
医院应加强对围术期血液资源的管理和保护#开源节

流#合理用血#而且输血本身作为患者死亡的独立危

险因素之一#临床医院更需积极开展血液相关新技

术%如自体血回输作为-患者血液管理.理念的重要

内容#越来越得到关注和推广'

#

(

%韩静菲等'

%

(通过研

究骨科手术患者红细胞输注量与预后影响的关系#发

现输注量同术后发生并发症的概率呈正比%对骨科

手术患者施行自体血回输可以明显改善患者血液氧

及机体的代谢状况'

;

(

%刘洋等'

<

(提出#脊柱外科术中

运用急性等容血液稀释技术可有效减少异体血输注#

患者术后恢复良好 %在髋关节置换术中自体血液输

注同异体血液输注相比可促进抗"促炎因子平衡#增

强患者抗感染能力'

'

(

%邓硕曾等'

T

(对
"&!!

年/心脏

手术血液保护指南0的解读也指出#心脏手术患者可

以通过术前应用促红细胞生成素&术中采取药物血液

保护等方面的措施#替代或减少异体血液输注#杜绝

不必要输血可以有效改善患者的预后%

"&!%

年#

Wb

等'

:

(发现心脏手术过程中每多输注一个单位红细胞

悬液#患者预后更差%因此#临床新技术的开展有利

于提高临床输血效果&降低输血风险&保障临床用血

安全#提高血液资源利用率%

术前备血量的确定是临床医生对患者病情&基础

状况&手术方式&手术位置及术中采取何种血液保护

等的综合评估#输血科可通过每段时期的回顾性分

析#比较单病种输血情况#将信息反馈给临床科室#以

期达到提高临床正确评估患者术中用血情况#控制异

体血输注#共同保障患者用血安全的目的%
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系统人文关怀对经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者

心率和收缩压及生活质量的影响

刘
!

静!刘佳囡!张军辉!贾
!

!

!曹慧颖!朱诗涵!刘明敏#

上海市第一人民医院妇科!上海
"&!<"&

!!

摘
!

要"目的
!

探讨系统人文关怀对经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者的心率和收缩压及生活质量

的影响$方法
!

以该院
"&!'

年
%

月至
"&!T

年
%

月收治的
T&

例经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者作为研

究对象!按住院号尾数单双号分组!分成观察组&系统人文关怀'与对照组&常规护理'!每组各
%&

例$探讨术前

实施不同护理对患者术中心率和收缩压的影响!分析患者护理前后的生活质量情况$结果
!

护理后观察组心

理健康症状自评量表评分均明显低于对照组&

E

$

&$&;

'!观察组术后的心率(收缩压均低于对照组&

E

$

&$&;

'!

护理后观察组仅在躯体疼痛上较对照组低&

E

$

&$&;

'!其余各维度均比对照组升高&

E

$

&$&;

'$结论
!

将系统

人文关怀应用于经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者!能显著维持患者心率和收缩压的稳定!改善患者负性

情绪!提升其生活质量$

关键词"经动脉化疗栓塞介入治疗"

!

系统人文关怀"

!

宫颈癌"

!

心率"

!

收缩压

中图法分类号"

*'!!$'%

文献标志码"

3

文章编号"

!<'"=:%;;

&

"&!:

'

!'=";%#=&%

!!

宫颈癌是目前女性常见恶性肿瘤中的第二大疾 病#其发病率仅次于乳腺癌#在
"&&T

年的一项全球肿

,

#%;"

,

检验医学与临床
"&!:

年
:

月第
!<

卷第
!'

期
!
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!
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!
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!
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瘤统计研究中发现#每年约有
;"$:

万新发宫颈癌患

者#其中约
T;$;[

的新发病例集中在发展中国家#而

死于宫颈癌的人数约占
;!$:#[

'

!="

(

%临床症状为早

期阴道接触性出血#中晚期不规则阴道流血#严重危

害患者的生命健康%经动脉化疗栓塞介入治疗是现

阶段临床治疗宫颈癌的一种有效手段#由于一些患者

对此项治疗方法了解不多#故而对治疗存在紧张&恐

惧等不良心理#导致一些应激反应出现#如术中血压

升高&心率加快等#严重影响手术的正常进行及效

果'

#=%

(

%本研究采用系统人文关怀#为临床护理方案

提供借鉴#现报道如下%

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

收集
"&!'

