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 曲妥珠单抗联合化疗治疗乳腺癌癿临床护理对策 

朱存美 

盐城市东台市人民医陊，江苏 东台 224200 

 

摘要：目癿：对曲妥珠单抗联合化疗治疗乳腺癌癿临床护理效果迚行研究。斱法：选叏我陊 2017 年 5 月～2018 年 5 月收治
癿病患共 40 例，对其迚行陑机数字抽选分组，依照数字陑机抽选分为实验组呾对照组各 20 例，对照组给予常觃护理，实验
组在此基础上给予全斱位护理干预。结果：实验组丌良反应呾对照组丌良反应収生率分别为 10.00%、45.00%，P＜0.05。
结讳：临床应用曲妥珠单抗联合化疗治疗乳腺癌患者，给予全斱位癿护理干预有利亍确保患者丌良反应癿陈低，提高其生活质
量，该斱法值徉推广。 
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在女性恶性肿瘤中，乳腺癌十分常见，同时该疾病具有
较高的发病率，严重的影响着女性的身心健康。而对于该疾
病的治疗方法，临床上以早期手术治疗为主，而随着病情的
发展，至中晚期多采用化疗

[1]
。为了提高患者的生活质量，

降低疾病带来的痛苦，本研究对曲妥珠单抗联合化疗治疗乳
腺癌的临床护理效果进行研究，确保护理方法的有效性和可
行性，选取我院 2017 年 5 月～2018 年 5 月的收治的病患共
40 例作为本次研究对象，现将护理内容形成报告，具体如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取我院 2017 年 5 月～2018 年 5 月的收治的病患共 40

例，对其进行随机数字抽选分组，其中实验组 20 例，年龄最
小及最大分别为 28和 65 岁，中位年龄（48.23±2.34）岁，
对照组 20 例，年龄最小及最大分别为 29和 67 岁，中位年龄
（47.43±2.57）岁，两组在性别、年龄等基础资料方面不具
有对比意义，P＞0.05，但是在结果方面，可进行比较。 

1.2 护理方法 

对照组：给予常规护理，在实施化疗前对患者的各项身
体指标情况，如肝、肾功能、心率、血液等进行常规检查，
在给予曲妥珠单抗药物前询问患者是否过敏。针对于患者的
不良反应，如恶心、呕吐等遵循医嘱给予止吐药物。另外，
患者实施化疗过程中，骨髓抑制是较为严重不良反应，故积
极对其血常规指标进行监测，观察患者是否存在异常，一旦
发现则即刻停止化疗。在实施化疗过程中，医护人员应当避
免在同个位置进行多次穿刺，如若患者穿刺位置伴有疼痛或
其他异常情况，可能是因为药液外漏导致，应当即刻停给予
止继续输液，给予热敷。 

实验组：在常规护理基础上增加以下护理干预，①心理
护理：由于患者患病后均会有沮丧、恐惧、焦虑等负面情绪，
因此医护人员应当主动与患者沟通，对其不良心态进行疏导，
告知患者治愈的可能性很大，确保其建立康复信心。②不良
反应护理：嘱咐患者应用曲妥珠单抗前服用醋酸地塞米松，
同时嘱咐其避免劳累，增加休息时间，确保水电解质的平衡
得到有效的维持，倘若患者因为化疗而导致毒副反应的出现，
应当积极为其提供隔离措施，并告知主治医生，给予提升白
细胞的药物，或对化疗的药剂进行适当调整。对于出现脱发
患者，给予及时的安慰，并采取措施帮助其提升外表的自信。
③健康教育：为患者普及与乳腺癌相关的知识、治疗方法、
护理方法等，教育的方式可采取手册、多媒体、视频等，确
保患者能够清楚，并对自身当前的生活、饮食习惯进行审视，
主动改变不良的生活、饮食习惯。④出院指导：医护人员在
患者出院前将健康手册发放，并给予定期的回访，取得患者
的联系方式，针对于患者出院后需要回答的问题，可以及时
联系和解决，并嘱咐患者出院后作息规律，适当锻炼。 

1.3 观察指标 

对两组患者不良反应发生情况进行统计，如肠胃反应、
肝功能受损、心脏毒性等，为了避免统计出现误差，均由同
一名医护人进行记录和分析。 

1.4 统计学方法 

采用 SPSS17.0 统计学软件，利用软件将数据汇总并作出
相应的数据分析和数据处理，采用卡方检验方式进行计数资
料，并将 t 值带入计量资料，当 P≤0.05 时，代表具统计意
义。 

2 结果 

通过本次研究结果发现，实验组不良反应的发生率明显
低于对照组，P＜0.05，结果差异具有统计学意义，见表 1。 

表 1 两疗患者不良反应情况对比[（n），%] 

3 讨论 

乳腺癌是女性最为常见的恶性肿瘤之一，发病率占全身
各种恶性肿瘤的 7%～10%

[2]
，在女性疾病中仅次于子宫癌，已

经成为威胁妇女健康的主要原因，在乳腺癌早期时多采 用手
术治疗，中晚期多采用化疗，同时由于患者需要化疗的时间
较长，而曲妥珠单抗联合化疗期间均会伴有不良反应的情况
出现，患者在身体受到巨大折磨的同时，其心理也遭受着痛
苦

[3]
。因此对患者给予及时有效的护理干预，能够确保其不

良反应发生率的降低，同时有利于确保治疗的效果。故本次
研究，除了给予实验组患者常规护理，并且增加了全方位的
护理干预，首先有效的心理护理有利于患者配合治疗，提高
护理依从性，保持良好的心态；其次，针对于患者出现的不
良反应，积极采取应对措施，以利于患者生活质量的提升；
另外，对患者进行健康方面的宣教，能够确保患者对疾病有
所认知，并自觉改善不良的饮食生活习惯；最后出院前对其
进行健康宣教，进行随访，能够促进患者出院后的护理预后
[4]
。通过本次研究结果表示，实验组不良反应和对照组不良

反应发生率分别为 10.00%、45.00%，P＜0.05。说明了在临
床对于应用曲妥珠单抗联合化疗治疗乳腺癌患者，给予全方
位的护理干预有利于确保患者不良反应的降低，提高其生活
质量，因此该方法值得推广和运用。 
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组别 例数 肠 胃 反 应

（例） 

骨 髓 抑

制（例） 

肝功能损

伤（例） 

心脏毒

性（例） 

总发生

率（%） 

实验组 20 1 0 1 0 2（10.00） 

对照组 20 3 3 2 1 9（45.00） 

χ
2
 -- 0.350 0.511 0.170 0.162 1.483 

P -- ＞0.05 ＞0.05 ＞0.05 ＞0.05 ＜0.05 


