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!临床探讨!

自我效能干预对直肠癌永久性肠造口患者的自护能力及心理状况影响

李卫红!

!吕承祥.

"江苏省淮安市洪泽区人民医院*

!5

护理部&

.5

重症监护室
!

..2!""

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨自我效能干预对直肠癌永久性肠造口患者的自护能力和心理状况的影响%方法
!

选取
."!.

年
!"

月至

."!7

年
!"

月该院接受永久性肠造口治疗的
$"

例直肠癌患者!采用双盲法随机分为
.

组%对照组"

0_#"

#行常规护理干预!研究

组"

0_#"

#在对照组的基础上使用自我效能干预护理%结果
!

出院
2

个月后
.

组患者的行走能力显示!研究组的自我责任感$自

我概念$自护技能$健康知识水平
#

个维度均显著优于对照组!差异有统计学意义"

$

$

"5"7

#&术后
#K.

组患者的心理状况比较!

差异有统计学意义"

$

$

"5"7

#&出院后
2

个月
.

组患者的心理状况比较!差异有统计学意义"

$

$

"5"7

#%结论
!

自我效能干预护

理能显著改善直肠癌永久性造口患者的自护能力!改善心理状况!有助于患者重返及更好适应社会!值得临床推广应用%

关键词"自我效能干预&

!

直肠癌&

!

永久性肠造口&

!

自护能力

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$'&%2)

文献标志码"

-

文章编号"

!+,.=/#77

"

."!,

#

!2=!/,/=".

!!

直肠癌是胃肠道常见的恶性肿瘤#受环境污染*饮食安全

及生活习惯改变等多重因素影响#其发病率呈逐年上升趋势'

目前永久性造口手术治疗仍为直肠癌中晚期患者的最佳疗法#

即将患者自身部位的肠道拉出身体外#置于腹壁上#以解决粪

便或尿液的排泄'该疗法虽能有效降低患者的病死率#提高
7

年生存率#但患者往往难以接受#易产生抗拒*悲观*甚至绝望

的心理(

!

)

'临床表现为术后身体恢复不佳#心理状况不健康#

参与治疗的主动性和积极性下降等'近年来#由
[DFKLAD

提出

自我效能干预护理应用到直肠癌永久性肠造口患者的护理中#

临床效果显著(

.

)

'为探讨自我效能干预护理对患者自护能力

和心理状况的影响#现深入研究#报道如下'

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

选取
."!.

年
!"

月至
."!7

年
!"

月该院接受

永久性肠造口治疗的
$"

例直肠癌患者'纳入标准!$

!

%首次进

行
%E;>G

手术的直肠癌永久性造口患者'$

.

%患者签署知情协

议书#自愿作为研究对象'$

2

%患者意识清楚#能与医护人员准

确沟通与表达'$

#

%具有较好的生活自理能力'采用双盲法随

机将患者分为
.

组#对照组采用常规护理干预#男
..

例#女
!$

例#平均年龄$

#/528!.5!

%岁#高中及以下学历
.+

例#本科及

以上学历
!#

例#体力劳动者
!2

例#脑力劳动者
.,

例'研究组

使用自我效能干预护理#男
."

例#女
."

例#平均年龄$

#$5+8

!!57

%岁#高中及以下学历
.#

例#本科及以上学历
!+

例#体力

劳动者
!.

例#脑力劳动者
.$

例'

.

组患者的性别*年龄*文化

程度等一般资料比较#差异无统计学意义$

$

%

"5"7

%#具有可

比性'

$5/

!

方法
!

$

!

%对照组患者采用常规护理干预#主要包括!入

院时对其进行常规入院宣教#术前常规检查#术后常规用药护

理#并及时对其进行心理护理#帮助正确使用造口袋#指导术后

及出院后的饮食护理#帮助重建规律性排便及生活指导等'

$

.

%研究组患者在对照组的基础上使用自我效能干预护理#具

体如下!

$

全程健康指导教育!术前充分向患者及其家属展示

与疾病有关的诊断*手术和护理知识#使患者全面了解和做好

心理准备#向患者提供有益的服务#以得到患者的支持'术前

给患者进行个性化的造口术前定位#模拟佩戴造口袋#帮助其

更好地进行术后身体恢复且适应术后生活'术后指导并帮助

患者掌握正确使用造口袋及配合造口灌洗技巧'出院后制订

个性化阶段性目标#定时造口护理门诊复诊#使其逐步完成身

体*心理的适应#更好地适应社会(

2

)

'针对不同患者的目标#给

予不同的处理方法'对完成目标的患者#给予鼓励#继续努力#

完成下一个目标'对未完成目标的患者#帮助其分析原因#共

同克服困难#树立战胜困难的信心'或者把目标缩小#让其感

受完成目标的喜悦#循序渐进#不断进步#适应生活'

%

介绍和

学习他人成功经验!定期开展病友经验交流会#邀请在该院接

受该治疗并术后恢复良好#适应社会能力佳#心里状况乐观的

直肠癌患者及家属来院与患者及家属交流#传授本人如何在生

活中调整心态*适应社会及如何自我护理经验*护理技巧等#及

时向患者传递正能量#增强患者治疗信心#更好地面对未来生

活#也使患者家属在出院后更好地护理患者#帮助其恢复生活

信心'

&

注重沟通交流!患者住院期间#医护人员要经常与患

者进行交流'交流过程中态度温和#有耐心#多对患者进行鼓

+

/,/!

