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微信应用对乳腺癌放疗患者院外护理的影响 
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摘要：目的 评价微信的应用对乳腺癌门诊放疗患者进行院外自我维护的指导效果。方法 将 120 例乳腺癌患者分为对照组和观察组各 60 例。对照
组按常规方法给予护理指导，观察组应用微信对院外乳腺癌放疗的护理进行指导。结果 观察组乳腺癌放疗相关并发症发生率低于对照组( P＜0.05) 、
患者满意度高于对照组(P＜0.05) 。结论 微信应用于乳腺癌放疗自我护理指导可降低患者相关并发症的发生率，提高患者依从性。 
关键词：放疗护理  乳腺癌  微信 

 
乳腺癌是乳腺上皮组织中出现的一种恶性肿瘤，已经成为了危

害女性健康的主要疾病之一据统计数据显示,本病每年以 120 万的
速度递增，其中致死人群约有 50 万左右[1]。目前乳腺癌的治疗主要
为综合治疗，包括手术、化学、放疗、内分泌治疗等方式，不同期
别的乳腺癌治疗方法不尽相同。乳腺癌手术后的放射治疗是利用辐
射能对生物组织作用后的临床效应来治疗乳腺癌[2]，在乳腺癌治疗
中占有重要的地位。放疗几乎不可避免地产生一些副作用[3]，不仅
杀伤肿瘤细胞，还能损伤正常组织，故对乳腺癌放疗院外护理的管
理尤为重要。而微信平台的建立，为门诊乳腺癌放疗患者提供了视
频、图片及文字等全方位的指导。为了减少放疗后的并发症，我科
对 120 例乳腺癌门诊放疗患者采用微信群进行相关知识健康宣教、
放疗皮肤观察并指导护理，交流心得，解答疑难，取得了良好效果。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 120 例自 2020 年 6 月~2021 年 8 月在我科门诊行调强放疗

的乳腺癌病人,所有病人均接受手术治疗和术后调强放疗。随机分为
按观察组和对照组,每组各 60 例，观察组年龄 26~ 65(45.36 士 3.65)
岁;对照组年龄 23~68(46.52 士 3.51)岁。两组病人放疗采用瑞典
ElEKTA 和美国 Varian 直线加速器，放疗剂量 2.0 Gy/次,5 次/周,共
50 Gy/25 次，照射区域均包括胸壁区域和锁骨上区域。两组病人的
年龄、病情、治疗方案等临床资料比较,(P>0.05),差异无统计学意义，
在临床具有可比性。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组给予常规护理，病人开始放疗,由当班责任护士给

予放疗的相关知识的宣教，讲解放疗的目的和可能出现的并发症，
学会观察照射野的皮肤及护理，注意日常生活注意事项及患侧上肢
功能锻炼等，并发放乳腺癌放疗护理手册。 

1.2.2 观察组在常规护理基础上给予创建微信朋友群护理，在护
士长的带领下，3 名责任组长及 6 名责任护士共同组成，可以通过
发送文字、语音、视频等多种形式与病友沟通交流，发布微信内容
有包括放疗前的准备和心理护理；放疗中的皮肤护理、饮食护理、
预防患侧上肢水肿和功能锻炼；放疗后的皮肤护理等。以精美大量
的图片和视频教育指导病人和家属提高放疗自我护理能力。鼓励病
友进行护患微信反馈互动，由家属或患者反馈放疗自我护理情况、
心理动态，护理团队成员及时补充及纠正错误，也鼓励病人之间进
行互动、互持，交流经验心得等。 

1.3 观察指标（1）乳腺癌放疗相关知识掌握程度采用知识调查
表，问卷中涉及放疗相关知识及放疗期间的注意事项、基本处理方
法及其他相关的问题等 10 个条目，每个问题掌握为 10 分，部分掌
握 5 分，未掌握 0 分，问卷所有评估项目的总分为 100 分，总分达
到 80 分及以上表示掌握；60-79 分为基本掌握；60 分以下为不掌
握。（2）研究者自设乳腺癌放疗患者的治疗依从性及满意度调查问
卷：0-4 分表示未依从性差，5-7 分基本依从性一般，8-10 分依从；
乳腺癌放疗患者对护理的满意度分数越高越满意，总分 100 分。    

1.4 统计学方法 采用 SPSS20.0 统计软件进行分析处理，计数资
料百分比显示，组间比较 Wilcoxon 秩和检验，当 P<0.05 表示差异
有统计学的意义。 

2 结果 （见表 1、表 2、表 3） 
表 1  两组病人放疗护理知识掌握情况比较   例（%） 

组别 例数 不掌握 基本掌握 掌握 

观察组 60 0(0.00) 10（16.67） 50(83.33) 

对照组 60 17(28.33) 30(50.00) 13(21.67) 

P  <0.05 <0.05 <0.05 

 

表 2   两组病人放疗护理依从性比较   例（%） 
组别 例数 未依从 基本依从 依从 

观察组 60 0(00.00) 15(25.00) 45（75.00） 
对照组 60 23(38.33) 27(45.00) 10(16.67) 

P  <0.05 <0.05 <0.05 
表 3  两组病人发生放射性皮炎及满意度况比较   例（%） 

组别 例数 发生皮肤反应 未发生皮肤反应 满意度 
观察组 60 44(73.33) 16(26.67) 57（95.00） 
对照组 60 50(83.33) 10(16.67) 41(68.00) 

P  <0.05 <0.05 <0.05 
3  讨论  
3.1 放疗护理的重要性 对乳腺癌门诊放疗患者实施健康护理

管理的必要性，由于医疗条件的限制和患者自身疾病认知、依从性
及家庭支持系统等原因，对放疗护理缺乏长期系统规范的管理，导
致放疗后各种并发症的发生未能正确对待及规范化护理。随着放疗
改良新技术如调强放射治疗（intensity modulated radiation therapy，
IMRT）的引入，放射性皮炎的发病情况较常规放疗有所好转，但
依旧无法根除[4]。针对乳腺癌患者疾病本身及放疗引起的不良反应
较多，特别是皮肤反应及心理压力等给患者造成了巨大的身心痛
苦，严重者还会导致放疗中断，影响治疗效果，也加重了患者的医
疗负担。为使患者延长生存时间、提高生活质量、顺利度过放疗期，
放疗期间的护理工作就显得至关重要。 

3.2 微信平台创建视频护理教育在乳腺癌门诊放疗患者的效果
分析 我们通过制作宣传彩页及通过微信的延续护理[5]，微信与患者
互动已成为一种新的人际交流模式。其最大的优点是互动与随时监
督，在微信上利用语音、文字、图片、视频上传放疗护理知识， 同
时也让患者使用微信将内心的困惑、放疗局部情况用图片、文字等
上传反馈情况。患者与护士及其她病友相互沟通, 加深了对彼此的
了解和认识, 互相认同交流,提高了患者放疗相关知识、依从性, 满
意度，同时扩大本专业影响度和树立学术威信等具有重要的意义。 

综上所述我们将微信平台交流教育运用于乳腺癌放疗患者的
护理工作中，分析影响乳腺癌放疗患者心理、生理、社会文化及环
境各方面的原因,解决患者的问题及疑虑，实施生理、心理、社会文
化及环境方面的个性化护理。从而缩短患者环境适应期，提高社会
调节能力，增强信心和抗病能力，帮助患者顺利完成治疗，减轻了
痛苦，减少了并发症的发生，提高了患者的生活质量及满意度。 
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