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曼月乐治疗子宫异常出血的效果及有效护理措施 

郑  敏 

(贵州省毕节市七星关区人民医院  551700) 
摘要：目的：探讨曼月乐治疗子宫异常出血的效果及有效护理措施。方法：将我院 2019 年 1 月-2020 年 1 月 80 例曼月乐治疗子宫异常出血患者，双

盲随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实施综合护理。比较两组满意度、子宫异常出血停止时间。结果：实验组满意度高于对照组，子宫

异常出血停止时间短于对照组， P＜0.05。结论：曼月乐治疗子宫异常出血患者实施综合护理效果确切。 
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因为女性自身的卵巢机能下降，导致体内激素分泌下降，使其无法

保持正常的子宫内膜的正常发育和脱落，使增生期的子宫内膜很难进入

分泌阶段，从而不断的增殖，使内膜的细胞间质和动脉发生破裂，从而

出现大出血。现代医学的研究显示，子宫异常出血是由神经内分泌紊乱

引起的，最常见的是围绝经期和青春期。子宫异常出血发病后如果不能

得到有效的治疗和护理，很容易导致一种严重的后果[1-2]。曼月乐可用于

治疗女性雌孕激素不足引起的子宫内膜剥落引起的异常出血，但应用过

程需要给予有效的护理。本研究探析了曼月乐治疗子宫异常出血的效果

及有效护理措施，报道如下。 

1 资料和方法 

1.1 一般资料 

将我院 2019 年 3 月-2020 年 1 月 80 例曼月乐治疗子宫异常出血患

者，双盲随机法分二组。每组例数 40。 

其中实验组年龄 45-56 岁，平均年龄（49.12±4.12）岁，病程 5 个

月-7 年，平均病程（3.61±0.21）年。对照组年龄 45-58 岁，平均年龄

（49.56±4.56）岁，病程 6 个月-7 年，平均病程（3.64±0.26）年。两

组一般资料统计 P＞0.05。本研究经伦理批准。 

1.2 方法 

在诊断性刮宫 5 日后，将曼月乐置于子宫内。 

对照组给予常规护理，实验组实施综合护理。第一，术前护理。应

该在经期 1 至 7 日之内进行治疗，进行 B 超、血液等检查，排除阴道，

子宫，附件无急性发炎和各类外科手术禁忌症。护理工作者要以和蔼、

有礼貌的态度与病人及家人沟通，并将有关的医疗卫生知识、治疗方法、

护理计划等，以提高病人对疾病的认识，让病人感到被尊重，增进医患

关系，减少护患的矛盾。第二，术中护理。手术前期的护士要积极的迎

接病人，简单的讲解手术流程，让病人明白手术操作简单，时间短，疼

痛少，疗效稳定，解除手术的恐惧感，积极的进行手术，积极的合作。

术前，患者的膀胱排空。在术中维持 26~28℃、60%的相对湿度，避免

病人着凉。充分的准备好外科器械，引导病人与外科医生合作，密切监

测病人的生命迹象，并对其进行治疗，以降低副作用，确保手术的安全。

第三，手术后的护理。在手术结束后的 2 个星期之内，禁止同房和盆浴，

并注意保持阴部的干净。手术结束后 3 天，一星期之内不能做任何重活。

手术后 1、3、6、12 月随访，之后 1 年随访 1 次，直到停止使用，以便

掌握曼月乐的子宫状况，确保曼月乐的止血、止痛和避孕的有效性。第

四，生活指导。 (1)膳食指导：为了提高患者的身体营养，通过摄入鱼

类、蛋白、肉类等食物，可以提高人体的维他命和蛋白水平。平时要注

意多吃一些清淡的食物，不要吃辛辣刺激的食物，要多吃一些新鲜的蔬

果。(2)平时注意事项：要让病人有足够的休息时间，不要熬夜。不要进

行激烈的运动，要根据病人的恢复状况，适当的进行体育活动，达到康

复的目的，同时要按照医生的要求服用药物。(3)心理疏导。由于子宫异

常出血会对病人的情绪产生一定的负面作用，同时还会导致病人对这种

疾病的认识不足，从而产生焦虑、担忧、害怕、抑郁等不良情绪。护士

要做好与病人沟通和沟通，了解病人的精神状况，采取相应的心理辅导，

通过听音乐、看电视等方法来分散病人的注意力，使他们积极乐观地面

对病情。 

1.3 观察指标 

比较两组满意度、子宫异常出血停止时间。 

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 

2.1 满意度 

实验组的满意度比对照组高(p＜0.05)。 

表 1 两组护理满意度比较 

组别（n） 满意 比较满意 不满意 满意度 

对照组(40) 21 11 8 32(80.00) 

实验组(40) 28 12 0 40(100.00) 

X2    6.806 

P    0.009 

2.2 子宫异常出血停止时间 

实验组子宫异常出血停止时间短于对照组，P＜0.05，见表 2. 

表 2 两组子宫异常出血停止时间比较(x±s) 

组别（n） 曼月乐治疗子宫异常出血时间（d） 

对照组(40) 8.40±2.44 

实验组(40) 6.12±1.41 

t 6.011 

P 0.000 

3 讨论 

功能失调的子宫出血是一种比较常见的妇科病症，主要有月经紊

乱、卵巢功能失调等。子宫异常出血是目前常见的妇科疾病，临床可进

行手术治疗，术后采用药物保守治疗，但由于手术的损伤比较大，不容

易得到病人的普遍认同。另外，外科手术的成本很高，而且有可能出现

合并症，所以，在临床上，大部分病人都会采用保守疗法[2]。目前常用

的抗黄体酮类药物有很多，但要达到良好的效果，需要长时间大量使用。

同时也会对病人的肝功能产生一些影响。经临床实践证明，曼月乐是一

种有效的药物。曼月乐可通过对宫腔部位的刺激，提高宫颈血管的抗性，

从而减少分泌和产生的前列腺激素，促进病变组织的变性及平滑肌的收

缩，从而减少子宫内膜的增殖，减少宫内出血 [3]。 

在曼月乐置入期间需要配合有效护理，在围术期进行的健康教育、

心理护理，可以帮助病人恢复对医护人员的信任，消除病人的恐惧和焦

虑，从而达到更好的配合外科手术的效果；术前的护理，可以通过准备

和清洁设备，确保手术的顺利进行；同时，在术中主动与医师合作，避

免危险的因素，确保手术的顺利进行；同时，做好术后的护理，可以降

低术后的并发症，提高病人的预后。通过生活指导，可帮助患者在出院

后采取更好的生活方式，以进一步改善病情[4-5]。 

本研究显示，实验组满意度高于对照组，子宫异常出血停止时间短

于对照组，P＜0.05。 

综上，曼月乐治疗子宫异常出血患者实施综合护理效果确切。 
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