年
%

月至
"&!T

年
%

月本

院经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者
T&

例作为

研究对象#以住院号尾数单双号将其分成观察组与对

照组#每组各
%&

例%纳入标准!*

!

+资料健全者$*

"

+

依从性较好者$*

#

+所有患者均经过病理学诊断确诊

为宫颈癌%排除标准!*

!

+严重肝肾功能异常者$*

"

+

合并严重精神障碍者$*

#

+不愿加入本次研究且不予

合作者%两组患者年龄&肿块直径&临床分期等基础

资料比较#差异均无统计学意义*

E

%

&$&;

+#具有可比

性%本研究患者均已签署知情同意书#并通过本院伦

理委员会批准%

$$/

!

方法

$$/$$

!

对照组护理方法
!

采用常规护理#包括健康

宣教&饮食指导&用药护理#生命体征检测等#并注意

观察患者的生命体征情况%

$$/$/

!

观察组护理方法
!

在对照组基础上给予人文

关怀为主的优质护理#具体包括!*

!

+心理护理%多数

患者会出现焦虑&压抑&烦躁等不良情绪#不愿配合治

疗和护理工作%采用一对一的讲解方法#护理人员应

把患者当作亲人对待#采取主动热情的服务态度#促

进护患关系%通过讲笑话&聊天等方式拉近和患者之

间的距离#但应注重沟通技巧和方式#了解患者的心

理问题#针对问题给予耐心解答#消除其不良情绪#如

患者对介入治疗的认识程度#对待疾病的态度%掌握

患者的心理需求#有针对性地进行心理疏导#对手术

方法&麻醉方式&术中可能出现的症状与不适等相关

知识进行解释及讲解工作#以解除患者的心理压力及

担心%对患者伤口疼痛程度进行准确的评估#认真倾

听患者的表述#为其科普疼痛原因#多与患者交流#转

移其注意力#使其一直保持放松的心情%护理人员随

时观察患者情况#并且主动与其进行交流沟通#将以

前成功案例与患者进行分享与鼓励#增加患者治愈的

信心%*

"

+环境护理%护理人员应保持病房内整洁&

干净#光线柔和#减少其心理压力#消除患者对医院陌

生环境的恐惧感#创造和谐的人文环境#根据患者的

要求可增加花草等盆栽或者电视&杂志等#可适当为

其播放喜欢的音乐或戏曲#让患者在治疗期间也能感

受家庭的氛围#并在病房公共区域内设置乒乓球台&

羽毛球拍等设施#提高住院环境的舒适度%*

#

+做好

患者家属的思想工作%告知患者家属与患者相处时

多给予鼓励#帮助患者树立对生活的期望和手术的信

心%及时告知患者家属患者的检查和治疗情况#尊重

其知情权#缓解其负面情绪#使其积极配合医务工作

人员共同鼓励患者以积极向上的心态接受治疗%*

%

+

术中个性化护理%患者进入介入手术室以后#对周围

的环境极为陌生#增加了患者的心理压力#此时需分

散患者的注意力#有意识地抚摸患者的头部#可以谈

一些轻松愉快的家常话题#使患者完全放松%*

;

+术

后护理%患者拔除导管后应采用加压止血法止血

!&

'

!;1?@

#穿刺部位应用压迫止血带十字交叉包

扎#观察其足部温度与颜色#注意穿刺部位的敷料是

否干燥&清洁#以及侧肢足背动脉搏动情况%指导患

者咳嗽时按压动脉穿刺部位#避免腹压增高%术后严

密监测患者生命体征#为保护肾脏#应嘱患者近期多

喝水#促进造影剂排出%建立饮食计划卡#确保患者

的营养摄入$对无法说话的清醒患者应通过小黑板与

其进行交流沟通#充分了解其需求$以图文形式制作

患者需求卡#以便不会写字和不识字的患者充分表达

自身需求%*

<

+并发症观察与护理%

.

恶心呕吐#多

与术中灌注药物引起的胃肠反应有关#需增加止吐

剂#并加强基础护理$

/

臀部疼痛#给予一定的止痛

药#做好患者的心理疏导#告知患者该症状会随着侧

支循环的建立与药物排泄而减轻$

0

出血#一般见于

穿刺术
"%E

内#及时将压迫止血带打开#用无菌纱布

压迫穿刺部上方
!$;K1

处%

$$'

!

观察指标
!

*

!

