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【摘要】目的 分析临床在食管癌患者护理中开展全程优质护理的效果。方法 用 2020 年 7 月-2021 年 1 月在院治疗的 62 例食管癌患者，随
机均分两组，各 31 例。参照组用常规护理，观察组用全程优质护理，比较并发症和生活质量。结果 护理后，两组中并发症和生活质量更
好的为观察组，参照组较差，差异略大（P＜0.05）。结论 全程优质护理能更全面的保护患者，减少危害机体健康的因素，护理效力大。 
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食管癌会快速侵犯胸腔，心肺较易受累，机体运转变差，会快

速消瘦。常规护理能协助患者治疗，但保护作用较低，会出现吻合
口瘘等，对机体有一定威胁。全程优质护理能提高护理责任感，从
入院严格推动护理，减少不良操作，保障患者安全[1]。在并发症和
生活质量数据中患者的状态较好，护理优势明显，详见下述。 

1  资料和方法 
1.1 一般资料 
用 2020 年 7 月-2021 年 1 月在院治疗的 62 例食管癌患者，随

机均分两组，各 31 例。共有 43 例男、19 例女，均（53.87±5.46）
岁，无资料差异（P＞0.05）。已获得知情同意书。 

1.2 方法 
1.2.1 参照组 
常规护理：遵医嘱为患者配药、协助患者治疗、饮食和运动指

导、注意事项叮嘱等。 
1.2.2 观察组 
全程优质护理：①患者入院后需掌握病情、治疗方案、基本信

息、心理动态等，制定好全程优质护理方案。②心理护理：1）要
耐心与患者交流，适当增加人文关怀、共情等，让患者尽快安稳。
2）减少不良情绪，让患者在院期间一直较乐观的配合治疗。联合
家属耐心安抚患者，保障患者情绪稳定。③健康宣教：1）要间断
性为患者讲解健康知识，讲解时要观察患者的反应，在皱眉、翻身、
摇头等时要立即停止。当患者情绪较好时再耐心讲解，尽量让患者
多吸收些健康知识。2）还需为家属传递健康知识，让家属能按健
康知识养护患者、监督患者，减少不健康行为。④其他护理：1）
需要重点养护穿刺部位，每天都要做好消毒等，避免穿刺部位感染、
静脉炎等。2）关注患者治疗后的机体反应，对呕吐、疼痛等遵医
嘱用药，提高对症干预能力。3）调整好患者饮食结构，避免过硬、
难消化、刺激性强的食物，多增加营养，提高体质。4）让家属多
注意患者体位、行为等，避免抓挠、乱动、压迫导管等。 

1.3 观察指标 
统计护理后出现的吻合口瘘、心肺部疾病、感染等例数，生成

并发症发生率。在护理后 1 个月用生活质量调查表对心理健康、身
体健康、精神状态、社交功能评分，分数高则生活质量好，统计并
比较[2]。 

1.4 统计学分析 
SPSS19.0 统计学软件，计数资料采用频数（n）、构成比（%）

描述，组间比较采用（x2）检验方法；计量资料采用均数（ ）、标
准差（S）描述，组间比较采用 t 检验，检验水准α=0.05，（P＜0.05）
有统计学意义。 

2  结果 
2.1 比较两组并发症 
护理后，观察组的并发症发生率比参照组低，差异大（P＜0.05）。

详见表 1。 
表 1 两组并发症对比[n(%)] 

组别 例数 吻合口瘘 
心肺部疾

病 
感染 发生率 

观察组 31 2 3 1 19.35 
参照组 31 4 5 5 45.16 

χ2 / / / / 4.724 
P / / / / 0.030 

2.2 比较两组生活质量 
护理后，观察组的生活质量评分比参照组高，有差异（P＜0.05）。

详见表 2。 
表 2 两组生活质量评分对比[n（ sx ± ），分] 

组别 例数 心理健康 身体健康 精神状态 社交功能 

观察组 31 80.07±9.64 72.14±5.21 
78.24±

4.39 
74.31±5.27 

参照组 31 75.23±8.59 65.31±5.18 
71.56±

4.28 
70.03±5.19 

t / 2.087 5.176 6.066 3.222 
P / 0.041 0.000 0.000 0.002 
3  讨论 
食管癌会降低消化系统功能，会快速侵犯周围组织和脏器，加

速机体衰竭。食管癌护理能协助患者治疗，为患者提供需要的指引。
但常规护理的引导力较弱，无法较好的满足患者需求。全程优质护
理能优化多项护理内容，用爱心、耐心等对待患者，让患者尽快接
受现实，主动配合护理[3]。全程优质护理重视患者心理和身体上的
感受，用心安抚，尽量提高患者舒适度。 

食管癌护理协助患者的作用变强，患者在护理中的感受变佳，
不再过度悲伤、抗拒。全程优质护理能融合理性、热情、爱心等多
种元素，发挥多项措施的优势，保护好患者，降低护理风险。在并
发症数据中，能看到感染出现次数最少，能反馈出机体安全性。若
吻合口瘘等经常发生，患者机体状态会变差，病菌附着量、炎性因
子数量等会让机体反复出现问题，阻碍机体康复。全程优质护理能
为患者健康做较多努力，尽量多的排除干扰因素，提高护理干预力。 

全程优质护理能一直陪同患者，用正确的措施引导患者，保护
好患者。护理人员不放过任何一个细节，让患者从中不断获益。护
理措施变多、思路逻辑性好，护理价值变高。在生活质量数据中能
看到患者的变化，患者的心理状态最好，可促进患者对抗疾病。患
者能保持积极的状态，对机体康复、治疗等都有帮助，从主观上降
低不良因素的影响。患者与治疗、护理一起努力，能提高治疗等有
效性，帮助患者更好的应对不良情况，提高生活水平。患者在护理
中的感受变好，能对生活有更多期待，会向往美好的院外生活，每
天的养护方式、积极性都更好，还能与护理积极探讨某些事情，提
高自己的养护能力[4]。全程优质护理能推动护理发展，让食管癌护
理更受认可，提高患者中的优质性，减轻护理压力。全程优质护理
让护理更可观，让护理有更多可能。经此可见，护理后，观察组的
并发症和生活质量为两组中较好的组别，参照组较差（P＜0.05）。
说明全程优质护理对并发症和生活质量有更高要求，保护作用更
好。 

综上，全程优质护理让患者持续转好，护理价值高，应多推广。 
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