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对接受肝癌介入患者术后延续性护理的探讨
罗晓丽 李宁珍*

宁夏医科大学总医院 日间病房放射介入科 宁夏 银川 750001

【摘 要】：目的：探讨对接受肝癌介入治疗的患者进行术后延续性护理的效果。方法：将我院 2021年 3月-2022年 1月 80

例对接受肝癌介入治疗患者，双盲随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实施术后延续性护理。比较两组护理后生存

质量。结果：实验组生存质量高于对照组，P＜0.05。结论：对接受肝癌介入治疗患者实施术后延续性护理效果确切，可促使

患者术后生存质量得到提高。
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Abstract: Objective: To explore the effect of postoperative continuity of care for patients receiving interventional treatment of liver

cancer. Methods: From March 2021 to January 2022, 80 patients receiving liver cancer interventional therapy in our hospital were

randomly divided into two groups by double-blind method. The control group was given routine nursing, and the experimental group

was given postoperative continuity nursing. The quality of life after nursing was compared between the two groups. Results: The

quality of life in the experimental group was higher than that in the control group, P < 0.05. Conclusion: The effect of postoperative

continuity of care for patients receiving liver cancer interventional treatment is accurate, and the quality of life of patients after surgery

can be improved.
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肝癌是一种对人体健康有很大危害的疾病，是一种很常

见的恶性肿瘤。因为这种疾病的发展速度很快，而且没有任

何特异性的征兆，所以大多数病人都是在晚期才被诊断出

来，从而错过了手术的机会。近年来，微创手术、介入放射

学技术的发展与应用，使得介入手术已成为当前肝癌非手术

治疗的首选手段。在介入治疗后，绝大多数病人的症状得到

了明显的改善，生活质量得到了改善。而对于肝癌介入手术

的病人来说，要想保证手术的疗效，必须提供良好的护理[1]。

介入治疗是中、晚期肝癌的一种有效的非手术方法，但是由

于病人对自身护理知识的欠缺，护理水平低，对病人的身体

健康和生存质量的影响很大。延续护理是医院护理工作的延

伸，在慢性病和肿瘤病人的康复治疗中取得了显著的效果。

随着医疗水平的提高，患者对健康的需求也随之提高。若不

能保证患者的医疗需要，将会对患者的身体和心理造成极大

的伤害，从而导致医疗纠纷。延续护理是一种全新的护理方

式，在肝癌病人的介入治疗后的护理中，鲜有报道。本研究

探析了对接受肝癌介入治疗的患者进行术后延续性护理的

效果，报道如下。

1 资料和方法

1.1一般资料

将我院 2021年 3月-2022年 1 月 80例对接受肝癌介入

治疗患者，双盲随机法分二组。每组例数 40。

其中实验组年龄 42-78 岁，平均（58.67±2.27）岁，男

29：女 11。对照组年龄 41-75岁，平均（58.78±2.91）岁，

男 27：女 13。两组一般资料统计P＞0.05。本研究经伦理批

准。

1.2方法

对照组给予常规护理，给予术前、术中和术后的密切护

理和配合。

实验组实施术后延续性护理。第一，建立延续的护理团

队。对小组成员进行了统一的训练，系统地了解了延续护理

的内涵和意义，小组成员共同承担了出院后的后续护理工

作；第二，执行延续护理的内容。延续护理组的工作人员，

负责病人入院时的评价、指导、饮食、心理卫生、复诊、康

复训练、用药依从、并发症的观察与护理，建立个人健康档

案，制订延续护理计划。

（1）心理延续护理。晚期肝癌的临床表现一般都是比

较严重的，此时的病人容易出现悲观、抑郁、焦虑等情绪，
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所以出院后仍然要注意病人的情绪变化，与病人进行沟通，