+采用心理健康症状自评量表

*

R)8=:&

+

'

;

(

#该量表包括
:&

个条目#共
:

个分量表#

本次取其中躯体化&抑郁&焦虑&敌对&恐怖和精神病

性等项目进行调查#每个项目按
;

级评分#得分越高

表示心理状况越好%*

"

+比较研究对象入院时&手术

中的心率和收缩压%*

#

+采用美国波士顿健康研究所

制定的生活质量评定量表*

R/=#<

+进行评价'

<

(

#该量

表共
'

个维度#根据各条目对患者的影响程度赋予相

应权重#每个维度
!&&

分#分值与生存质量呈正比*除

躯体疼痛外+#包括生理功能&躯体疼痛&总体健康&社

会功能&精神健康&情感职能&活力等%于出院当天

*护理前+及出院后
<

个月*护理后+进行评价%

$$1

!

统计学处理
!

采用
R(RR!:

统计软件进行分析#

计量资料以
G]<

表示#采用
4

检验#计数资料以
[

表

示#采用
!

" 检验#以
E

$

&$&;

为差异有统计学意义%

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组护理前后
R)8=:&

评分比较
!

护理前两组

,

%%;"

,

检验医学与临床
"&!:

年
:

月第
!<

卷第
!'

期
!

8+IPBO)L?@

!

RB

G

CB1IB,"&!:

!

5>L$!<

!
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患者
R)8=:&

评分中所选指标对比#差异均无统计学

意义*

E

%

&$&;

+$护理后观察组躯体化&抑郁&焦虑&敌

对&恐怖和精神病性等项目评分均明显低于对照组#

差异均有统计学意义*

E

$

&$&;

+%见表
!

%

表
!

!!

两组护理前后
R)8=:&

评分比较#

G]<

(分$

组别
%

躯体化 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 精神病性

观察组
%&

!

护理前
#$<#]&$#< #$!<]&$"< #$;%]&$#% #$""]&$## #$#']&$#! #$!%]&$#!

!

护理后
!$<#]&$!!

,"

!$"']&$!"

,"

!$<']&$!!

,"

!$#"]&$!;

,"

!$<:]&$!#

,"

!$<"]&$!!

,"

对照组
%&

!

护理前
#$%;]&$#! #$&:]&$#" #$%%]&$#< #$#T]&$#! #$!T]&$#< #$#%]&$##

!

护理后
"$&<]&$"%

,

"$!T]&$"#

,

"$';]&$"T

,

!$:T]&$!"

,

"$;T]&$"T

,

"$%!]&$"'

,

!!

注!与护理前相比#

,

E

$

&$&;

$与对照组护理后相比#

"

E

$

&$&;

/$/

!

两组心率和收缩压比较
!

两组入院时的心率&

收缩压比较#差异均无统计学意义*

E

%

&$&;

+#观察组

术中 的 心 率 '*

'T$&%];$!!

+次"分 钟(&收 缩 压

'*

!!<$#;]'$;"

+

11 S

D

(均低于对照组'*

!&&$%:]

<$!;

+次"分钟&*

!#<$"%]!&$!#

+

11S

D

(#差异均有统

计学意义*

4f!'$';'

&

:$:'!

#

E

$

&$&;

+%见表
"

%

/$'

!

两组护理前后生活质量评分比较
!

护理前两组

R/=#<

量表各维度评分对比#差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+$护理后观察组仅在躯体疼痛上较对照组低

*

E

$

&$&;

+#其余各维度均比对照组升高*

E

$

&$&;

+%

见表
#

%

表
"

!!

两组心率和收缩压比较#

G]<

$

组别
%

心率*次"分钟+ 收缩压*

11S

D

+

观察组
%&

!

入院时
'"$#'];$"# !!'$%#]'$";

!

术中
'T$&%];$!! !!<$#;]'$;"

4 %$:&% &$<;%
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!