+
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励#潜移默化地帮助患者树立信心#增加患者的自我价值与存

在感'交流中注意了解患者的问题*困难和心理障碍#尽可能

帮助其解决'在不断的沟通交流中了解患者的性格特点#便于

后续采取更适宜患者的方法对其进行鼓励*劝导'

0

社会与心

理支持!和患者建立长期的联系#每月与患者家属保持一次通

话#以了解患者康复情况'可采取开通电话咨询或添加病友

ee

群等方式#方便出院后遇到问题后能及时与医护人员沟

通#从而为患者提供更多的支持和帮助'并向患者家属说明家

庭护理的重要性#注重情亲关怀#让患者感受到来自家人和社

会的关爱#为早日融入社会奠定基础(

#

)

'

$5'

!

评定方法
!

$

!

%参照自护能力测量量表$

YP*-

%对患者的

自护能力进行评定'该量表主要包含
#

个维度$自我责任感*

自我概念*自护技能*健康知识水平%#自护能力与得分呈正比#

即自护能力越高得分越高(

7

)

'$

.

%心理状况选取症状自评量表

$

P*<=/"

%中的躯体化*抑郁*焦虑
2

个因子的评定项目对患者

进行评分#每个项目都采用
7

分制#按照症状严重程度分为无

$

!

分%#很轻$

.

分%#中度$

2

分%#偏重$

#

分%#严重$

7

分%'

/

!

结
!!

果

/5$

!

.

组患者出院后
2

个月自护能力结果比较
!

出院
2

个月

后
.

组患者的行走能力显示#研究组患者的自我责任感*自我

概念*自护技能*健康知识水平
#

个维度均显著优于对照组#差

异有统计学意义$

$

$

"5"7

%'见表
!

'

表
!

!!

.

组患者出院
2

个月后自护能力结果比较$

E8"

'分%

组别
例数

$

0

%

自我责任感 自我概念 自护技能 健康知识水平

对照组
#" 275/,8.5,#!,5#28.5"+.25+,8#5,#!$5728#52.

研究组
#" #25+.825+7..57#8.5#.2257#875$2.75++8+5#/

: #57.! #5!#, 752,! #5.,.

$

$

"5"7

$

"5"7

$

"5"7

$

"5"7

/5/

!

.

组患者术后
#K

心理状况结果比较
!

术后
#K.

组患者

的心理状况比较#差异有统计学意义$

$

$

"5"7

%'见表
.

'

表
.

!!

.

组患者术后
#K

心理状况结果比较$

E8"

'分%

项目 对照组$

0_#"

% 研究组$

0_#"

%

: $

躯体化
!$5+.8#5,+ !$5$78#5$2 "5$#

%

"5"7

抑郁
.25,.8$5,/ .25$#8$5$. "572

%

"5"7

焦虑
!,5"28#52. !+5,#8#5!2 "5,.

%

"5"7

/5'

!

.

组患者出院后
2

个月心理状况结果比较
!

出院后
2

个

月
.

组患者心理状况比较#差异有统计学意义$

$

$

"5"7

%'见

表
2

'

表
2

!!

.

组患者出院后
2

个月心理状况结果比较$

E8"

%

项目 对照组$

0_#"

% 研究组$

0_#"

%

: $

躯体化
!+5/#8.5+/ !75,#8.5.! #52!

$

"5"7

抑郁
..5!.8/5"! !/5$.8$57/ 25+,

$

"5"7

焦虑
!+52.825$, !#5$,8.5+7 25#7

$

"5"7

'

!

讨
!!

论

!!

直肠癌患者的有效治疗方法是接受手术进行永久性肠造

口#虽可挽救患者生命#但永久性肠造口对患者生活和心理会

造成很大影响'有研究显示#将近
,

成直肠癌患者在进行永久

性造口治疗后#自尊心受到极大伤害#对生活状态不满意(

+

)

'

由此可见#术后及出院后对患者的心理护理*指导身体健康护

理都对其生活有着巨大影响'

患者的身心调节能力随身体改变带来的巨大心理压力而

变差#通过提高患者应对疾病的信心#增强克服困难的动力#即

提高自我效能水平#可有效提升患者身心调节能力#从而更好

地适应社会#积极面对疾病本身及其带来的影响'自我效能在

患者应对疾病中的表现就是在治疗与康复过程中#患者积极*

主动*持久地参与整个过程#依从性显著增加#从而积极配合#

接受治疗#掌握出院后的自我护理方法'在其熟练掌握自我护

理方法后#可在出院后的适应过程更加顺畅#提高战胜疾病的

信心#激励患者积极主动参与治疗*康复#使其自我效能水平不

断提高#有利于患者身体状况的恢复#也可减少癌症的复发*转

移#延长生存期'患者产生焦虑*烦躁*抑郁的消极情绪#多与

其缺乏信心#不能适应术后生活有关(

,

)

'自护能力的提高也可

在一定程度上减轻患者的焦虑*不安等不良情绪'自我效能干

预给患者言语说服*心理社会支持等#使其自我效能水平提高

的同时#心理状况也得到很大的改善#更有信心去战胜疾病#适

应生活#并且更有动力#更有持久性地与疾病对抗'通过一系

列的自我效能干预#使患者的自我效能水平得到提高#从而使

其更有动力和信心参与治疗*恢复#并主动掌握自护能力#积极

调整心态#更好地恢复身心健康#适应社会'

本研究结果表明#通过对不同患者采取常规护理和自我效

能干预护理表明#研究组患者的自护能力明显高于对照组#且

研究组患者的心理状况显著优于对照组#研究组患者出院后
2

个月#心理状况和对照组比较#明显改善#提示自我效能干预对

患者身心恢复作用显著'

综上所述#自我效能干预护理能显著改善直肠癌永久性造

口患者的自护能力#改善心理状况#有助于重返及更好地适应

社会#值得临床推广应用'
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