述的理由外，可能還有其他動機存在。 

由於癌症經常與死亡連結在一起，因此罹患癌症，對於大多數的患者

而言，除了身體病痛、心理的無助與疏離、社會角色的改變外，也喚起人

類的脆弱及不確定感，增加對死亡的恐懼，沒有相同經歷的人，往往無法

理解。研究顯示，疾病的書寫與敘說可以幫助病人面對重大疾病，轉換癌

症病痛經驗，對此受苦過程賦予不同意義，發展其能動性，進而想像自己

的生命和未來，重新獲得生活秩序和建立生命的連續性（Carlick and Biley, 

2004; Pitts, 2004），增加個人賦權及自尊，有利患者的社會心理健康。

許多癌友藉由部落格的書寫，記載醫療、就醫過程、生活點滴、分析疾病

產生的原因、揭露平日難以開口說出的隱憂，成為抒發情緒與壓力的出口，

同時也以部落格為平台，找到相同經驗的人來分享、討論與交流，減輕孤

單與疏離、走出恐懼與慌亂，建立起新的共同經驗、認同與熟悉感，並且

在這些行動中得到來自他者的信任，形成互助的病友社群（郭淑珍、楊雪

華，2013）。 

在發現疾病初期，許多癌症患者會大量搜尋與疾病相關的資訊；一項

針對乳癌病友的部落格研究發現，罹癌婦女部落格的發文中，對於癌症相

關訊息及經驗交換的部分為最多，其次為癌症治療及身體的狀況，包括在

面對治療的抉擇及後續追蹤、或治療過程引發的副作用、及如何調適等相

關議題。病友在疾病治療過中，部落格的內文大多會圍繞與疾病相關的議
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題，像是身體的症狀、治療、飲食、運動等。新病友通常會提問，資深病

友則回應，病友們從醫療專家們聽到的資訊，通常會透過網路，與其他病

友討論，有時會在部落格重組、建構這些知識，與其他病友分享，這個過

程對乳癌病友是有益的，可以增加對疾病的控制感，產生賦權

（empowerment）的效果，也是病友能面對癌症，並之共存的重要動力（楊

雪華等，2012）。癌症病友的部落格內容以面對疾病較多，同時也展現情

感本質，與其他病友產生社會連結（陳憶寧，2011）。 

對於癌症者而言，部落格這一項網路科技的主要功能，在於書寫疾病

故事和連結社群，將原本私領域的健康、情感問題，轉而公共化，進一步

得到社會性的支持，達到某種自我療癒效果。然而如同其他傳播媒介一樣，

網路並非獨立於社會之外的科技，網路的互動性也可能使得疾病的敘說，

受到社會主流意識型態、規範的影響（Pitts, 2004）。許多癌症病友在網

路書寫其疾病經驗，大多以積極、樂觀的抗癌鬥士形象來展現，壓制悲傷

與憤怒的感覺，也較少討論恐懼、死亡議題（Sandaunet, 2008a，郭淑珍、

楊雪華，2013），因此可能阻礙某些病友利用這些平台討論負向情緒的問

題，有關這部份，是需要進一步探討。此外，部落格雖是一個獨特的網路

空間，但仍無法超越傳統的性別溝通方式，在情感性內容方面，部落格寫

作有性別上的差異；陳憶寧（2011）的研究顯示，女性患者偏好社會、情

感支持，男性患者較關注於醫療相關訊息；在自我呈現方面，與寫作者的

文化背景有關，以華人而言，因較講求相互依賴的關係主義，當遭遇重大

疾病，會重新檢視自己與重要他人的關係，而依照年齡的不同，癌症病友

在敘事時，會有不同社會關係的座標；年輕患者大多以父母為重要他者，

較年長的病患，則以其對子女的關懷作為寫作的重心（陳憶寧，2011）。 

 

六、結論 

過去人們對於各種醫療服務與資訊，大多仰賴醫院、醫療專業人員；

網際網路的普及與發展，讓人們不論何時何地都能得到所需要的健康訊
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息。網路的健康資訊不同於過去其他形式的健康資訊傳播，傳統的資訊傳

播，往往由提供者決定訊息的內容、以及如何傳播等，這樣的知識訊息流

向是單向，是假設專家有知識，或是只有專家的知識才被認為是重要的。

但是網路科技的發達，使得人們可以主動透過網路，隨時針對其想要的訊

息進行搜尋，強調行動者的策略與自主能動性，打破過去專家與常民之間

的壁壘。許多病患藉由網路搜尋健康資訊，使得個人權力與決策範圍增加，

也改寫醫病之間的關係。同時藉由網路的互動性，不受時間與空間的限制，

可以和有類似經驗的人進行溝通、交流，成為另一個諮詢的場域。此外網

路的匿名性，使用者可以對於許多敏感、困擾、不易向他人啟齒的症狀與

疾病，取得相關的資訊（Ziebland et al.,2004）。 

對許多癌症患者而言，使用網路主要是搜尋健康訊息，但是透過網路

書寫個人疾病經歷也同樣重要；個人部落格的興起，讓病患擁有自由書寫

的空間，可以完整呈現自己罹患癌症故事，包括如何找尋醫療照護，如何

瞭解、熟悉醫療字彙，建立自信，重新發現疾病與治療的意義等，同時也

藉由部落格的平台，找尋類似疾病的病友，提供新病友面對疾病的訣竅以

及更實際、深度的資訊，帶來情感上的慰藉，形成病友互助的網路社群，

對治療帶來正面的影響。病患藉由網路書寫疾病歷程而重建病痛的故事，

對於醫療專業者有其重要意義，醫療專業人員大多較著重「疾病」的治療，

然而癌症病患面對的困境，並不只限於「身體」的傷痛，也延伸至日常生

活中不太為旁人瞭解的種種問題；醫療專業者透過閱讀癌症患者網路書寫

的自我探索，更能深刻了解癌症如何影響病患其所存在的意義，以及深刻

痛苦的經驗。期待藉由本文，未來在健康傳播領域，能增加以病患做為主

體的傳播模式之研究；醫療相關領域也能關注新興媒體對於癌症病友疾病

經驗的影響，提高對於網路書寫治療潛能的意識，理解癌症病友使用網路

與以部落格作為訊息生產者的特質，以提供病友需求的社會支持模式、教

育介入等。 
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