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综合护理对非小细胞肺癌化疗患者自我护理能力及生活质量的影响%
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"浙江省湖州市中医院(

/+

肿瘤内科#

,+

内科
!
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!!

%摘要&

!

目的
!

探讨综合护理干预对非小细胞肺癌化疗患者自我护理能力和生活质量的影响%方法
!

选

取
,-/2

年
2

月至
,-/4

年
2

月在湖州市中医院接受化疗的
/$-

例非小细胞肺癌患者为研究对象!分为对照组和

观察组!每组
32

例%对照组给予常规护理干预!观察组在对照组的基础上给予综合护理干预%对比两组患者

干预前后自我护理能力和生活质量的变化%结果
!

干预后!两组患者自我护理能力有了明显提高!观察组变化

更明显!差异有统计学意义"

$

"

-+-2

$#两组患者生活质量评分均有不同程度的降低!但对照组明显低于观察

组!差异有统计学意义"

$

"

-+-2

$%结论
!

综合护理干预能够提高非小细胞肺癌化疗患者的自我护理能力!改

善其生活质量!值得临床推广%

%关键词&

!

综合护理#癌!非小细胞肺#自我护理

%中图法分类号&

!

!0$

%文献标识码&

!

)

%文章编号&

!
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"
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肺癌是除黑素瘤皮肤癌外最常见的癌症$其中非

小细胞肺癌是最常见的类型之一$与小细胞肺癌相

比$其肿瘤细胞生长分裂较慢$扩散转移相对较晚#

非小细胞肺癌早期临床症状不明显$大部分患者在就

诊时已属中晚期(

/#,

)

$其生存率较低#化疗是治疗非

小细胞肺癌的重要手段(

$#1

)

$能够有效地延长患者生

存和改善生活质量#但是化疗的不良反应较多$对患

者的日常生活和预后都造成不同程度的影响#本研

究对接受化疗的非小细胞肺癌患者采用综合护理干

预$取得了较好的临床效果$现将研究结果报道

如下#

!

!

资料与方法

!+!

!

一般资料
!

选取
,-/2

年
2

月至
,-/4

年
2

月在

本院接受化疗的非小细胞肺癌患者为研究对象#纳

入标准'!

/

"经过病理学证实为非小细胞肺癌&未接受

过治疗&全身评估后结果提示化疗耐受较好者%!

,

"初

中以上文化程度%!

$

"年龄
/4

!

02

岁%!

1

"能够配合完

成所有护理干预%!

2

"

8̂;

评分大于或等于
3-

分$预

计生存期超过
3

个月%!

3

"患者及家属均知情同意$并

自愿参加本次研究#排除标准'!

/

"心&肝&肾功能严

重障碍者%!

,

"既往放&化疗者及需行手术治疗者%!

$

"

存在智力或精神障碍者#共纳入
/$-

例患者$采用随

机数字法分为对照组和观察组$每组
32

例#对照组'

男
$,

例$女性
$$

例%年龄
,.

!

02

岁$平均!

3$+125

4+0$

"岁%

'

A

期
//

例$

'

M

期
$/

例$

(

期
,$

例%

*8

方案!吉西他滨
_

顺铂"

,4

例$

K8

方案!长春瑞滨
_

顺铂"

$0

例#观察组'男
$2

例$女
$-

例%年龄
,3

!

03

岁$平均!

3$+2054+1,

"岁%

'

A

期
/$

例$

'

M

期
$-

例$

(

期
,,

例%

*8

方案!吉西他滨
_

顺铂"

,2

例$

K8

方案!长春瑞滨
_

顺铂"

1-

例#两组患者一般资料比

较差异无统计学意义!

$

$

-+-2

"#

!+"

!

方法
!

所有患者遵医嘱给予化疗方案#对照组

给予常规护理方案$包括健康教育&化疗操作$化疗毒

副反应的护理&基础护理等#观察组患者在对照组的

基础上进行综合护理$在化疗前&化疗中和化疗后
$

个阶段给予综合的护理指导$重点提高患者的自我护

理能力和生活质量#!

