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人文关怀护理对肠造口患者心理状态的影响

赵丽琼

云南省中医医院滇池院区 云南 昆明 650228

【摘要】：目的：探究人 文关怀护理对肠造口患者心理状态的影响效果。 方法：选取我院 2021年 8月-2022年 7月期间收治
的直肠癌患者，所有患者均经肠造口进行治疗，将其随机均分为 2组，分别接受常规护理及人 文护理，对比 2组患者心理状
态、自护能力、并发症发生率及护理满意度。 结果：护理前 2组患者心理状态及自护能力评分并无显著差异（P＞0.05），经
护理干预后，研究组患者 SAS、SDS评分显著低于 参照组患者，自护能力评分显著高于 参照组患者，组间差异具备统计学意
义 （P＜0.05）。 研究组患者并发症发生率相较于 参照组患者更低，护理满意度则高于 参照组患者，组间差异统计学意义 显现
（P＜0.05）。 结论：为 肠造口患者行人 文关怀护理，能够更好地改善患者的自护能力及心理状态，患者对于 术后恢复的信心
更高，依从 度由此得到保障。 因而患者术后并发症发生情况明显减少，患者对于 护理干预措施的满意度更高，值得将其进行
临 床推广应用。
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Effect of Humanistic Care on Mental State of Patients with Enterostomy
Liqiong Zhao

Yunnan Hospital of Traditional Chinese Medicine Dianchi Yunnan Kunming 650228
Abstract: Objective: To explore the effect of humanistic care nursing on the psychological state of patients with enterostomy. Methods:
Rectal cancer patients admitted to our hospital from August 2021 to July 2022 were selected, and all patients were treated by
enterostomy. They were randomly divided into two groups and received routine nursing and humanistic nursing respectively. The
psychological state, self-care ability, complication rate and nursing satisfaction of the two groups were compared. Results: Before
nursing, there was no significant difference in the scores of psychological state and self-care ability between the two groups (P > 0.05).
After nursing intervention, the scores of SAS and SDS in the study group were significantly lower than those in the reference group,
and the scores of self-care ability were significantly higher than those in the reference group, and the differences between the two
groups were statistically significant (P < 0.05). The incidence of complications in the study group was lower than that in the reference
group, and the nursing satisfaction was higher than that in the reference group, and the differences between the groups were
statistically significant (P < 0.05). Conclusion: Humanistic care for patients with enterostomy can better improve the self-care ability
and psychological state of patients, patients have higher confidence in postoperative recovery, and thus the compliance is guaranteed.
Therefore, the incidence of postoperative complications in patients is significantly reduced, and the satisfaction of patients with
nursing interventions is higher, which is worthy of clinical application.
Keywords: Humanistic care nursing; Intestinal colostomy; Mental state

直肠癌属于 临 床之 中 较为 常见的消化道疾病，该疾病的
发病主 要受到患者遗传因素与 不 良饮食习 惯的影响，患者临
床表现主 要包括腹胀、腹痛以 及排便困难等，对其生活质量
产 生负面影响[1]。 临 床之 中 主 要为 直肠癌患者行肠造口手术
治疗，实现患者排便的目的，但肠造口对患者正常的生理状
态造成影响，患者极容易出现焦虑、抑郁等不 良心理，增加
术后并发症的发生率[2]。 因而临 床之 中 应于 围术期为 患者开
展适当的护理干预措施，保障患者身心康复，本次研究主 要
探究人 文关怀护理的应用效果，现作 如下 报告。

1 资料与方法

1 .1 基本资料
选取我院20 21 年 8月-20 22年 7月期间收治的肠造口患

者，将其随机均分为 2组，各 62例。 参照组患者之 中 包括
男性34例，女性28例，年龄范围为 41-76岁，平均年龄（58.95
± 3.94）岁；研究组患者之 中 包括男性 32例，女性 30 例，
年龄范围 40 -74岁，平均年龄（59.12± 3.85）岁。 两 组患者
基本资料差异不 具备统计意义（P＞0 .0 5），可以 进行对比分
析。

