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系统化优质护理干预对子宫肌瘤患者术后恢复和生活质量的影响 
刘芳 
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摘要：目的探究系统化优质护理干预对子宫肌瘤患者术后恢复和生活质量的影响。方法以子宫肌瘤患者 50 例为对象，分为参
照组（25 例，常规护理）、研究组（25 例，系统化优质护理干预），护理效果对比分析。结果两组患者术后并发症发病率、
护理后生活质量评分均优于参照组，P<0.05。结论系统化优质护理干预应用于子宫肌瘤患者的手术治疗中，具有显著效果。 
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前言 
子宫肌瘤是女性生殖系统的良性肿瘤，发病率较高，有

关研究数据指出，超过 35 岁女性子宫肌瘤发病率约为 20%，
在良性肿瘤中约占 51.87%

[1]
。腹腔镜技术应用成熟，在子宫

肌瘤中广泛应用，具有术后恢复快、微创等优点。研究指出，
子宫肌瘤切除患者实施科学护理干预，有效改善护理质量。
本文将以 50 例患者进行研究，详细如下： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
以子宫肌瘤手术患者 50 例为对象，分为参照组（25 例，

常规护理）、研究组（25 例，系统化优质护理干预），研究
时间是 2018 年 1 月-2019 年 12 月。两组患者的一般资料如
表 1所示，差异是 P>0.05，具有可比性。 

表 1：两组患者一般资料比较（ sx  ） 

组别 n 年龄（岁） 子宫肌瘤最大直径（cm）

研究组 25 40.53±4.17 6.23±1.36 

参照组 25 40.26±4.34 6.54±1.27 

T 值 / 0.6723 0.4165 

P 值 / 0.5121 0.6233 

1.2 方法 
参照组应用常规护理：完善有关检查，在术前指导患者

的饮食，做好胃肠道准备，并准备好手术器械。 
给予研究组系统化优质护理干预：（1）在手术之前，讲

述疾病有关知识，语言应当通俗易懂。与患者交流沟通，掌
握其情绪变化，与不同心理状态相结合，实施针对性指导，
改善不良情绪。做好术前准备，禁食禁饮，完善有关检查，
确保患者保持良好的身体状态。手术室应当做好消毒管理，
调整合理温度，准备好应急药物，规范放置手术器械。（2）
在手术治疗过程中，对麻醉药物进行核对，配合麻醉医师完
成手术操作。调整手术体位，密切关注患者体征变化，监测
各项指标；关注手术进度，递送并及时清洗手术器械；做好
术中患者保暖工作；（3）在术后，指导患者保持平卧位体位，
持续 6 小时。辅助患者翻身。在患者意识清醒、生命体征稳
定以后，可适当进行主动、被动活动。指导患者日常饮食，
由流质食物、半流质食物逐渐向正常食物过度；在病情稳定
后鼓励患者合理运动。指导患者饮食与生活，了解患者饮食
习惯，保持良好生活习惯。 

1.3 观察指标 
记录并发症发病率；评估生活质量，使用 SF-36 量表。 
1.4 统计学方法 
使用 SPSS 20.0 分析，P<0.05，有统计学意义。 
2 结果 
2.1  两组患者的并发症发病率比较 
参照组应用常规护理，研究组应用系统化优质护理干预，并

发症发病率比较：对于术后并发症，研究组更低，P<0.05。如表2。 
表 2：并发症发病率比较（n/%） 

组别 n 低体温 肠粘连 肢体疼痛 发生率 

研究组 25 0（0） 1（4.00%） 0（0） 1（4.00%） 

参照组 25 3（12.00%） 2（8.00%） 1（4.00%） 6（24.00%） 

X
2
值 / / / / 4.0956 

P 值 / / / / 0.0478 

2.2  两组患者的生活质量比较 

参照组应用常规护理，研究组应用系统化优质护理干预，

生活质量比较：两组患者护理后生活质量评分比较，研究组

更优（P<0.05）。如表 3。 

表 3：两组患者生活质量评分比较（ sx  ） 

组别 n 护理前 护理后 

研究组 25 74.31±0.89 91.74±4.23 

参照组 25 74.27±0.95 83.41±4.82 

T 值 / 0.9455 5.0934 

P 值 / 0.3214 0.0000 

3 讨论 
子宫肌瘤腹腔镜手术属于微创手术，具有创伤小、恢复

快等优点，通过剥离或切除子宫肌瘤，有效治疗疾病
[2]
。然

而，该术式仍具有创伤性，术中麻醉、术后制动等影响胃肠
道功能，需加强护理管理。系统化优质护理干预又为新型护
理模式，在普外科广泛应用，是传统围术期护理、外科手术、
疼痛控制、麻醉学等相结合的护理模式，以循证医学为依据
开展护理干预，预防手术应激反应，降低术后并发症，缩短
住院时间

[3]
。系统化优质护理干预与微创理念保持一致，要

求多学科能够互相协作，如患者与家属、护士、麻醉、内外
科，以及社会人士。大量临床实践表明，子宫肌瘤患者在手
术治疗中配合实施系统化优质护理干预，有效改善治疗效果，
促进恢复

[4]
。本次研究中，两组子宫肌瘤患者分别应用不同

护理方案，即常规护理、系统化优质护理干预，研究结果可
见，研究组术后并发症发病率低于参照组，P<0.05，研究组
护理后生活质量评分优于参照组，P<0.05。证实了系统化优
质护理干预具有显著护理价值。腹腔镜子宫肌瘤手术患者往
往担心术后恢复情况，通过实施系统化优质护理干预，为患
者提供科学性、规范性与全面性护理，以患者为基础，制定
护理方案，包含环境方面、心理方面与器械方面等，有效促
进疾病治疗，改善预后效果，改善治疗效果，提高生活质量

[5]
。 

综上所述，系统化优质护理干预应用于腹腔镜下子宫肌
瘤剔除术患者的治疗中，有效预防术后并发症，提高生活质
量，护理效果显著。 
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