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造口护理中延续性护理的应用分析
王海艳

南充市中心医院 四川 南充 637000

摘 要：目的：分析临床应用延续护理服务干预伤口造口症状的应用探究。方法：选取 2021年 1月-2021年 12月间我院诊治

的 78例病患进行临床分析，将纳入病患以随机抽签法进行分组，以每组 39例分别设置为研究组、对照组，研究组予以延续

护理服务、对照组传统护理，比较两组护理效果、生活质量情况。结果：经研究，研究组护理效果（97.44%）比较对照组护

理效果（79.49%），高于对照组，两组生活质量情况对比，据临床相关研究数据得出，研究组生活质量情况较为优异，上述

指标进行比较（P＜0.05）统计学意义成立。结论：应用延续护理服务干预伤口造口病患疗效显著，能够提高患者康复效果，

保障病患生活质量，及身心健康，临床应用价值明显，值得广泛使用。
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Analysis of Application of Continuous Care in Stoma Nursing
Haiyan Wang
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Abstract: Objective: To explore the clinical application of continuing nursing service in wound stoma symptoms. Methods: A total of

78 patients diagnosed and treated in our hospital from January 2021 to December 2021 were selected for clinical analysis. The

included patients were divided into the study group and the control group by random drawing method, with 39 cases in each group

respectively. The study group was given continuous nursing service and the control group was given traditional nursing care. Results:

After the study, the nursing effect of the study group (97.44%) was higher than that of the control group (79.49%), which was higher

than that of the control group. The quality of life of the two groups was compared. According to the clinical related research data, the

quality of life of the study group was better, and the above indicators were compared (P < 0.05). Conclusion: The application of

continuing nursing service in wound stoma patients has a significant effect, can improve the rehabilitation effect of patients, ensure the

quality of life of patients, and physical and mental health, clinical application value is obvious, worthy of widespread use.

Keywords: Continuous care; Wound stoma; Quality of care; Living conditions; Applied research

伤口造口为临床上对消化道异常症状患者保持正常生

理排泄时，所采用的护理方法，该方法对于延长患者生存周

期情况意义显著[1]。但部分伤口造口患者于院内康复效果优

异，但居家康复期间由于多种原因，导致其患者造口袋安全

情况、生活质量等均产生较大的影响[2-3]。因此，本文选取我

院 2021年 1月起，开始收集案例、同期拟定分析计划，直

至 2021年 12月截止，期间共计纳入患者 78例，参与临床

分析，予以延续护理干预进行指导，并分析出护理效果，具

体内容如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取我院诊治的伤口造口患者 78例进行研究，将其均

分为对照组 39例、研究组 39例，入选病患及家属双方均知

晓研究全过程，且积极申请参与，并同意授权，并经由我院

伦理委员会、分管领导、科主任同意此项目后，展开临床统

计与研究，对照组选取男孩病患人数、女孩病患人数分别为

18例、21例，年龄选取标准所涉范围最大数值、最小数值

分别为 75岁、42岁，均数年龄为（58.21±3.27）岁，研究组

选取男孩病患人数、女孩病患人数分别为 19例、20例，年

龄选取标准所涉范围最大数值、最小数值分别为 74岁、44

岁，均数年龄为（58.67±2.98）岁，本次研究选取案例均具

备对比价值，且纳入患者一般资料统计学意义不显著，（P

＞0.05）。

1.2方法

对照组行传统护理，护理人员依照院内相关规定给予患

者常规护理，饮食指导、康复指导、环境干预、健康教育，

并帮助患者解决相关症状问题等。

研究组在其基础上实施延续护理干预，于患者出院前，

护理人员详细为患者讲解症状注意事项、自我护理方式等，

充分提高患者对自我护理的重视情况，由患者进行操作演

练，护理人员从旁进行指导，并帮助患者建立延续性护理档

案，将患者详细信息进行收录，并保证患者症状情况电话、

家庭住址等信息的准确性，后期根据患者的具体情况制定出

相应的延续性护理计划，保障患者的恢复质量。为患者留置
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院内电话，叮嘱患者有不清楚的问题时，主动致电问询，组

