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摘要：目的：探究对子宫脱垂患者的护理及健康教育指导。方法：选取 2019 年 1 月-2020 年 1 月我院收治的 50 例子宫脱垂患者，随机分为

观察组和对照组两组，每组 25 例。对照组采取常规护理，观察组采用综合护理结合健康教育方式进行护理，比较两组患者护理前后收缩压

和舒张压及护理效果和护理满意度。结果：护理前两组患者收缩压与舒张压差异均无统计学意义（P > 0.05），护理结束后，观察组患者收缩

压及舒张压皆低于对照组，且观察组患者护理效果及护理满意度皆高于对照组，差异具有统计学意义（P < 0.05）。结论：采取综合护理及健

康教育指导相结合方式对子宫脱垂患者进行护理及健康指导，在一定程度上使得患者的不良情绪有所舒缓，在极大程度上降低了患者的收

缩压及舒张压，提高护理效果的同时，提升患者的护理满意程度，值得临床上广泛推广应用。 
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子宫脱垂主要是因分娩时造成损伤、营养不良、腹压增加以及

产后发生咳嗽或过早劳动所唇线的情况[1]。其作为临床上常见妇科

疾病，若发病后不能及时得到治愈，将会严重影响患者的生活质量
[2]。为探究对子宫脱垂患者的护理及健康教育指导，选取 50 例子宫

脱垂患者作为研究对象，其研究结果如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 
选取 2019 年 1 月-2020 年 1 月我院收治的 50 例子宫脱垂患者，

随机分为观察组和对照组，每组 25 例。其中观察组年龄 37-69 岁，

平均年龄（57.42±1.78）岁。对照组年龄 35-68 岁，平均年龄（56.17

±1.51）岁。依据子宫脱落诊断标准，观察组中有 12 例Ⅰ度子宫脱

垂患者，10 例Ⅱ度轻型，2 例Ⅱ度重型，1 例Ⅲ度子宫脱垂。对照

组中有 13 例Ⅰ度子宫脱垂患者，9 例Ⅱ度轻型，2 例Ⅱ度重型，1

例Ⅲ度子宫脱垂患者。两组患者资料无统计学差异（P > 0.05）。 

1.2 方法 
在两组患者中 4 例Ⅱ度重型及 2 例Ⅲ度子宫脱垂患者采取手术

治疗，其余患者均进行同一种非手术疗法，其目的在于改善患者症

状[3]。其中对照组患者采取常规护理，包括饮食及用药指导。观察

组患者应用综合护理结合健康教育方式进行护理，根据患者病情辅

助患者进行各项功能检测；协助患者寻找合适的体位；缓解患者焦

虑不安等不良情绪；增加与患者之间的沟通；通过定期给予患者相

关知识的健康宣教，使患者了解疾病相关知识，并对治疗中的注意

事项进行了解；指导患者家属对患者进行科学合理的饮食规划，多

食用清淡易消化的高蛋白、高热量以及高维生素的食物，忌食用辛

辣刺激性食物，便于增强患者抵抗能力。 

1.3 观察指标 
比较两组患者护理前后收缩压和舒张压及护理效果和护理满

意度。 

1.4 统计学方法 
用统计学软件 SPSS24.0 分析，计量数据用（ x ±s）表示，独

立样本 t 检验，计数用占比（%）表示，用
2c 进行检验，差异存

在统计学意义（P < 0.05）。 

2 结果 

2.1 比较两组患者护理前后收缩压及舒张压 
护理前两组患者收缩压与舒张压差异均无统计学意义（P > 

0.05），护理结束后，观察组患者收缩压及舒张压皆低于对照组，差

异具有统计学意义（P < 0.05）。 

2.2 比较两组患者护理效果及护理满意度 
观察组患者护理效果及护理满意度皆高于对照组，差异具有统

计学意义（P < 0.05）。 

 

 

表 1 比较两组患者护理前后收缩压及舒张压（ x ±s） 

收缩压 舒张压 组别 例数 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 25 22.45±0.36 17.33±0.42 14.21±0.39 11.43±0.37 

对照组 25 22.55±0.35 22.89±0.37 14.11±0.36 13.75±0.28 

t  0.154 6.293 0.759 7.451 

P  0.093 0.020 0.192 0.041 

表 2 比较两组患者护理效果及护理满意度[n(%)] 

护理效果 护理满意度 组别 

有效 无效 总有效率 满意 不满意 满意度 

观察组 24 1 24（96.00） 25 0 25（100.00） 

对照组 18 7 18（72.00） 19 6 19（76.00） 
2c    5.357   4.353 

P   0.021   0.019 

3 讨论 
子宫脱垂作为临床上较为常见的妇科疾病之一，其不仅会对患

者日常生活造成一定影响，还会使患者在常规治疗及护理中，产生
较为严重的不良情绪。因此相关专家认为[4]，对子宫脱垂患者给予
科学的护理干预是治愈过程中不可或缺的关键步骤。通过对患者给
予相应的尊重，缓解患者紧张焦虑的心态，通过对疾病相关知识的
健康宣教，可以在一定程度上缓解患者不安的情绪。为探究对子宫脱
垂患者的护理及健康教育指导，选取 50 例子宫脱垂患者作为研究对
象，其研究结果为，护理前两组患者收缩压与舒张压差异均无统计学
意义（P > 0.05），护理结束后，观察组患者收缩压及舒张压皆低于对
照组，且观察组患者护理效果及护理满意度皆高于对照组，差异具有
统计学意义（P < 0.05），与相关专家研究结果相一致[5]。究其原因，
采取综合护理及健康教育指导相结合的观察组患者，在通过提高对疾
病的认知水平的同时，舒缓患者焦虑等不良情绪，在降低患者收缩
压及舒张压的同时，有效提高了护理效果及护理满意程度。 

综上所述，采取综合护理及健康教育指导相结合方式对子宫脱
垂患者进行护理及健康指导，在一定程度上使得患者的不良情绪有
所舒缓，在极大程度上降低了患者的收缩压及舒张压，提高护理效
果的同时，提升患者的护理满意程度，值得临床上广泛推广应用。 
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