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甲状腺结节超声造影检查中的护理干预对患者舒适度的提

升探讨 
余秘密 

(重庆医科大学附属第二医院重庆市渝中区  400010) 

摘要：目的：予以甲状腺结节超声造影检查患者相应的护理干预对提升其舒适度的影响探究。方法：从我院 2020 年 5 月至 2021 年 8 月期

间接收的甲状腺结节超声造影检查患者中进行有效抽选，最终纳入总数 102 例，按照其年龄单双数进行组别区分，单组样本总数均控制为

51 例，对照组在检查过程中接受常规护理干预，观察组则实施舒适护理干预。就此观察对比两组检查成功率、检查舒适度、护理满意度以

及检查过程中的不良事件发生情况。结果：观察组的检查成功率明显高于对照组（P<0.05）。观察组患者的检查舒适度相较对照组明显更高

（P<0.05）。与对照组相比，观察组患者对护理干预的总满意度明显处于更高水平（P<0.05）。较之对照组，观察组检查过程中的不良事件总

发生率呈更低显示（P<0.05）。结论：针对甲状腺结节超声造影检查患者实施相应的护理干预尤为必要，与常规护理相比，舒适护理干预的

实施效果更为显著，可有效提高检查成功率及患者的检查舒适度。同时，还有利于患者满意度的提升，能在一定程度上避免不良事件的发

生风险，值得积极推广运用。 
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甲状腺结节较为常见，近年来的发病率有不断上升趋势。及早

诊断对患者疾病的治疗、预后意义重大[1]。超声造影检查在临床中

有着广泛运用，诊断准确率高，且还具有费用合理、辐射小、操作

简便等优势。通过检查能够让患者更好的认识到自身疾病状况，也

可意识到此检查方式的诸多利处，对实现医院的现代化改革、创新

发展具有重要促进作用[2]。而为了进一步确保甲状腺超声造影检查

的顺利开展，提高检查的全面性、及时性以及准确性等，加强对患

者检查过程中的护理干预具有尤为重要的作用[3-4]。该次分析特从我

院 2020 年 5 月至 2021 年 8 月期间接收的甲状腺结节超声造影检查

患者中予以有效抽取，共计纳入 102 例以探究护理干预的应用效果

及对提升其舒适度的影响，现将相关方法及结果总结如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选择我院 2020 年 5 月至 2021 年 8 月期间接收的甲状腺结节超

