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心理干预在胃癌护理中的临床效果及术后生活质量的影响

探讨 
鲍光琼  杨燕妮 

(贵州省遵义医科大学附属医院  563003) 

摘要：目的：探究心理干预在胃癌患者临床护理中的具体效果，以及对患者术后生活质量的具体影响。方法：挑选 2020 年 5 月至 2021 年 5
月在我院接受大部分胃切除治疗的 64 例胃癌患者作为观察对象，在随机分组后对观察组患者实施常规护理联合心理干预，对照组患者则接
受常规护理，对比分析两组患者护理前后的 SAS 评分以及 SDS 评分。结果：观察组患者接受了全程心理干预护理，患者护理前的心理健康
状况与对照组患者差异并不显著，护理干预后观察组患者的 SAS 评分和 SDS 评分显著低于对照组，说明心理护理干预效果显著，患者的心
理健康状况恢复良好，且观察组患者对心理护理的满意度更高。结论：对胃癌手术患者实施心理干预，可以有效的消除患者抑郁和焦虑等
消极情绪，帮助患者快速摆脱术后消极心理状况，促进患者快速回复正常的生活习惯和规律，由此也可以看出心理干预有效的提升了胃癌
患者的术后生活质量。 
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近年来我国胃癌的发病率不断上升，主要是患者的不规律作息

和不健康的饮食习惯所导致的。胃癌作为致死率极高的恶性肿瘤疾
病，对患者的生活质量和心理健康会造成严重的影响，得益于医疗
技术的革新和进步，通过胃大部切除术可以有效的控制癌细胞的扩
散，拯救患者的生命。但接受胃大部切除术治疗的患者，生活质量
会显著下降，身体受创严重，心理健康状况十分堪忧。对患者实施
针对性的心理干预，就成为降低并发症发生率，增强患者面对生活
自信心，改善患者术后生活质量的必要手段。本次研究主要分析心
理干预在胃癌护理中的效果以及对患者术后生活质量的影响。 

1.资料和方法 
1.1 一般资料 
挑选 2020 年 5 月至 2021 年 5 月在我院接受大部分胃切除治疗

的 64 例胃癌患者作为观察对象，在随机分组后对 32 例观察组胃癌
患者接受常规护理联合心理干预，对照组患者则接受常规护理。对
照组患者中男 17 例，女 15 例，患者平均年龄为（47.45±3.15）岁。
观察组中男 16 例，女 16 例，患者平均年龄为（48.85±3.35）岁。
两组患者的性别和年龄差异并不显著，可以进行对比。同时排除了
精神障碍患者、重要脏器功能障碍患者以及依从度较低的患者，确
保研究的顺利开展[1]。 

1.2 方法 
给予对照组患者常规护理，在接受胃大部切除术治疗后，对患

者的各项临床体征进行严密监测，指导患者按时服药，对手术创口
进行消毒护理，降低感染的发生率。 

观察组患者则是在常规护理的基础上增加心理干预，实现常规
护理联合心理干预，具体内容包括以下几点： 

（1）构建专业化的心理干预小组。首先将经验丰富的心理治
疗师、患者的主治医师、护士等纳入到心理干预小组当中，对患者
的病情和临床体征等数据进行详细的分析，综合考量患者的年龄、
家庭状况、工作以及学历等因素，选择正确的心理干预模式，确保
心理干预的有效性。同时对心理干预小组进行一定的培训，确保小
组成员对患者的病情有着详细的了解，可以实施有效的心理干预护
理工作[2]。 

（2）与患者构建良好的信赖关系。良好的信赖关系是实施心
理干预的前提和基础，主治医师和心理治疗师应当与患者进行平等
和积极的沟通和交流，从患者的家庭、工作以及生活等方面，到具
体的病情和治疗以及今后的生活规划等，详细的交谈，取得患者的
信赖。只有这样才能够为后续的心理干预打下良好的基础，并可以
获取正确的信息，为心理干预方案的制定提供准确的保障。 

（3）获取患者的真实心理状况信息并实施心理干预。胃大部
切除术对患者身体的创伤较为严重，术后创口不仅会产生剧烈的疼
痛感，患者也会对未来产生一定的忧虑和焦急情绪，心理干预小组
成员就需要对患者进行正确的安慰，与患者进行深入的交流和沟
通，获取患者内心真实的想法，解答关于疾病的疑问，消除患者各

种焦虑和抑郁的消极情绪[3]。心理治疗师和护士可以为患者播放健
康教育视频，关于术后的恢复计划以及饮食方案等辅助资料，辅助
资料包含了胃癌的产生原因、治疗方案、手术治疗原理、术后的恢
复指导以及健康生活指南等内容。同时向患者推荐医疗健康网站，
浏览各种生活健康常识，了解康复病例以及今后生活中的注意事
项。心理干预小组成员还需要对患者进行开导和舒缓，为患者提供
正确的情绪疏导方式，根据患者的兴趣爱好和性格特点等因素满足
患者的合理要求，帮助患者释放压力，保持乐观积极的生活态度，
降低术后抑郁状况的发生概率。 

（4）健康宣传教育。定期为患者举办健康讲座，邀请知名的
专家学者来我院进行集体讲座，增强患者的生活自信心，加深患者
对疾病的了解以及对今后健康生活的规划，提升患者对治疗和护理
的依从度，提高临床治疗以及护理的有效性。 

（5）健康生活指导。根据患者术后身体健康的恢复程度，指
导患者进行科学合理的运动，健康饮食和深度睡眠，促进患者健康
生活习惯的养成，保持健康生活意识，在今后的生活当中保持乐观
和积极的心态。 

1.3 观察指标 
主要对比分析两组患者在护理干预前后的心理焦虑评分和心

理抑郁评分，以及患者对临床护理的满意度评分。 
2.结果 
观察组患者接受了全程心理干预护理，患者护理前的心理健康状

况与对照组患者差异并不显著，护理干预后观察组患者的 SAS 评分和
SDS 评分显著低于对照组，说明心理护理干预效果显著，患者的心理
健康状况恢复良好，且观察组患者对心理护理的满意度更高。 

两组患者的心理健康状况评分对比 
组别 例数 护理时期 SAS 评分 SDS 评分 

观察组 32 护理前 62.82±7.05 64.25±3.35 

  护理后 20.51±2.12 21.52±2.21 

对照组 32 护理前 63.56±7.13 61.47±3.22 

  护理后 35.72±3.22 41.32±2.32 
3.讨论 
对胃癌手术患者实施心理干预，可以有效的消除患者抑郁和焦

虑等消极情绪，帮助患者快速摆脱术后消极心理状况，促进患者快
速回复正常的生活习惯和规律，由此也可以看出心理干预有效的提
升了胃癌患者的术后生活质量。 
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