/

"化疗前'患者入院后及时对

病情&心理和身体状况作出评估$主动与患者&家属沟

通$结合患者的文化程度$了解患者对疾病的需求和

自我护理能力状况$建立和谐的护患关系#根据患者

存在的心理问题$给予针对性的心理疏导$教会患者

自我缓解心理压力的技巧#以文本形式予以患者对

该疾病的治疗&治疗毒副作用和注意事项等健康指导

手册$以通俗易懂的语言讲解相关内容$提高患者自

我健康意识及对疾病的认识和治疗的依从性#!

,

"化

疗中'准确掌握化疗的时间$密切监测生命体征&临床

体征等$若出现胃肠道&口腔溃疡等不适症状$及时给

予临床处理$并进行心理疏导&音乐疗法等干预$提高

患者病情自我管理#教会患者识别化疗期间的毒副

作用症状及简单处理的方法和护理知识$并将常规生

活细节制成小册子发放给患者$鼓励患者自行完成#

指导患者合理安排日常生活$定时服药$可采取手机

提醒或文字记录提醒方式#此外$鼓励患者多食用清

淡易消化&高蛋白质&高纤维素&高热量的食物$避免

油炸&腌制品&刺激性食物%充分尊重患者$注意保护

患者的隐私#!

$

"化疗后'教会患者和家属放松训练的

2$$,

重庆医学
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年
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表
/

!!

两组患者干预前后
&;'(

评分比较!

!5"

(分"

组别
)

时间 健康知识 自我概念 自我护理技能 自护责任感 总分

对照组
32

干预前
,,+.354+,/ ,$+1,5.+/0 /4+0253+0$ /4+-153+$1 .,+405//+3$

干预后
$/+025.+,4

A

$-+145.+4$

A

,2+/$50+-.

A

,3+0,54+3/

A

//4+0$5/1+14

A

观察组
32

干预前
,,+./54+,1 ,$+$.5.+/2 /4+4/53+03 /4+-053+$- ./+3.5//+0/

干预后
1-+$05/-+,3

AM

$.+-35//+-/

AM

$3+,15.+11

AM

$4+/25.+$0

AM

/2$+1$5/2+.3

AM

!!

A

'

$

"

-+-2

$与干预前比较%

M

'

$

"

-+-2

$与对照组比较

表
,

!!

两组患者干预前后
>6>#$-

评分比较!

!5"

(分"

组别
)

时间 躯体 角色 情绪 社会 认知

对照组
32

干预前
0/+$,5.+2/ 32+1$5//+/1 0-+$35/-+30 01+/35//+0. 0/+-25/-+.,

干预后
2.+4.54+21

A

2.+.35.+/,

A

24+2354+.$

A

3/+.45.+02

A

3,+/35.+,$

A

观察组
32

干预前
0/+,.5.+2$ 32+1/5//+/- 0-+$,5/-+3. 01+//5//+03 0/+-45/-+4.

干预后
32+/05.+-,

AM

31+/45/-+-2

M

30+-05.+41

M

0/+045/-+41

M

3.+/$5/-+22

M

!!

A

'

$

"

-+-2

$与干预前比较%

M

'

$

"

-+-2

$与对照组比较

方法$避免感冒%注意休息$适当参加体育锻炼$尽量

参加力所能及的活动$保持或恢复患者的社会功能$

提高患者生活质量#指导患者按照/健康指导手册0

做好出院后的自我护理#定期复查$按时化疗%告知

患者若出现不明原因发热&表浅淋巴结肿大等症状应

及时就诊#两组干预时间均为
$

个月#

!+#

!

观察指标
!

比较两组患者干预前后自我护理能

力和生活质量#!

/

"自我护理能力采用自我护理能力

测量表!

&;'(

"进行评价(

2#3

)

$量表包括健康知识&自

我概念&自我护理技能和自护责任感
1

个维度$涵盖

1$

个条目$每个条目
-

!

1

分$总分
/0,

分%分数越高$

自我护理能力越强#!

,

"生活质量评价采用生活质量

测定量表!

>6>#'$-

"进行测定(

0#4

)

$其中功能量表是

>6>#'$-

的重要内容之一$包括躯体&角色&情绪&社

会和认知
2

个功能维度$功能量表各维度分数越高$

表示生活质量越高#

!+A

!

统计学处理
!

采用
;8;;,/+-

统计软件进行分

析#计量资料以
!5"

表示$采用
#

检验$以
$

"

-+-2

为差异有统计学意义#

"

!