声造影检查患者 102 例，将其进行随机规范化分组处理，各组均为

51 例。观察组中包括男性 36 例、女性 15 例；年龄区间为 20 岁~80

岁，估值求取其对应平均年龄为（50.95±2.50）岁。对照组中包括

男性 38 例、女性 13 例；年龄区间为 21 岁~81 岁，估值求取其平均

年龄展开求取为（50.67±2.80）岁。通过综合对比所有患者相关基

础资料，所得结果提示均无显著差异，具有均衡可比性（P＞0.05）。 

1.2 方法 

检查操作：所用仪器为迈瑞 MRResona，调适仪器探头频率为

L11-3U。超声造影剂为：59mg 注射用六氟化硫微泡+ 0.9%氯化钠

注射液 5mL，按照患者结节实际大小注射相应剂量。提前备好相应

的一次性止血带、医用棉签、留置针等所需物品。采用碘伏对患者

皮肤行常规消毒处理，认真仔细核对患者基础资料，协助其调整舒

适体位并向其详细讲解相关注意事项。严格遵照相关规定进行操

作，可选择左手臂离心脏较近、粗且直的血管进行穿刺以便药物能

最快达到病变部位。 检查完毕后需静坐观察半小时以防其出现相

关不良反应。 

予以对照组所有患者常规护理干预，大致包括常规检查、药品

检查、体位调整及交代相关注意事项等。观察组所有患者则实施舒

适护理干预，主要包括如下内容：（1）预约指导：详细了解并记

录患者的既往病史、过敏症及检查禁忌症等，嘱咐患者在检查当天

应带一名陪同者，着宽松舒适、低领衣物，提前摘掉身上佩戴的饰

物。并提醒其在检查当日不可涂抹任何膏药于检查部位及穿刺部

位。（2）检查前：遵照“三查七对”制度做好相应的检查准备工

作，积极关心患者，多互动，告知其进行该项检查的重要性，采用

较为直接明了的方式普及甲状腺结节疾病知识，并讲解超声造影检

查的全过程，全面、细致、耐心解答患者疑问。 

指导患者及家属明确知情同意书内容并正确签署。同时还应注

重对患者的心理护理，在进行护理干预过程中，护理人员应保持热

情、主动、态度温和的良好形象，及时帮助患者消除紧张、焦虑情

绪。最后再次确认相关器材准备是否玩完整，并将其有序放置于指

定位置以便使用。（3）检查中护理干预：整个检查过程需严格遵

照无菌操作原则，所需药物剂量应准确抽取，最好采用现配现用方

式，一般配置好的造影剂静置放置下的有效期仅有 6h。给药的速度

为快速团注 1 ml/s，按照检查医生的要求，协助患者调整适宜体位。

在检查过程中，有些患者可能会因过度紧张而出现明显的呼吸、心

率加快现象，同时伴有不停的吞咽动作，此时需要指导患者努力放

松心态，微微张开嘴巴并坚持１～2 min，可重复多次以提高检查成

功率，避免二次给药。为患者营造良好的检查环境，调节适宜的温

湿度、光线等，可多添置适量绿植以帮助患者舒缓情绪。有干咳症

状的患者，可在嘴巴里含块小的润喉糖以减少咳嗽发生，嘱咐患者

在检查过程中保持平稳呼吸，勿乱动、勿说话。同时护理人员需要

密切观察患者的生命体征变化情况及是否有不良反应发生，一旦发

现异常应立即报告医师进行对症处理。（4）检查后护理干预：密

切观察患者反应，如遇头晕、恶心呕吐、红肿等现象需要立即进行

对症处理。多同患者进行沟通交流，帮助消除不良情绪，半小时后，

无任何异常反应情况下方可拔除留置针。尽量争取在最短时间内出

具检查结果，以免耽误患者疾病的诊断、治疗、康复。各个环节的

护理干预需要环环相扣，为患者带来良好检查体验的同时不断提高

护理工作质量。 

1.3 观察指标 

（1）统计对比两组检查成功率。（2）统计对比两组患者检查

过程中的舒适度，通过我院自制评估表展开分析，共计分为比较舒

适、基本舒适与不舒适三个不同等级，总舒适度为前两项计数之和。

（3）评估比较两组患者对护理干预的满意度，利用院内自制问卷
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调查量表进行评估，分为非常满意、基本满意与不满意三个不同等

级，将非常满意、基本满意等级之和作为总满意度。（4）统计对

比两组患者检查过程中的不良事件发生情况，包括操作不当和医患

纠纷两项。 

1.4 统计学方法 

通过系统软件 SPSS26.0 版本对文中相关数据资料进行计算分

析，对所涉计数资料将通过(%) ²呈现并予以χ 检验，对所涉计量

资料则通过( sx ± )呈现并予以 t 检验。以若 P＜0.05 作为组间数

据差异具有统计学意义的唯一判定标准。 

2 结果 

2.1  两组超声造影检查成功率比较 

观察组患者的总检查成功率明显高于对照组，差异具有统计学

意义（P<0.05）。见表 1。 

表 1 两组超声造影检查成功率比较  [n(%)] 

组别 
一次检查成功

数 

二次检查成功

数 

检查未成功

数 
总成功率 

观察组(n=51) 45（88.24） 5（9.80） 1（1.97） 50（98.03）

对照组(n=51) 30（58.82） 10（19.61） 11（21.57） 40（78.43）

χ²    9.444 

P    0.002 

2.2 两组检查舒适度比较 

同对照组相比，观察组的检查舒适度明显更高，差异具有统计

学意义（P<0.05）。见表 2。 

表 2 两组检查舒适度比较 [n(%)] 