入院时
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!
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注!与观察组术中比较#
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表
#
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两组护理前后生活质量评分比较#
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(分$

组别 生理功能 躯体疼痛 社会功能 精神健康 情感职能 活力 总体健康

观察组
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护理后
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,

;'$"T];$#<

,
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注!与护理前比较#
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$与对照组护理后比较#
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宫颈癌是一种常见疾病#对女性健康构成严重威

胁#在全球女性恶性肿瘤中排名第
"

%根据
_SQ

的

数据#每年新登记的病例约有
;&

万#其中近一半是晚

期患者'

'

(

%近年来#宫颈癌的发病率趋于年轻化#也

是导致当今年轻女性死亡的主要原因之一%

经动脉化疗栓塞介入治疗是近年发展起来的新

技术#多数患者缺乏介入医学知识#对此项技术不了

解#对该治疗方式较为陌生'

T=:

(

%对于首次做介入治

疗的患者#常出现焦虑&恐惧等负性情绪#这些问题又

会导致一系列生理病理的变化#心率和收缩压是这其

中具有代表性的波动指标'

!&=!!

(

%人在紧张时交感肾

上腺髓质轴活动增强#心肌收缩力增强#收缩压升高#

机体处于一种应激状态%常规护理是临床针对经动

脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者采取的常用护理

方案#能照顾到患者绝大多数的情况#虽有一定效果#

但该护理过于简单#仅单纯按照护理流程实施护理#

针对性较差#护理效果不佳%段甜'

!"

(研究表示#对经

动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者采用人文关怀

护理模式后#能显著改善患者焦虑&不安等心理%本

研究结果表明#研究对象在
R)8=:&

评分上#观察组显

著低于对照组*

E

$

&$&;

+#这与上述研究结果相符#在

术中的心率&收缩压上#观察组显著比对照组低*

E

$

&$&;

+#护理后观察组仅在躯体疼痛上较对照组低

*

E

$

&$&;

+#其余各维度均比对照组升高*

E

$

&$&;

+%

分析原因!随着医学科学的快速发展#护理工作出现

了崭新的理论与内涵#护理工作中的人文关怀越来越

受到人们的重视$随着医疗体制改革进程的加快#为
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维护患者权利及构建和谐医患关系#加强临床的人文

护理是重要基础#是提高护理质量的有效手段%人文

护理是构建相互友好与依存的医患关系的前提和基

础#为满足患者的需要#该护理模式是以人为主体的

护理#时刻贯彻-以患者为中心.的理念#护理服务的

载体是患者#反映现代医学护理模式的要求#有效的

关怀能增强患者应对压力的能力#是护理的核心概念

与中心任务#因此#在治疗患者身体疾病的同时#促进

患者的康复#应关注患者的精神需求%本文通过采用

心理护理&环境护理&术中护理&术后护理及并发症护

理#多角度给予系统的人文关怀#减少患者住院期间

的困惑#提供优质的护理服务#从而保障手术的正常

进行#提升生活质量%本研究采用人文关怀护理模

式#通过对术中心率和收缩压的检测#探讨人文关怀

对经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌患者的临床意

义和价值#揭示了临床应用经动脉化疗栓塞介入治疗

的前景%

综上所述#对经动脉化疗栓塞介入治疗的宫颈癌

患者采用系统人文关怀护理模式后#能显著改善患者

心理状态#维持心率&收缩压的稳定#改善患者生活质

量#此方法值得临床借鉴推广%
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个性化音乐疗法在患者局部麻醉手术期间的应用

李
!

珊!马红利

重庆大学附属肿瘤医院麻醉科!重庆
%&&&#&

!!

摘
!

要"目的
!

探讨个性化音乐疗法在局部麻醉患者手术期间!对其焦虑状态(血压及心率的影响效果$

方法
!

选择
"&!'

年
T\!&

月该院择期
!&&

例局部麻醉手术患者按手术单双日分为试验组(对照组!每组各
;&

例$试验组患者在进入手术等候室时开始音乐干预直到手术结束!分别记录两组患者进入等候室时&

9

!

'(进入

手术间时&

9

"

'(离开手术间时&

9

#

'

#

个时间点焦虑(血压及心率!对照组进行常规护理$结果
!

9

"

到
9

#

试验

组患者焦虑评分(血压及心率较对照组显著降低&

E

$

&$&!

'"试验组患者的满意率&

:T$T:[

'显著高于对照组

&

T'$'&[

'$结论
!

个性化的音乐疗法应用于局部麻醉手术患者手术期间!能有效减轻患者焦虑程度!使患者

血压及心率保持稳定!提高患者对手术室护理整体满意度$

关键词"个性化音乐疗法"

!

局部麻醉"

!

手术

中图法分类号"
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文献标志码"

3

文章编号"
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随着现代生活水平的提高#人们对医疗质量要求 不断提高同时#就医过程中对就医体验也不断提升%
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