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循证护理管理方案在胃癌患者护理中的应用效果研究
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摘要：目的：探讨在胃癌患者选择护理干预时使用循证护理管理方案的应用效果。方法：以 2019年至 2021年为时间段选取我院收治的胃
癌患者 120例进行分组对比研究。随机等分的患者使用常规护理的命名为对照组，使用循证护理管理方案的命名为观察组。对比两组护理
满意度和生活质量评分情况。结果：观察组护理满意度高于对照组；各项生活质量评分高于对照组（P＜0.05）。结论：在胃癌患者的护理
干预中选择循证护理管理能有效提升患者的生活质量，获得更高的护理满意度。
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胃癌是起源于胃部的一种癌症，发病原因是胃粘膜上皮产生恶
性肿瘤，进而引起胃癌[1]。胃癌发病年龄多为 50 岁以上，且男性患
胃癌的几率比女性大[2]。患有胃癌的患者采用手术治疗能对疾病有
较好的控制作用，但手术会对患者造成生理及心理方面的创伤，在
治疗后需引入优质的护理进行干预[3]。目前针对胃癌患者可采用的
护理模式较为多样，在众多护理方案中，循证护理管理方案的优势
在于：它能够以有价值的、可信的科学研究结果为证据，展开具备
专业性的护理干预。为探讨此护理模式在临床应用中的价值体现，
我院特进行了相关对比研究，报道如下。

1.资料与方法
1.1 一般资料
选择我院 2019 年至 2021 年期间收治的胃癌患者 120 例，随机

等分为对照组和观察组。两组资料对比 P＞0.05，详细信息见表 1。
表 1 两组信息资料比较（n, sx  ）

组别 例数 女性 男性 年龄范围
（y）

平均年龄
（y）

对照组 60 34 26 50~82 64.28±6.71
观察组 60 33 27 51~83 65.02±6.88
X2/t 0.033 - 0.596
P 0.854 - 0.552
1.2 方法
1.2.1 对照组
进行常规护理。护理人员需向患者告知疾病基本知识和手术相

关流程，做好术前准备、术中配合，在术后针对患者用药疑虑、饮
食习惯改善提出建议，并做好日常伤患处清洁工作，定期记录患者
生命体征情况。

1.2.2 观察组
使用循证护理管理方案进行护理干预。具体实施方案为：（1）

制定循证护理方案。预先成立循证护理管理小组，小组长由护士长
担任，其它组员均选择具备3年以上护理经验的护士组成。小组成
立后结合既往胃癌患者病理类型、治疗方式、并发症等相关资料，

总结出具备普适性的循证护理管理方案。（2）人员培训。循证护理
强调护理人员的个人技能和临床经验，在制定方案后需对护理人员
进行针对性的培训。通过专家讲座、培训交流会等形式重点提升人
员的专业水平，为提高循证管理奠定基础。（3）心理护理。循证护
理关注患者的实际情况、价值观和愿望。在实施护理时需关注患者
的心理状态变化。大部分患者在进行手术后容易产生焦虑、抑郁等
情绪，护理人员可针对患者心理负面情绪进行疏导，利用沟通技巧
帮助患者敞开心扉，减轻焦虑感。

1.3 观察指标
（1）观察两组护理满意度。使用满意度调查获取满意度反馈，

调查表总分 100 分，得分＞90 分为非常满意；得分 60~90 为比较满
意；得分＜60 为不满意。

（2）观察两组生活质量评分情况。使用 SF-36 生活质量评分
表进行判定，分别对患者躯体功能、心理功能、社会功能、物质生
活进行打分，得分越高说明生活质量提升越显著。

1.4 统计学方法
应用统计学软件 spss24.0 对资料进行分析处理，患者的计量资

料（ sx  ）与计数资料（%），分别应用 t、x2 检验，以 p＜0.05
为差异有统计学意义。

2.结果
2.1 两组护理满意度对比
观察组护理满意度为 88.33%高于对照组的 70.00%（P＜0.05），

见表 2。
表 2 两组护理满意度对比[n(%)]

组别 例数 非常满意 比较满意 不满意 满意度
观察组 60 33（55.00） 20（33.33） 7（11.67） 53（88.33）
研究组 60 23（38.33） 19（31.67） 18（30.00） 42（70.00）

x2 6.113
p 0.013
2.2 两组生活质量评分对比
观察组各项生活质量评分均高于对照组（P＜0.05），见表 3。

表 3 两组生活质量评分对比（ sx  ）
组别 例数 躯体功能 心理功能 社会功能 物质生活
观察组 60 86.37±6.49 90.33±7.14 87.58±6.59 89.74±6.93
对照组 60 80.03±6.02 82.65±6.21 81.64±6.31 83.59±6.29

t 5.547 6.286 5.043 5.090
P 0.000 0.000 0.000 0.000

3.讨论
胃癌作为常见肿瘤疾病中的一种，好发于有生活不良习惯，长期

吸烟、酗酒等人群[4]。患者患病后可采用手术或放化疗治疗等进行病
情控制。不论使用哪种治疗方法，后期的护理干预都具备着重大意义。
在常规护理的基础上探讨循证护理管理方案的优势，它注重患者自我
需求的表达、强调护理人员的专业性并能够根据疾病相关知识总结出
有利于护理进行的方案[5]。从结果来看，对照组（常规护理）与观察
组（循证护理管理方案）在护理满意度方面，对照组满意度低于观察
组，表明后者更能为患者提供优质的护理干预，让更多的人对护理保
持认可。在生活质量方面，对照组各项生活质量评分均低于观察组，
表明后者对提升患者生活质量的效果更好，进一步证实了循证护理管
理的优越性。以上对比均存在差异性（P＜0.05）。

综上，对胃癌患者使用循证护理管理方案能更好的提升患者生

活质量，获得更高的护理满意度。
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