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健康教育和心理护理在妇科护理中的应用效果评估
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【摘　要】目的：通过具体实验得出科学结论，通过实验结论分析研究健康教育和心理护理对妇科护理的应用效果。方法：
控制变量原则的实验方法，在本院随机选取 2019 年 1 月至 2020 年 1 月进行治疗的 180 位妇科疾病患者，将 180 位患病妇女分
为两组，一组为观察组，另外再设置一组实验组，平均划分每组各 90 位实验人员。结果：观察组的患者对医护护理满意度为
98.66%，对照组的患者对医护护理满意度为 78.64%，概率 P<0.05。结论：妇科疾病在适当的药物治疗下，有助于病情的快速恢复。
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引言

除去种类众多之外，妇科疾病在中高年龄段的女性中发病

率高、并发症多，一般包括常见的妇科病等，这些疾病都威胁

着女性的健康，造成女性身体不舒服。女性提升对妇科疾病的

科学认识能够在自身问题的基础上做到一定改正，例如在日常

生活中培养良好的健康卫生习惯、合理安排饮食保证身体营养

的供给、通过适当的体育锻炼来增强身体抵抗力等。那么在妇

科疾病治疗过程中除必要的护理措施之外，应当从患者的情绪

变化中感知心理变化，结合健康监狱及心理干预防护措施来帮

助患者恢复健康。本文主要通过本院实施的 180 位妇科疾病患

者治疗的相关指标的分组比较分析得出的结论，从而进行分析，

为临床结果奠定坚实的基础。

1 资料与方法

1.1 一般资料

本次研究依据为在本院随机选取 2019 年 1 月至 2020 年 1

月进行治疗的 180 位妇科疾病患者，随机等量的划分为观察组

与对照组，每组各 90 位患者。其中对照组的患者平均年龄在

（32.23±2.58）。而在观察组中患者平均年龄在（31.58±2.23）。

两组患者在年龄、疾病上不存在差异，即P<0.05，具有统计学意义。

1.2 方法

本次实验对对照组的患者实行常规性护理，其中就包括有

患者的饮食指导以及运动指导。而观察组则是实在对照组的常

规护理之上进行健康教育与心理护理。具体措施如下：

除了日常的护理工作之外，需要对每一位患者身体的基本

状况观察并记录，从而根据不同患者的实际身体状况来制定适

合的宣教方案。

每一位患者配备一位护理人员，让护理人员与患者进行多

次数、高质量的交流。

妇科患者在入院之后会配合护理人员做好身体状态评估，

将评估结果交与院里，使得医生和护理人员能够足够了解患者的

具体情况，反过来患者会对妇科治疗护理、疾病种类、病史等有

清楚的认知。依照评估结果便能对患者展开相关的健康宣教活动。

如果患者疾病较为严重并且需要采取手术治疗时，护理人

员在患者进入手术室之前与患者进行沟通，了解患者的心理状

态，让患者心情愉悦，如果患者存在心理负面状况要及时进行

疏导，确保在手术前患者心理维持在良好的状态 [1]。

当患者进入恢复期后，护理人员要给予患者足够的关心，

及时观察患者的心理状况，并精心护理患者，除此之外还应当

称赞与鼓励患者，积极地向患者普及术后的身体反应和不适感，

让患者卸下心理的防备，积极、阳光的面对疾病的治疗，使得

更好地恢复。

指导患者饮食均衡，注意忌口之物，按照医生的嘱咐养成

良好的习惯，在可行的条件下需要让患者进行适度的运动，遵

守药物使用规则，千万要铭记医嘱按时按量的服用药物。

1.3 观察指标

一段实间后，专业人员对观察组和对照组的而的患者指标

进行对比分析研究，分析内容主要包括患者心理素质及状态评

估（即焦虑与抑郁评测表）。均为数字越高心理状态程度也就

越深。

1.4 统计学方法 

采用 SPSS18.0 统计学软件进行实验数据的处理与分析，其

中计量资料采用均数形式（±)表示，标准差则使用（±S）表示，

计数资料采用百分率进行表示，t 与 X2 检验，当 P<0.05 时表

示两组差异较大，此时数据具有临床统计学意义。

2 结果

2.1 护理满意度对比

经数据统计分析之后，观察组的满意度均高于基础护理组，

基础护理组采用的是普通的护理，而观察组在普通护理的基础

上加以健康教育与心理护理，不满意度较对照组低 8%，并且可

以鲜明的看到观察组的满意率高达 85%。因此，对妇科患者进

行专业的健康教育和心理护理有着显著的作用。

2.2 疾病知识掌握情况对比

两组妇科患者对于疾病知识的掌握情况调查结果显示，观

察组患者的焦虑评分低于对照组，生活质量评分高于对照组，

实验数据具有可靠性，且 P=0.0042，具有统计学意义。

3 讨论

妇科患者在进行手术治疗之前会格外担心是否影响到升与、

夫妻感情等因素，等待手术时间越久思考的方面也就越多，慢

慢的妇科患者的心理负担会加重，当发现患者的精神与心理压

力增加时，护理人员应当进行护理干预，通过有效的护理干预

帮助患者保持乐观向上的良好心态，减轻患者对疾病的恐惧。

在提升临床干预后，从而最大限度来保证临床治疗成效，因此

医院必须加强护理人员的心理素质，定期为医护人员做好心理

检测，保证工作的效率以及护理人员的身心健康。[3]。

疾病在治疗过程中一定会涉及到患者的隐私，因此部分患

者为保护自身隐私会格外排斥与护理人员之间进行沟通，要解

决这一问题则需要妇科护理人员在工作中注意语言措辞的运

用，以及谈话间尺度的把握。妇科患者如若身体状态已经维持

稳定，那么需要让患者进行精神的放松，这时护理人员要避开

患者的痛处，避免患者产生排斥心理。笔者认为最为重要的一

点还是在治疗前，医生对患者的病情、个人行为习惯、生活习惯、

既往史做一个全方面的了解，但是需要注意到提问时不要过硬

过于程序化，要营造一种轻松愉悦的氛围，患者身心在这样的

状态下均得到放松从而打消抵抗心理 [4]。
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