组别 比较舒适 基本舒适 不舒适 总舒适度 

观察组(n=51) 33（64.71） 16（31.37） 2（3.92） 49（96.08） 

对照组(n=51) 22（41.14） 17（33.33） 12（23.53） 39（76.47） 

χ²    8.279 

P    0.004 

2.3  两组护理干预满意度比较 

较之对照组，观察组患者对护理服务的总满意度显著更高，差

异具有统计学意义（P<0.05）。见表 3。 

表 3 两组护理干预满意度比较 [n(%)] 

组别 非常满意 基本满意 不满意 总满意度 

观察组(n=51) 45（88.24） 6（11.76） 0（0.00） 51（100.00） 

对照组(n=51) 30（58.82） 13（25.49） 8（15.69） 43（84.31） 

χ²    8.681 

P    0.003 

2.4  两组检查过程中不良事件发生情况对比 

由所得统计结果显示，观察组检查过程中不良事件总发生率明

显低于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。见表 4。 

表 4 两组检查过程中不良事件发生情况对比[n(%)] 

组别 操作不当 医患纠纷 总发生率 

观察组(n=51) 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 

对照组(n=51) 5（9.80） 1（1.97） 6（11.76） 

χ²   6.375 

P   0.012 

3 讨论 

甲状腺结节为临床中尤为常见的病症，以甲状腺肿大、可扪及

肿块为典型表现，诱因复杂多样，主要包括有增生性结节性甲状腺

肿、肿瘤性结节、囊肿、炎症性结节等[5]。在患病群体中以成年人

为主，近年来其发病率具有不断上升趋势，且该病症具有病程进展

慢的特点，引发了人们的高度重视。早诊断、早治疗对患者的病情

恢复、生活质量的提高具有重要意义[6]。与普通检查相比，超声造

影检查具有更为显著的效果，其具有对比度高、成像清晰度高、安

全、经济、准确等优势。随着定期健康体检理念在人们心中的不断

深入，针对查出甲状腺结节的患者需要进行持续跟踪并对其良恶性

进行准确鉴别[7]。因此，选择成像质量优、操作简单可行的检查手

段，对提高检查成功率、减少对受检者的身体损伤及预防后相关不

良反应的发生均有着至关重要的作用。为了进一步确保超声造影检

查的顺利进行，在检查过程中开展相应的护理干预必不可少。与常

规护理不同的是，舒适护理干预更注重患者的核心地位及舒适度体

验，将全面细致的护理干预始终贯穿于检查全过程，从而可为超声

造影检查的顺利开展提供有利保障[8-9]。在检查前，由护理人员仔细

检查相关准备工作，同时积极与患者互动，帮助其消除不良情绪，

以便其能够提高配合度。检查过程中，密切观察患者生命体征，积

极配合检查医师做好辅助工作，可有效提高检查成功率，最后检查

完毕后嘱咐患者留院观察半小时，以便能够更好地应对突发情况并

及时进行对症处理[10]。同时，仍不忘对患者的不良心理进行疏导，

由此能够帮助患者保持积极良好心态应对生活，也可使其感受到医

院的人文关怀，有利于提升医院形象。就此次分析结果显示：观察

组患者的检查成功率明显高于对照组；检查舒适度统计结果也提示

观察组较对照组更高；观察组患者对护理服务的总满意度明显高于

对照组；此外，在检查过程中不良事件发生情况统计结果中，观察

组总发生率远低于对照组，各对比项差异均具有统计学意义

（P<0.05）。由此可见，相较常规护理，在甲状腺结节超声造影检

查患者中开展舒适护理具有更为理想的应用效果。 

综上所述，将舒适护理干预应用于甲状腺结节超声造影检查患

者中效果明显，可有效提高检查成功率及患者的检查舒适度，此外，

还可更好地满足患者合理需求，减少诸如医患纠纷等不良事件的发

生风险，进而有效提升患者满意度，这对持续改进护理质量具有尤

为重要的意义。 
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