1.2方法
参照组患者接受常规护理，主 要包括院内标准围术期基

础护理、常规健康宣教、造口护理、用药指导等。
研究组患者在常规护理基础上 开展人 文关怀护理干预

措施，主 要包括：（1）成立护理小组，以 护士长作 为 组长，
并对所有护理人 员进行人 文关怀理念培训，确保在护理期间
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能够做到“ 以 患者为 中 心” ，为 患者提供全面、多层次的护
理医疗服务。 （2）心理护理：患者对于 肠造口的了 解并不
十分全面，经健康宣教后，也 可能由于 疾病的影响以 及对手
术的恐惧等因素导致患者出现焦虑、抑郁等负面情绪，不 利
于 手术的顺利实施。 因而护理人 员应加强患者的沟通交 流，
通过鼓励、积极的语言鼓励患者表达内心想法，并结合患者
的性格心理状态等为 患者开展针对性心理护理干预。 （3）
强化健康宣教：告知患者应养成来那个 好的行为 习 惯，对手
术及术后可能产 生的并发症进行预防，避免患者存在较为 明
显的不 良认知。 同时应告知患者自觉配合医护操作 ，保障依
从 性的提升，必要时可以 邀请既往治疗后恢复较好的患者为
其进行正确认知的梳理，使患者树立康复的信心。 （4）改
善患者自护能力：引导患者积极面对机体形态的改变，协助
患者对伤口进行观察，并与 患者探讨自身的价 值，从 多方面
引导患者感受医护人 员、家人 的关心。 在造口开放后，应通
过视频、图片等形式为 患者进行自护方式的宣教，在患者学
习 期间，护理人 员应针对患者提出的问题进行耐心讲解。 鼓
励患者积极参与 护理工作 之 中 ，在掌握护理操作 的基础上 ，
使自护能力得到进一 步提升。 告知患者如何护理造口周围皮
肤、如何正确饮食以 及如何开展穿衣等日常活动，保障患者
出院后也 能够保持良好的机体状态面对生活问题。 （5）专
业 支持：患者出院前护理人 员应为 其提供健康手册，并通过
视频以 及模具等为 患者讲解出院后应如何开展自护。 留存患
者联系方式，并为 其开展对应的出院后专 业 支持，告知患者
如若有需要，可以 及时前往医院寻求医护人 员帮助，或是通
过微信群、公众号地等方式了 解造口护理、并发症处理等措
施。

1.3观察指标
对比 2组患者心理状态、自护能力、并发症发生率及护

理满意度。
1.4统计学方法
以 SPSS22.0 软件 进行数据分析，数值变量、无序分类

资料以 （��± s）、%表示，t、χ2检验；组间对比以 P= 0 .0 5
为 界值，P＜0 .0 5则表示差异具备统计学含义 。

2 结果

2.1 心理状态
护理前 2组患者心理状态评分并无显著差异（P＞0 .0 5），

经护理干预后，研究组患者SA S、SDS评分均相较于 参照组
患者显著下 降（P＜0 .0 5）。

表 1 对比 2组患者心理状态（��± s）/分
组
别

例
数

SA S SDS
护理前 护理后 护理前 护理后

研
究
组

62
54.31±
1 .18

32.18±
1 .0 5

53.56±
1 .12

33.32±
1 .0 2

参
照
组

62
54.40 ±
1 .52

38.29±
1 .12

53.55±
1 .15

39.80 ±
1 .1 1� - 0 .368 31 .338 0 .0 49 33.847

P - 0 .713 0 .0 0 0 0 .961 0 .0 0 0
2.2自护能力
护理前 2组患者自护能力均较低（P＞0 .0 5），经护理干

预后研究组患者包含自护知识、自护责任 感以 及自护技能在
内的自护能力评分均显著高于 参照组患者（P＜0 .0 5）。

表 2 对比 2组患者自护能力（��± s）/分

组别
例

数

自护知识 自护责任 感 自护技能

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

研究组 62 79.61± 5.71 93.60 ± 5.0 8 82.60 ± 4.58 92.0 4± 4.16 83.49± 3.60 93.1 0 ± 2.52

参照组 62 80 .47± 4.0 1 88.78± 5.17 81 .14± 3.68 88.24± 3.0 5 83.80 ± 3.75 90 .1 0 ± 2.98� - 0 .971 5.236 1 .957 5.80 1 0 .470 6.0 53

