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优质护理服务在乙肝后肝硬化伴上消化道

出血中的护理有效性研究

蔡春花

上海中医药大学附属龙华医院，上海 200032
【摘 要】：目的：探究采用优质护理服务对于乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者的护理效果。方法：选取我院 2018年 9月至 2019
年 5月期间收治的 134例乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者作为研究对象，通过区组随机化分组法，平均将患者分为研究组 67例、

常规组 67例，常规组患者给予常规护理，研究组患者给予优质护理，对比两组患者止血时间、出血量及护理满意度。结果：研究组患

者止血时间及出血量均显著低于常规组患者；且研究组患者对于护理服务更加满意，数据差异具有统计学意义（P＜0.05）。结论：采

用优质护理服务有助于提升乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者的护理效果，具有一定的临床价值。
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乙肝后肝硬化失代偿会引起门静脉压力增高及食管胃底静

脉曲张，随着压力不断增加，已曲张的食管胃底静脉破裂出血会

并导致患者上消化道出血。上消化道出血是乙肝后肝硬化患者最

危险的并发症，出血量大，还易诱发出血性休克及肝脑性疾病，

严重危害乙肝后肝硬化患者的生命健康，因此，十分依赖于科学

有效的护理方式提升患者生存质量[1]。本次研究中选取我院 2018
年 9月至 2019年 5月期间收治的 134例乙肝后肝硬化伴上消化

道出血患者作为研究对象，对优质护理服务在乙肝后肝硬化伴上

消化道出血中的护理有效性进行了分析与探究，现将研究结果汇

报如下：

1资料与方法

1.1资料

选取我院 2018年 9月至 2019年 5月期间收治的 134例乙

肝后肝硬化伴上消化道出血患者作为研究对象，通过区组随机化

分组法平均将患者分为研究组与常规组（ n =67例），其中研究

组患者年龄在 23-78岁之间，平均年龄（50.24±1.63）岁；女性

28例、男性 38例。常规组患者年龄在 23-79岁之间，平均年龄

（50.96±1.48）岁；女性 32例、男性 35例。纳入标准：纳入患

者经肝脏病理组织活检确诊为乙肝后肝硬化伴上消化道出血；患

者及家属知情并自愿参与本次研究，已签署了相关协议。排除标

准：排除肝癌患者；排除特发性血小板减少性紫癜、慢性溶血性

贫血患者。本次研究经过本院伦理委员会批准，两组患者临床基

本资料经对比，不具有统计学意义（ P＞0.05）。

1.2方法

常规组患者给予常规护理：（1）帮助患者规律生活作息，忌

辛辣刺激性食物，忌饮酒，避免酒精代谢产物加重肝脏的损害程

度，不利于患者病情控制。（2）密切关注患者生命体征，出现异

常及时与主治医生联络。

研究组患者在常规护理基础上加用优质护理服务：（1）心理

干预。乙肝后肝硬化患者出现上消化道出血现象，极易引起患者

产生恐惧、焦虑、抑郁等负面情绪，护理人员应及时对患者进行

心理干预与引导，向患者详细介绍上消化道出血相关病理知识及

治疗方法，降低患者因对疾病缺乏了解从而产生的消极心理，在

有效缓解患者负面情绪的同时，提升患者用药依从性及医嘱执行

度。同时，护理人员还应与患者家属一同关怀鼓励患者，帮助患

者树立对抗病魔的信心，从而提升患者的求生欲与治疗配合度。

（2）急救准备。护理人员应密切关注患者生命体征、出血量、

止血时间及再出血率，对患者潜在风险事件进行预防，随时做好

急救准备，最大程度挽救患者生命。（3）饮食干预。患者出血期

应禁食禁水，通过静脉滴注的方式进行营养补充。止血后可根据

患者病情及喜好协助患者及家属制定食谱，嘱咐患者多食用药粥

等柔软的饮食，并控制钠盐摄入量，注重维生素及蛋白质的补充，

提升患者免疫力。（4）微笑服务。护理人员态度应亲和耐心，认

真倾听患者诉求，对于患者合理要求尽量予以满足，在提高患者

生活质量的同时，显著提升患者对于护理的满意度。

1.3观察指标

记录并比较两组乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者住院期

间止血时间、出血量。向患者发放医院自制的护理满意度评价表，

满分为 100分，95-100分评分为非常满意；85-94分评价为满意；

低于 85分评价为不满意。护理满意度=（非常满意例数+满意例

数）/总例数×100%。

1.4统计学分析

采用 SPSS20.0软件对于本次研究数据进行处理，两组乙肝
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后肝硬化伴上消化道出血患者止血时间及出血量通过均数±标

准差表示，行 t检验法；患者护理满意度采用卡方检验（ %n ）

进行数据处理， P＜0.05时数据具有统计学意义。

2结果

2.1两组乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者止血时间及出血量对

比

研究组乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者出血量及止血时

间均显著低于常规组患者（见表 1），数据差异显著（ P＜0.05）。

表 1：两组患者止血时间及出血量对比( X ±S)

组别 例数 止血时间（h） 出血量（mL）

研究组 67 16.31±1.24 385.28±3.39

常规组 67 27.36±1.82 465.16±4.57

t - 41.0703 114.9098

P - 0.0000 0.0000

2.2两组乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者护理满意度对比

研究组乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者对于护理服务的

满意度明显高于常规组患者（见表 2），数据差异显著（ P＜0.05）。

表 2：两组患者护理服务满意度对比[ %n ]

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 总服务满意度

研究组 67 54（80.60） 11（16.42） 2（2.99） 65（97.01）

常规组 67 37（55.22） 21（31.34） 9（13.43） 58（86.57）

X2 4.8529

P 0.0275

3讨论

乙肝后肝硬化伴上消化道出血病情紧急、发展迅速，严重影

响患者生命健康，十分依赖于科学有效的护理方式提升患者治疗

效果[2]。常规护理缺乏针对性，无法为乙肝后肝硬化伴上消化道

出血患者提供个性化的护理服务，对于患者治疗效果提升不明显

[3]。优质护理服务从患者角度出发，可以从心理干预、急救准备、

饮食指导及微笑服务等多个方面对患者进行护理[4]。因此，本次

研究中对优质护理服务在乙肝后肝硬化伴上消化道出血中的护

理有效性进行了分析与探究，研究结果显示：研究组患者止血时

间及出血量均显著低于常规组患者；且研究组患者护理满意度显

著高于常规组患者，数据差异明显，具有统计学意义（P＜0.05）。
由此可见，优质护理服务针对乙肝后肝硬化伴上消化道出血患者

病情紧急、危险度高的特点，提前做好急救准备，从而显著提升

抢救效率，为患者提供更加安全、效率的护理服务。同时，优质

护理服务充分考虑乙肝后肝硬化患者病程长，病情易反复的特征，

及时对患者进行心理干预及疏导，帮助患者建立起康复的信心，

从而显著提高了患者的治疗配合度及护理满意度。

综上所述，优质护理服务能够显著提升乙肝后肝硬化伴上消

化道出血患者的护理有效性，在为患者提供更加全面、优质护理

服务的同时，大幅提高了患者护理满意度，值得在临床中进行推

广及应用。
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