采取积极、有效的心理干预措施。（2）健康教育。以微信

为主要渠道进行健康教育，建立微信平台管理群，把病人和

病人的家人都纳入其中。微信是一种通过微信群进行健康教

育的方法，通过微信群，让延续护理团队成员制作图片、视

频、音频或者文章，定期发送到群里进行健康宣传。第二种

就是群里的互动，护士们可以通过微信群，定期组织一些经

验分享，也可以邀请到有疗效的病人，在群里分享自己的经

验。（3）疼痛延续护理。 肝癌的病人会有一定的疼痛，责

任护士要及时的评估病人的疼痛，如果是轻微的，可以通过

听音乐和阅读来分散自己的注意力；如果是比较严重的，可

以口服中药汤剂、穴位贴敷、口服适当的止痛药。（4）膳

食保健。肝癌介入治疗出院后，要注意多吃高热量、高蛋白

质、高维生素的食物，少食多餐，以增强机体抵抗力。第三，

延续护理的开展模式。

病人在离开医院之前，每天下午进行一次健康知识教

育、生活辅导，并对病人进行心理辅导，以增强其对健康的

认识，减轻其精神上的紧张。在病人出院后，由护理团队的

成员进行电话或家属访问，为期 8周。在第一周进行电话随

访，之后 2周随访 1次，并在电话中进行自我护理、饮食方

面的指导。在后续的随访中，主要是要了解病人的所有症状、

体征，比如腹痛、腹胀、黄疸、恶心、呕吐等，并了解患者

和家人对治疗的态度、有没有参加社会活动等。通过电话随

访，对病人的日常生活、家庭生活、情感生活、饮食、疼痛

等情况进行了细致的评价。了解病人的身体状况，并提供适

当的辅导及教育。

1.3观察指标

比较两组护理前后生存质量。

1.4统计学处理

SPSS23.0软件中，计数x2统计，计量行t检验，P＜0.05

表示差异有意义。

2 结果

实验组显著低于对照组，P＜0.05。如表 1。

表 1 护理后生存质量比较（x±s，分）

组别 例数 心理功能 躯体功能 社会功能 认知功能

实验

组
40

93.74±

1.22

93.46±

1.06

93.51±

1.56

93.63±

1.59

对照

组
40

86.52±

1.67

85.43±

1.43

85.06±

1.34

84.22±

1.57

T 23.4185 30.2618 27.5635 28.2498

P 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

3 讨论

与其它恶性肿瘤相比，肝癌的恶性程度较高，病程较长，

经常要反复复查或治疗，因此，对于癌症的恐惧和重视程度

较高，会在一定程度上影响患者的生存质量，从而影响治疗

效果和生存期。如何改进和提高病人的生存质量，是医、护、

患多方共同努力的问题，因为当前大部分病人都是通过医护

人员获取信息，这就要求医护人员从多个角度出发，以达到

病人的要求[2]。

肝癌的发病往往比较隐蔽，大部分病人在发现的时候，

病情已发展到中、晚期，不能接受外科手术。目前，介入治

疗是治疗中晚期肝癌的首选方法，但因其所需的化疗药物数

量过多，容易引起一系列并发症。所以，对肝癌病人进行有

效的护理是非常必要的。在围手术期，对病人进行高质量的

护理，取得了较好的疗效。介入手术前期的护理可以减轻病

人的紧张、恐惧等不良情绪，提高病人的治疗顺应性，增强

病人的自信心；介入手术的护理可以让病人以放松的心态进

行介入治疗，保证手术的顺利进行，并能在第一时间发现病

人的异常并采取相应的对策；介入后的护理可以让病人的情

绪得到稳定，让病人在良好的心理状态下恢复，同时也可以

减少并发症的发生，保证病人的生存质量。

但传统的观点是，病人只有在医院里才能得到照顾，病

人离开医院后会停止照顾。尽管多数病人的医疗问题在医院

得到了妥善处理，但许多病人在回到家中后仍会有一定程度

的身体问题，所以在离开医院后，病人仍有较高的医疗需求。

延续护理是整体护理和住院护理的延伸，使病人可以在

疗养期间接受连续的医疗照顾，以促进病人的恢复，延续护

理是把护理工作延伸到家庭、社区的一种护理方式，它可以

让病人在离开医院后得到延续的、专业的医疗护理，防止和

阻止护理行为的中断，提高病人的生活品质[3]。

目前，国内的医疗服务模式中，医院和家庭护理之间存

在着不协调的问题，这使得癌症疼痛病人不能得到有效的医

疗服务，因而需要更多的医务工作者。近年来，延续护理逐

渐被提上日程。肝癌患者，出院后癌症疼痛作为一种主要的

临床症状，不仅会造成疼痛，还会引起一系列的并发症。同

时，疼痛的延续时间和程度会对患者的生存质量产生很大的

影响。延续护理可以为肝癌出院后患者进行持续护理，促使

病人对自己的病情进一步了解，增强病人战胜疾病的信心，

缓解患者疼痛，改善其生活质量[4-5]。

本研究显示，实验组生存质量高于对照组，P＜0.05。

综上，对接受肝癌介入治疗患者实施术后延续性护理效

果确切，可促使患者术后生存质量得到提高。
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