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舒适护理在子宫肌瘤手术患者护理中的效果分析 
伏婷婷  伏阿娟 

兰州大学第一医院  甘肃兰州  730000 

摘要：目的：观察分析子宫肌瘤手术患者应用舒适护理服务的临床效果。方法：将 98 例子宫肌瘤手术患者分组比较，其中常
规组 49 例常规护理，研究组 49 例舒适护理。结果：研究组 GCQ 舒适度总分、SDS 抑郁情绪评分、SAS 焦虑情绪评分均优
于常规组（p<0.05）；研究组术后并发症少于常规组（p<0.05）；研究组住院时间短于常规组（p<0.05）。结论：夯实舒适
护理服务，有助于子宫肌瘤手术患者早日康复出院。 
关键词：子宫肌瘤手术；舒适护理；临床效果 

 
子宫肌瘤是现代临床妇科中一种独属于女性的生殖系统

疾病，手术是治疗子宫肌瘤的主要手段，好发于中年妇女人
群

[1]
。由于多数患者因为疾病困扰，加之手术创伤，极易产

生担忧、焦虑情绪，使其诱发心理问题，影响术后康复。鉴
于此，以患者为中心，实施人性化关怀，安抚患者不良情绪，
使其心理、生理在高度愉悦、舒适状态下完成治疗，进而加
快康复进程，显得很有必要

[2]
。故而本研究特此对子宫肌瘤

手术患者尝试了舒适护理，以供临床参考。 
1.一般资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究观察对象的纳入时间为2019年 12月--2021年 01

月，总共 98 例子宫肌瘤手术患者。入组标准：通过影像学技
术诊断，证实为子宫肌瘤；择期手术治疗。排除标准：心肝
肾严重障碍不全；精神异常而无法主诉。根据自愿参与及同
意知情要求，通过数字随机表法，分组观察课题对象并分别
设为常规组、研究组，各 49 例。研究组年龄 31-60 岁，均龄
（44.6±5.8）岁；常规组年龄 32-60 岁，均龄（44.9±5.9）
岁。两组基本信息经过统计学检验，P值均＞0.05。 

1.2 方法 
给予常规组 49 例患者常规护理，遵医嘱为患者用药治

疗，留意患者病情变化，积极防控并发症等等。 
给予研究组 49 例患者常规护理同时加入舒适护理，即

（1）环境舒适干预。创设一个温馨舒适的休养环境，温度适
宜，拥有良好的通风条件，合理控制光照亮度，定期紫外线
消毒，保持清洁卫生，消除环境因素对患者身心健康的影响。

（2）心理舒适干预。主动与患者交谈，深入了解患者病情并
耐心讲解，解疑答惑，消除患者恐慌感；术前与患者积极沟
通，介绍手术流程、配合事项，减轻患者紧张感，高度愉悦
患者身心，使其在放松状态下面对手术治疗。术后指导患者
配合治疗，预防并发症，赢得患者信任和好感，拉近彼此之
间的距离。（3）健康宣教。根据患者文化水平、体质、病情
严重程度，对患者进行针对性的宣教服务，以小册子、一对
一讲解、专题讲座、贴海报等形式向患者科普子宫肌瘤发病
机制、手术操作等知识，加深患者认知，提高患者治疗配合
度，达到早日康复目的。 

1.3 观察指标 
（1）干预前后患者身心舒适度评估使用舒适状况量表

（GCQ），满分 112 分，分值越高越好；抑郁与焦虑程度评估
使用 SDS 抑郁量表、SAS 焦虑量表，二者分值越高越严重；
（2）术后并发症（感染、出血、疼痛）以及住院时间。 

1.4 数据统计处理 
将本课题研究获得的计数资料与计量资料导入spss22.0

统计学软件中并进行数据检验处理，计量资料包括住院时间、

GCQ 舒适度总分、SDS 以及 SAS 评分，均以( sx  )表示并进

行 t 检验，计数资料包括术后并发症，均以%表示并进行 X
2

检验，组间数据差异判定结果以 P值描述，以（P＜0.05）表

示统计学意义。 
2.结果 
2.1观察研究组与常规组干预前后GCQ、SDS、SAS评分见表1 

表 1 研究组与常规组干预前后 GCQ、SDS、SAS 评分( sx  ，分) 
GCQ SDS SAS 

小组 病例 
干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

研究组 49 78.5±2.4 116.5±5.1 55.4±6.7 34.2±7.8 56.6±5.4 35.7±8.2 

常规组 49 79.3±3.6 92.6±5.5 55.5±6.9 43.6±9.2 56.5±5.5 44.4±7.3 

t - 0.958 11.269 0.684 10.303 0.701 8.518 

p - >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 

 
2.2 观察研究组与常规组术后并发症 见表 2 

表 2 研究组与常规组术后并发症对比 
小组 病例 感染 出血 疼痛 总发生率

研究组 49 0 1 0 2.04% 

常规组 49 2 3 2 14.29% 

X
2
 -    15.002 

p -    <0.05 

2.3 住院时间 
研究组住院时间（4.4±1.6）d，显著短于常规组（7.8

±2.9）d，组间差异显著（t=6.734，p<0.05）。 
3.讨论 
目前临床尚未完全明确子宫肌瘤病因，多数研究学者认为

该病可能与肌层细胞突变、遗传、性激素、环境有关，一般通
过超声或者是在盆腔检查时发现，可引起流产、不孕、腹部包
块、贫血、子宫出血、白带增多等等

[3]
。手术是现代临床治疗

子宫肌瘤患者的重要手段，经阴道或者是经腹部实施腔镜切除
操作，入路途径通常取决于患者肌瘤部位、病灶直径、医疗条
件、患者年龄、生育要求

[4]
。虽然手术治疗效果尚可，但是部

分患者围术期存在严重的畏惧感、恐慌感以及紧张焦虑不安情
绪，身心状态欠佳，十分不利于临床治疗。因此，探索一种有

利于患者顺利治疗的护理服务措施，显得至关重要。 
基于人性化服务理念的舒适护理措施，是一种个体化、

高效的、整体的、具有创造性的护理模式，其主要目的就是
让患者心理、生理始终保持最愉悦、最舒适的状态

[5]
。本研

究对照发现，研究组舒适护理干预后，身心舒适度提高，负
面心理情绪减弱，术后并发症减少，住院时间明显缩短，与
常规组各项观察指标对比，存在显著差异。说明舒适护理可
以缓解子宫肌瘤手术患者身心负担，促使其病情尽快康复。
值得临床大范围借鉴。 
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