建延续护理服务小组，邀请专业医师及护理人员组成，对不

同症状患者的病症情况进行评估，分析出不良风险情况，每

周一次电话随访，由护理人员致电患者重点强调患者需要注

意的事项，了解患者恢复情况，并通话内容详细记录，为后

续准备进行的家庭访问做好基础。每月进行一次家庭式访

问，护理人员在电话随访基础上进行上门护理指导，对患者

环境进行充分评估，纠正患者自我护理时规范动作等。帮助

患者关注上线公众号，不定期更新相关护理知识，以此拓展

延续护理的相关技能。在患者出院后，添加患者微信，组建

相应的微信群，以每周 3次的频率在群众发送提前制作好的

恢复护理小视频，供其学习，确保患者出院后的恢复效果，

同时在微信群内告知患者及其家属，在日常护理的过程中遇

见疑问时可在群众进行咨询，相关医护人员可通过发送图

文、小视频的方式为患者进行疑问的解答，同时可进一步指

导患者及其家属如何有效地避免并发症的发生，防止患者因

无法获得准确的信息，盲目地从网络之中寻求措施的解决方

式，在提升患者恢复质量以及恢复速率的同时，能够拉近医

患之间的距离。由延续性护理小组进入患者社区，进行开展

相应的病友交流会，在交流会中通过专业的小视频、详细的

PPT、发放文字宣传手册等方式，对患者及其家属进行相关

知识（正确地使用造口袋的方式；如何有效地辨别造口的异

常情况等等）的宣导与教育，告知患者本人及其家属，在恢

复期间的注意事项以及禁忌事项，确保在护理过程中最大化

地降低意外情况的发生，保障患者的安全。在宣教的过程中

应根据患者的实际情况采取具有针对性的宣教方式，如：部

分患者存在文化水平、理解能力相对较差的情况，如果知识

单纯地采用口头宣教，很难起到预期的效果，因此可采取音

视频结合的宣教模式，利用小视频播放造口维护的过程中，

加深患者印象，帮助其进行理解，确保宣教的有效性。同时

为各个患者之间提供相互交流的平台，邀请出院后恢复情况

优良的患者进行现身说法，为患者普及相关知识，提升患者

康复的信心。在交流会中根据患者的恢复情况，为其提供专

业的饮食指导，及时纠正其错误的饮食方式，鼓励其健康饮

食，减少辛辣、生冷、刺激性强等类型食物的摄入，如油炸

类等类型食物，可适当摄入富含蛋白质、维生素的食物，注

意营养结构的搭配，通过食物加强患者体质、减少因食物而

产生的刺激。借助交流的平台，为患者提供相应的心理引导

服务，部分患者在出院后存在担忧、焦虑甚至是抑郁的负面

心理因素，此类负面情绪非常不利于患者的恢复，同时可能

对其造成不利刺激，引发应激反应，因此，在交流会中，加

强与患者的沟通，耐心地听取患者出院后的反馈，掌握其内

心情绪的变化，有针对性地对其进行适当的心理引导，最大

程度地帮助其消除内心的负面情绪，为其建立健康的心态，

同时告知其家属在日常生活中，多体谅患者，尽量满足其要

求，照顾好其情绪，转移其注意力，协助医护人员进一步消

除其内心的负面情绪，减少因情绪引发的应激反应。

1.3评价指标

护理人员密切关注病患机体症状及临床指标，统计后进

行记录，护理效果：以问卷形式统计出病患护理效果，使用

百分制计数，患者得分越高，则表示临床护理效果越好。十

分有效：100分～86分；较为有效：85分～60分，基本无

效：59分及以下，护理效果=（较为有效+十分有效）/小组

病患数×100%。生活质量情况：临床应用生活、健康质量量

表（SF-36）问卷调查详细记录患者日常生活质量情况，计

数方式使用百分制进行数据统计，检测共计八项，患者得分

越高，则能够表示其日常生活质量越好。

1.4统计学分析

临床统计相关数据时使用（SPSS24.0）软件进行数据分

析，使用（ x ±s）统计资料，使用百分比（%）表示计数资

料、例数，采用t，X2对临床数据进行检测；如果（P＜0.05）

时，组间差异存在统计学意义。

2 结果

2.1两组病患经临床干预后护理效果对比

表 1所示为，经护理服务后，研究组护理效果（97.44%）

与对照组（79.49%）相比，高于对照组，组间进行对比分析

差异性显著，（P＜0.05）。

表 1 两组病患护理效果对比[n（%），例]

组别 n 十分有效 较为有效 基本无效 总有效率

研究

组
39 25 13 1 97.44

对照

组
39 20 11 8 79.49

X2值 - - - - 6.1546

P值 - - - - 0.0131

2.2两组病患生活质量情况对比

表 2所示为，两组病患经临床干预后生活质量情况对比，

通过本次研究相关数据结果所示，研究组患者日常生活质量

情况较高，临床数据比较结果（P＜0.05）统计学意义成立。
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表 2 两组病患生活质量情况对比[（ x ±s），分]

组别 n
生活质量量表（SF-36）

精力 情感职能 心理健康 生理功能 社会职能 生理职能 躯体疼痛 总体健康

研究

组
39 83.87±3.72 89.52±4.32 87.74±4.58 88.35±3.19 86.17±4.95 91.32±3.28 80.25±4.96 84.52±3.84

对照

组
39 76.56±3.41 84.74±3.52 80.33±3.48 81.35±3.52 80.48±3.25 84.23±3.89 74.41±3.28 77.25±4.91

t值 - 9.0461 5.3568 8.0449 9.2023 6.0007 8.7017 6.1332 7.2836

P值 - 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

3 讨论

由于伤口造口患者康复时间较长，且生理上的不适感较

高，患者需要在院内康复期间充分了解症状护理方式，注意

事项等[4-5]，出院后，居家护理服务同样极为重要，有效的居

家护理服务，能够提高病患症状康复效果。延续性护理服务，

通过健康教育，使患者全面掌握自我护理方法，降低感染情

况的发生风险[6-7]，通过组建延续护理小组，针对性分析患者

机体症状并以电话、家庭等随访方式告知患者恢复期间需要

注意的事项，及自我护理期间正确的造口袋更换方法，保障

病患身心健康，通过线上公众号的护理知识推广，能够有效

保障患者实时提高自我护理能力，做到有效拓展延续性护理

的目的、意义[8-9]。研究组护理效果（97.44%）比较对照组护

理效果（79.49%），高于对照组，两组生活质量情况对比，

据临床相关研究数据得出，研究组生活质量情况较为优异，

上述指标进行比较（P＜0.05）统计学意义成立。由于本次研

究尚存在些许不足之处，如：研究时间短、临床试验样本较

少等导致研究结果极易受到干扰，一定程度上使其结果一般

性，所以具体长期疗效如何，仍需进一步关注，待选取多种

研究与结果后形成大样本，才能保证本次研究的客观性，科

学性[10]。

综上所述，临床应用延续护理服务干预伤口造口患者，

效果显著，能够有效提高护理质量，促进病患恢复速度，提

高患者自我护理应用效果，及生活质量，值得临床推广使用。
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