结
!!

果

"+!

!

两组患者干预前后
&;'(

评分比较
!

干预后$

两组
&;'(

评分各维度和总分均有明显提高$观察组

提高更明显$差异有统计学意义!

$

"

-+-2

"$见表
/

#

"+"

!

两组患者干预前后
>6>#'$-

评分比较
!

与干

预前比较$干预后两组患者躯体&角色&情绪&社会和

认知功能评分均明显降低$对照组降低更明显$差异

有统计学意义!

$

"

-+-2

"$见表
,

#

#

!

讨
!!

论

!!

非小细胞肺癌化疗使手术范围缩小(

.#/-

)

$减少术

中肿瘤细胞扩散$降低术后复发&转移的概率#但是

多数化疗药物有明显的毒性不良反应$对患者的身体

状况造成进一步恶化$生活质量也会有不同程度的下

降(

//#/$

)

$甚至放弃治疗#因此$对非小细胞肺癌患者

同步化疗进行规范的护理干预至关重要#

综合护理是一种以优质护理为基础的全方位护

理模式$越来越多的应用于恶性肿瘤的护理工作中#

非小细胞肺癌化疗常见护理问题包括'化疗知识缺

乏&药物不良反应&焦虑&营养失调&被动参与治疗等#

综合护理干预模式从患者入院开始$对患者身体&心

理及自我护理能力等内容进行评估分析(

/1

)

$主动向患

者讲解健康护理的重要作用$鼓励患者和家属主动积

极参与护理计划的制定$增加彼此的信任感#本研究

结果显示'观察组患者自我护理能力明显优于对照

组$证实综合护理干预能够提高患者的自我护理能

力#综合护理干预在护士日常护理实践中$采取多种

方式传授相关的自我护理知识和技能$激发了患者的

主观能动性$使其认识到主动配合治疗&消除不良情

绪的重要性$尽最大可能地克服疾病管理中遇到的困

难$从而自觉&认真执行临床治疗中遵守事件和相关

注意事项$提高了治疗依从性$自我护理能力也有了

质的飞跃#

生活质量主要是指个体在身体&心理&社会等方

面的自我感觉和反映(

/2

)

#本研究以提高非小细胞肺

癌患者的生活质量为目标之一$有针对性制定综合护

理干预方案$并安排专人负责落实$非住院期间电话

随访$系统地贯穿于患者住院期间及出院后$最大程

度上促进患者的身心康复$提高其生活质量$恢复社

会功能#本研究结果显示$两组患者化疗后生活质量

评分较化疗前均有不同程度的降低$但观察组较对照

组的降幅小$差异有统计学意义!

$

"

-+-2

"#虽然非

小细胞肺癌患者化疗后生活质量下降客观存在$但是

通过综合护理干预$对患者积极进行心理干预&出院

3$$,

重庆医学
,-/.

年
0

月第
14

卷第
/$

期



后指导$给予其最大的支持$帮助患者树立生活信心$

提高患者的自我护理能力$从而降低了化疗对患者生

活质量的负面影响#

综上所述$综合护理干预能够明显提高患者自我

护理能力$改善其生活质量$值得临床推广#
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%摘要&

!

目的
!

调查云南省伤口造口专科护士培训成果转化影响因素%方法
!

采用自行设计的护理人员

培训迁移影响因素量表对
,-/2[,-/0

年在云南省伤口造口专科护士培训基地培训后的
/21

名护士进行横断

面调查%结果
!

云南省伤口造口专科护士培训迁移影响因素得分为"

,4.+1,5$0+,0

$分!组织中的阻碍因素和

管理支持两个维度得分较低!职务与组织中的阻碍因素呈正相关!与培训项目有效性呈负相关!职称与培训项

目有效性呈负相关%结论
!

需要加强云南省伤口造口专科护士培训后支持!创建变革和支持的工作氛围!促进

培训成果转化%
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目前$护理专业化发展已成为全球护理实践的趋

势#研究证明专科护士能为患者提供高质量的专业

服务$有利于控制病情$促进康复$缩短住院时间$节

省医疗护理费用$改善患者体验$提高生存质量(
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伤口造口专科护士在临床解决伤口&造口失禁方面的

专科问题上能有效减少各种并发症的发生$减轻患者
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