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手术室护理在腹腔镜宫颈癌手术患者中的效果及护理质量分析 
孙宇 

淮安市妇幼保健院  江苏淮安  223001 

摘要：目的：研究分析手术室护理在腹腔镜宫颈癌手术患者中的效果。方法：选取我院 2020 年 12 月－2021 年 12 月时期在
我院妇科收治的 80例宫颈癌手术患者，按随机数字表法将患者分为实验组和对照组，实验组患者 40例，对照组患者 40例，
实验组患者采用手术室护理，对照组患者采用常规护理，观察两组患者不同护理方式后的护理效果以及护理满意度。结果：实
验组患者护理效果远远优于对照组，差异具有统计学意义，P<0.05。结论：应用手术室护理对于腹腔镜宫颈癌手术患者拥有良
好的实验效果，能有效提高患者术后恢复率，改善患者生活水平，提高患者满意度。 
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腹腔镜治疗宫颈癌能有效清除患者复周癌细胞
[1]
。在保留

女性生育能力的情况下，完成对患者的治愈。宫颈癌是妇科中

常见的恶性肿瘤，病毒感染、性行为都是发生宫颈癌的重要因

素。临床上针对宫颈癌患者大多采用手术治疗。近些年来，腹

腔镜广泛地用于宫颈癌手术中
[2]
。腹腔镜宫颈癌手术具有创口

小、瘢痕少、对周围组织损伤低的特点，因此妇科手术利用率

在逐渐提高。本次实验通过观察手术室护理在腹腔镜宫颈癌手

术患者中的应用效果，总结临床护理经验，现将结果汇报如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取我院 2020 年 12 月－2021 年 12 月时期在我院妇科

收治的 80 例宫颈癌手术患者，按随机数字表法将患者分为实

验组和对照组，实验组患者 40 例，对照组患者 40 例，患者

年龄 32-53 岁之间，平均年龄（42.12±3.14）岁，纳入指标：

（1）所选患者均为符合宫颈癌手术治疗标准；（2）患者无

心、肾、肝衰竭；（3）患者除宫颈癌外，不合并其他家族遗

传病史。排除指标：（1）患者不符合宫颈癌手术指标；（2）

患者无器官衰竭，耐受手术治疗；（3）患者有家族遗传病史。

通过对比两组一般资料差异无统计学意义（p>0.05)，两组具

有可比性。本次研究已经通过医院医学伦理委员会批准。 

1.2 一般方法 

对照组患实施常规护理，主要包含患者针对疾病的健康

教育讲座、观察患者术后病情、监测生命体征、术后用药指

导等，实验组患者采用手术室护理：在常规护理的基础上，

增强护理人员手术室护理技能以及专业知识。完善手术室内

仪器和设备，规范手术操作流程。完善手术室消毒制度，严

格把控手术室环境卫生。手术前护理工作人员要进行流程制

定和环节分析。针对各个流程和环节可能出现的问题做好应

急预案，保证充分了解手术过程，面对突发情况有应对措施。

术前要做好患者心理疏导工作，帮患者消除术前的恐惧与焦

虑。保证手术室干净卫生做好手术中的无菌操作。检查手术

室内相关设备，保证手术期间设备正常运行。在手术中配合

医护人员完成麻醉，并实时监测患者基本体征，一旦发现患

者体征异常，要及时向医生报备实施救治处理。 

1.3 观察指标 

观察两组患者恢复效果，以及患者护理满意度，满意度

分为满意、一般、不满意。对两组患者生活质量进行评估：

精神、生理、情感、身体活力、躯体痛感。 

1.4 统计学方法 

本研究统计所得所有相关数据均利用 SPSS26.0 软件来

计算，数据均采用卡方检验或者 t 检验进行处理计算。当 P
＜0.05 的时候表示比较差异较大，存在统计学意义。 

2 结果 

2.1 患者满意度 

表 1 可见，实验组患者满意程度远远高于对照组，差异

具有统计学意义。（P<0.05）。 

表 1：患者满意度 

组别 满意 一般 不满意 满意率 

实验组（N=40） 34 4 2 95% 

对照组（N=40） 17 3 20 50% 

X 值 3.21 2.34 5.33 1.36 

P 值 P＜0.05 P＜0.05 P＜0.05 P＜0.05

2.2 患者生活功能测评 

两组患者生活质量对比，实验组的生活质量优于对照组，

差异具有统计学意义。（P<0.05）。 

生活质量评分 实验组（N=40） 对照组（N=40） 

精神健康 78.5±11.23 64.23±2.12 

生理功能 68.53±3.23 54.5±2.23 

情感功能 90.12±2.54 87.45±4.35 

身体活力 88.56±2.34 79.31±2.43 

躯体痛感 88.34±4.67 82.12±2.11 

3 讨论 

宫颈癌病发率很高，是妇科常见的恶性肿瘤，对女性生

命健康产生了巨大的威胁。宫颈癌的发病原因有许多，目前

并没有明确。病毒感染、性行为、出产年龄小，多孕多产都

容易导致发生宫颈癌
[3]
。早期宫颈癌无明显症状，若不能尽

早诊断，到了宫颈癌晚期失去治疗机会，将会造成患者生命

危险
[4]
。以往治疗宫颈癌往往是通过开腹手术，现如今治疗

宫颈癌可采用腹腔镜。微创手术治疗宫颈癌能有效改善患者

的预后，提高患者生活质量。提高患者治疗的同时，也要提

高对患者护理水平。拥有手术室护理能有效防止的患者术后

并发症，减少感染的几率。提高患者满意度，改善患者预后

及生活质量
[5]
。本文通过调查问卷的方式评估患者满意度，

针对患者个人情况进行生活质量的测评，发现利用手术室护

理的患者预后效果优于对照组，差异具有统计学意义，

P<0.05。综上所述，应用手术室护理对于腹腔镜宫颈癌手术

患者拥有良好的实验效果，能有效提高患者术后恢复率，改

善患者生活水平，提高患者满意度。 
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