P - 0 .334 0 .0 0 0 0 .0 53 0 .0 0 0 0 .640 0 .0 0 0

2.3并发症
经护理干预后，研究组患者并发症发生率相较于 参照组

患者显著下 降，组间差异具备统计学意义 （P＜0 .0 5）。
表 3 对比 2组患者并发症发生率（n /%）

组别 例数
造口感

染

造口出

血

造口脱

垂

造口狭

窄

总发生

率

研究

组
62 0 (0 .0 0 ) 1(1 .61 ) 0 (0 .0 0 ) 0 (0 .0 0 ) 1(1 .61 )

参照

组
62 4(6.45) 2(3.23) 1(1 .61 ) 2(3.23) 9(14.52)�2 - - - - - 6.961

P - - - - - 0 .0 0 8

2.4护理满意度
研究组患者对于 护理干预措施的满意度相较于 参照组

患者更高，组间差异统计学意义 显现（P＜0 .0 5）。
表 4 对比 2组患者护理满意度（n /%）

组别
例
数

非常满意 满意 不 满意
总满意
度

研究
组

62 26(41 .94) 35(56.45) 1(1 .61 ) 61(98.39)

参照
组

62 22(35.48) 30 (48.39) 1 0 (16.13) 52(83.87)�2 - - - - 8.0 80
P - - - - 0 .0 0 4
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3 讨论

直肠癌是临 床中 较为 常见的恶性消化道肿瘤，该疾病被
认为 与 患者的生活环境、遗传因素与 饮食习 惯存在相关性，
且 直肠息肉往往为 直肠癌发生的高位因素[3]。 当前人 们 生活
水平提升、饮食习 惯改变，直肠癌发病率也 呈现提升趋势，
对患者的生命健康及生活质量均造成较为 严 重的负面影响，
因而需要为 直肠癌患者尽早手术以 保障患者机体健康[4]。 肠
造口是较为 常见的舒适，但术中 肿瘤组织往往难以 彻底切除，
且 疾病本身及手术治疗也 会对患者的身心健康造成较为 严
重的影响，使得患者自理能力进一 步下 降。 因而临 床之 中 给
予 直肠癌肠造口患者积极的护理干预具有较为 显著的作 用，
能够更好地促进患者机体的恢复效果[5]。

参照组患者接受常规护理，并与 研究组患者人 文关怀护
理效果进行对比分析，结果显示，护理前 2组患者心理状态
评分并无显著差异（P＞0 .0 5），经护理干预后，研究组患者
SA S、SDS评分均相较于 参照组患者显著下 降（P＜0 .0 5），
主 要是由于 直肠癌结肠造瘘口手术中 ，患者极易产 生不 良情
绪，对术后康复效果起到阻碍作 用，因而应采用人 文关怀护
理干预使患者正确认知疾病。 人 文关怀护理能够践行人 文精
神，秉持“ 以 患者为 中 心”的护理理念，让患者感受到人 格、
尊严 得到尊重以 及被关心、关怀，在患者自身需求及权利得
到满足的同时，逐步纾解不 良情绪[6]。 同时护理前 2组患者
自护能力均较低（P＞0 .0 5），经护理干预后研究组患者包含
自护知识、自护责任 感以 及自护技能在内的自护能力评分均
显著高于 参照组患者（P＜0 .0 5），在人 文关怀护理干预措施
实施的过程中 ，患者对于 自身疾病、治疗效果的了 解更深，
护理人 员运用自身专 业 知识对患者进行指导，更好地保障患
者掌握较为 全面的自护技巧，更好地融入社会生活中 [7]。 同
时让患者互 相传授自我护理的经验与 心得，实现患者心理状
态及自护能力的提升。 经护理干预后，研究组患者并发症发
生率相较于 参照组患者显著下 降，且 研究组患者对于 护理干
预措施的满意度相较于 参照组患者更高，组间差异具备统计
学意义（P＜0 .0 5），充分说明人 文关怀护理能够为 患者机体
状态的恢复起到积极作 用，从 患者生理、心理、社会及环境

的全方位、多层次的需求出发，更好地减轻了 患者的心理压
力，护理服务质量进一 步提升，患者对于 该护理干预措施的
满意度更高[8]。

总而言之 ，为 肠造口患者实施人 文关怀，能够更好地保
障心理状态的改善，患者对于 自护措施的了 解更深，通过多
方位的护理干预措施改善机体恢复效果。 人 文关怀下 ，患者
生理、心理的状态均明显恢复，护患关系得到明显促进，护
理质量较高，值得将其进行临 床推广应用。
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