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个性化护理干预对子宫内膜异位症患者疾病认知及疼痛的影响 
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摘要：目的：本文旨在研究个性化护理干预应用于子宫内膜异位症患者护理中后的应用效果，并探究不同护理方式对其患者疼
痛的影响及患者对于子宫内膜异位症的认知情况。方法：选取我院 2019 年 1 月至 2020 年 1 月间收治的 100 例患者作为实验
对象，并采用随机分配的方式，且在所有患者知情自愿的前提下，平均分为常规护理服务对照组和个性化护理干预观察组，每
组 50 例。采用不同护理管理方法后，就个性化护理干预应用于子宫内膜异位症患者护理中后对患者疼痛的影响及患者对于子
宫内膜异位症的认知情况影响，并根据以上数据做出分析研究。结果：采用常规护理服务模式患者疼痛缓解率为 64.0%，低于
采用个性化护理干预服务观察组患者的 86.0%。结论：将个性化护理干预应用于子宫内膜异位症患者护理中，促进患者健康，
有利于患者康复，在一定程度上能够提高患者的生活质量，改善医患关系，加强患者对此项疾病的认知水平提高患者依从度，
缓解患者疼痛提高患者护理满意度。 
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子宫内膜异位症是由于内膜细胞在子宫内膜外异位生长

所引起,患者会发生月经紊乱、盆腔痛及不孕现象,影响患者
的生活质量及身心状态

[1]
。患者在接受治疗时,因诸多因素影

响会产生不同程度的抑郁及焦虑情绪,降低治疗治疗依从性。
因此我院对 100 例子宫内膜异位症患者分别进行了常规护理
和个性化护理干预对比两组患者疼痛的影响及患者对于子宫
内膜异位症的认知情况影响，现报告如下。现报告如下 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择我院 2019 年 1 月～2020 年 1 月间收治的 100 例子

宫内膜异位症患者，保证所有患者均知情、同意且自愿参加，
并采用随机分配的方式，分成采用常规护理的参照组和个性
化护理干预的观察组 2个组别，每组各 50 例。 

采用基础知识教育和常规护理的对照组中：年龄 25 岁～
52 岁，平均 36.2±2.7 岁。 

采用精细化、专业性的个性化护理干预的观察组中，年
龄 26 岁～53 岁，平均年龄 39.6±2.1 岁 

两组患者在年龄、性别等一般资料方面差异不显著,没有
统计学意义,P>0.05,有可比性。 

1.2 方法 
（1）观察组及对照组患者入院后，了解患者病程以往病

史，建立患者档案，医生应指导并协助患者完善相关检查，
为患者提供相关治疗手册，引导患者了解本次护理方法提高
患者依从性。 

（2）明确诊断结果，研究出与患者相适应的医疗进程，
嘱咐家属及患者定期复诊，积极跟进患者生命特征及时告知
患者及家属有关的护理方案，且在患者及家属的同意下进行
本研究。 

（3）在观察组护理中加强日常消杀，为重症病房患者病
房内增加洗手池加强医护人员正规消杀事项从根源入手防止
病菌传入。 

（4）为观察组患者，建立有效医患联系，由主管医生和
护士定期宣传子宫内膜异位症的注意事项以及相关知识，对
于患者院外异常情况及时给予指导和帮助，避免延误病情。 

（5）观察组根据科室接待的患者情况及护士基本状况等，
适当减少护士分管的患者人数，通常情况下，需控制每名护
士分管的患者人数不超过 10 人，目的在于确保护理质量及护
理操作实施的及时性与有效性，定期组织科室护士进行专业
知识与技能的培训如

[2]
：风险防范、护患沟通技巧和院感防

控等，以不断提高护士的综合素养与操作技能保证护理质量。 
1.3 观察指标 
制定患者对于疼痛程度制定相关调查问卷包含患者的疼

痛分级整篇问卷按照是 0-10 数字字级量尺为标准进行判断，
并按照台湾简易疼痛表

[3]
分共三个范畴疼痛分数 1-4 分为轻

度痛，5-6 分为中度痛，而 7-10 分为重度痛将两组评分相比

较统计两组患者疼痛等级。总有效率=(轻度疼痛+中度疼痛)/
总例数×100%。统计两组治疗后疼痛缓解情况，以此判断相
关药物对于晚期肿瘤患者疼痛程度是否有所影响。 

制定的相关于子宫内膜异位症认知评分表研究患者对于
进行个性化护理后对此疾病的认知情况。 

1.4 统计学方法 
本次有关于“个性化护理干预对子宫内膜异位症患者疾

病认知及疼痛的影响”的研究数据资料的分析、处理使用相
关统计学系统进行录入。患者护理后疼痛的影响及患者对于
子宫内膜异位症的认知情况影响的调查情况的计数资料均以
百分率[n(%)]表示，采用 X

2
检验，采用相关系统计算并得出

结果，若 P＜0.05，则有关于个性化护理干预在子宫内膜异
位症患者护理中应用后患者疼痛的影响及患者对于子宫内膜
异位症的认知情况影响的数据对比中，对比差异显著，研究
具备统计学意义。 

2 结果 
对照组经常规护理管理中患者疼痛有所缓解为 64.0%，

其中轻度疼痛 18 例(36.0%)、中度疼痛例 14(28.0%)、重度
疼痛 18 例(36.0%);采用个性化护理干预的观察组疼痛有所
缓解为 86.0%，其中轻度疼痛 25 例(50.0%)、中度疼痛 18 例
(36.0%)、重度疼痛为 7例(14.0%)。 

对照组经常规护理后对此疾病认知度为 72.5%，采用个
性化护理干预的观察组对此疾病认知度为 98.7%。 

3 讨论 
手术治疗具有一定的创伤性,往往会导致患者出现不良

情绪,与此同时,不良情绪的产生也会促进患者体内分泌茶酚
胺物质,降低患者的疼痛阈值减低,间接增加患者术后疼痛
[4]
。因此对患者进行与之适合的护理方法尤为重要，在本次

研究中也由此体现个性化护理在缓解患者疼痛及提高患者认
知方面都有积极作用，值得在临床治疗中进行推广使用。 
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