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心理干预结合生活护理对卵巢早衰患者SAS、SDS 评分及生活质量改善分析 
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摘要：目的：解析在临床护理时，对卵巢早衰患者，联合生活护理使用心理干预的效果。方法：卵巢早衰患者 700 例，在 2021
年 1月到 2021 年 12 月的一年内被选取，然后进行规范性的数字法分组，施加不同的护理模式，研究组（350 人），联合生活
护理使用心理干预，对照组（350 人），常规护理，比较生活质量、SDS、SAS 评分。结果：比较对照组，研究组护理效果显
著（P＜0.05）。结论：在临床护理时，对卵巢早衰患者，联合生活护理使用心理干预的效果显著，具有临床价值。 
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卵巢早衰是指年龄在 40 岁以前的女性因卵泡耗竭或医

源性损伤而导致的卵巢衰竭
[1]
。主要是低雌激素和高促性腺

激素，表现为继发性闭经，常伴有围绝经期症状，可导致不
孕

[2]
。近年来，发病率呈上升趋势，据统计，人群发病率为

1% ~ 3%，占闭经患者发病率的 2% ~ 10%
[3]
。卵巢早衰导致生

育能力下降和雌激素水平降低，这已成为影响女性性健康和
社会稳定的重要因素。本研究解析在临床护理时，对卵巢早
衰患者，联合生活护理使用心理干预的效果。 

1 一般资料 
1.1 基本资料 
卵巢早衰患者 700 例，20-40 岁，在 2021 年 1 月到 2021

年 12 月的一年内被选取，然后进行规范性的数字法分组，研
究组（350 人），平均（34.91±4.22）岁，对照组（350 人），
平均（34.62±4.34）岁，两组基本资料可比（P>0.05），已
签同意书。 

1.2 研究方法 
对照组：对患者进行常规的护理和健康教育。 
研究组：心理干预：耐心对待患者，鼓励安抚患者，赢

得患者的信任，鼓励患者积极表达自己的想法，认真倾听自
己的想法，及时恰当地表达自己的想法，及时纠正错误想法。
在接触过程中要有耐心，纠正对患者的错误理解，引导患者

自己思考和决定问题，不要给予负面批评。用平和的心态看
待卵巢早衰的问题，这对身体的恢复有很大的帮助。卵巢早
衰并不一定代表不能生育，虽然治疗上相对较难一点，但是
经过治疗后还是可以恢复的。生活护理：引导患者健康饮食，
少吃多餐，吃低脂、低油、低盐饮食，多吃富含钙的食物，
多吃新鲜水果、蔬菜和谷类，少吃动物脂肪和富含胆固醇的
食物，多吃适量蛋白质，多锻炼，每天至少锻炼 40 分钟，早
睡早起，不熬夜、不吸烟、不饮酒。坚持锻炼、增强体质，
是卵巢早衰女性保持旺盛活力的最重要途经。强健的体魄能
保持全身各器官系统的功能健康与协调，自然地延缓卵巢功
能的衰退。 

1.3 观察指标 
比较生活质量（SF-36 方法评价）、SDS、SAS 评分。 
1.4 统计学处理 
数据分析的软件版本为 SPSS24.0，n%进行计数表示，χ

2 检验，（ sx  ）进行计量表示，t 检验，差异有统计意义
用 P<0.05 表示。 

2 结果 
2.1 两组 SDS、SAS 评分比较 
比较对照组，研究组 SDS、SAS 评分降低（P＜0.05），

见表 1。 
表 1 两组 SDS、SAS 评分比较（ sx  ） 
SAS 评分（分） SDS 评分（分） 

组别 n 
护理前 护理后 护理前 护理后 

研究组 350 64.26±11.17 30.95±9.85 64.09±12.16 31.64±8.94 

对照组 350 64.71±11.09 46.26±12.03 64.97±12.22 47.56±11.66 

t  0.5349 18.4218 0.9550 20.2708 

P  0.5929 0.0000 0.3399 0.0000 

2.2 两组生活质量比较 比较对照组，研究组生活质量优（P＜0.05），见表 2。 
表 2 生活质量评价（ sx  ） 

组别 n 生理职能（分） 健康状况（分） 情感职能（分） 社会功能（分） 精神健康（分） 生理机能（分） 

研究组 350 81.29±10.67 81.92±12.52 82.04±11.37 81.56±12.71 82.03±10.18 83.64±10.11 

对照组 350 69.66±11.76 68.65±11.92 69.39±11.53 68.64±12.07 69.22±12.26 68.01±10.56 

t  13.7021 14.3611 14.6148 13.7900 15.0390 20.0016 

P  0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 

3 讨论 
顾名思义，所谓卵巢早衰是指尚未进入围绝经期、生殖

期甚至青春期的女性卵巢功能下降
[4]
。一般来说，卵巢早衰

是不可逆的。卵巢早衰的原因有很多。一些患者因药物副作
用导致卵巢早衰，一些患者因自身疾病导致卵巢功能下降。
卵巢早衰最直接的表现是月经失调，一开始，月经很少，月
经周期逐渐延长，逐渐进入更年期，没有月经

[5]
。卵巢早衰

患者的治疗包括病因治疗、雌激素补充或孕激素治疗、病理
生理疾病内分泌治疗、药物诱导排卵治疗和辅助生殖治疗。 

本研究中，与对照组相比，研究组的 SDS 和 SAS 评分下
降（p<0.05），生活质量优良（p<0.05）。卵巢早衰患者的
护理应注意均衡饮食和生活休息规律。卵巢早衰会影响自主
神经功能，患者会出现潮热、出汗、情绪不稳定等症状，甚
至引发心理疾病，因此，需要进行心理护理。心理护理是护
士影响和改变患者心理状态和行为，促进患者康复的方法和
手段。通过有效的生活护理和心理干预，改善患者的不良情
绪，提高生活质量，达到护理的目的。 

总而言之，在临床护理时，对卵巢早衰患者，联合生活

护理使用心理干预的效果显著，可以改善患者的消极心理，
提高患者的生活质量，具有临床价值。 
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