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摘要：目的：探讨肝硬化上消化道出血的循证护理方法。方法：选取该院 2020 年 10 月到 2021 年 10 月收治的肝硬化上消化道出血患者 100
例进行研究，随机分为两组，对照组 50 例，给予常规护理，观察组 50 例，予以循证护理。结果：观察组的出血停止时间、住院时间更短，

再出血率为 0.00%，护理满意度（98.00%）较对照组（86.00%）更高，2 组相比，差异具有统计学意义（P<0.05）。结论：循证护理不仅能

使患者的住院时间大大缩短，还能使护理满意度得到进一步优化，值得广为运用。 
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上消化道出血属于消化科常见病症，肝硬化、消化道溃疡是最

主要的致病因。呕血、黑便是肝硬化上消化道出血患者极为明显的

症状，出血量和出血速度在一定程度上直接决定了患者的临床症

状。若失血量过多，还会伴随头晕、四肢厥冷、面色苍白等症状，

失血性休克的发生率骤增。本研究针对目前的现状，比较和分析给

予肝硬化上消化道出血患者循证护理的运用成果，详细见以下报

道： 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

经计算机随机表法将我院 2020 年 10 月到 2021 年 10 月收治的

100 例肝硬化上消化道出血患者均分为观察组和对照组，每组各 50

例。观察组男 26 例，女 24 例；年龄 40~75 岁，平均（52.29±4.36）

岁；对照组男 27 例，女 23 例；年龄 42～78 岁，平均 (53.61±4.40) 

岁。简单分析两组患者一般资料，其差异毫无统计学意义（P＞0.05）。 

1.2 护理方法 

对照组给予常规护理；观察组给予循证护理：（1）确定循证问

题：全面分析肝硬化上消化道出血患者护理期间会面临的问题，通

过查阅知网、百度学术等网站上的相关资料，制订出更具针对性的

护理方案。（2）循证应用：病情观察：对患者心率、血压等生命体

征指标进行动态化监测，若有反胃、恶心等症状，需警惕是否有出

血迹象，随着做好急救准备。心理护理：若发现患者情绪消极，可

在适当时机多和患者聊一些趣味性话题，并引导患者尽情倾诉出内

心的各种不快，排解内心忧愁，平复情绪。饮食护理：止血后，可

适当进食温凉食物，少吃高蛋白食物，少食多餐，以维生素丰富、

易消化的清淡饮食和新鲜蔬果为主，严防便秘。若患者呃逆反应较

为严重，可通过按压合谷穴、内关穴等穴位减轻患者痛苦，及时控

制病情的波动。嘱咐患者平时一定要规律作息、遵医嘱精准服药。 

1.3 观察指标 

查看两组患者的出血停止时间、住院时间、再出血率。 

制定满意度表格，让患者如实填写，满意度表格中共设定 20 

道问题以及对应选项 ，每道问题设定 5 分，总分 100 分。（满意

>80 分，一般 60~80 分，<60 分则为不满意） 

1.4 统计学分析 

用 SPSS21.0 统计软件进行统计分析，计量资料以 sx ± 表示，

用 t 检验：计数资料用率（%）表示，以 X2 检验，P＜0.05 差异有

统计学意义。 

2. 结果 

2.1 出血停止时间、住院时间及再出血率 

观察组（n=50），出血停止时间（1.32±0.57）d，住院时间（6.02

±1.20）d，再出血率 0.00%；对照组（n=50），出血停止时间（1.94

±0.68）d，住院时间（8.79±1.51）d，再出血率 6.00%（3/50）。

（t=5.249，P=0.000；t=6.613，P=0.000；X2=5.860，P=0.000），P

＜0.05 差异具有统计学意义。 

2.2 护理满意度 

观察组（n=50），满意 40 例，一般 9 例，不满意 1 例，满意度

为 98.00%；对照组（n=50），满意 27 例，一般 16 例，不满意 7 例，

满意度为 86.00%（X2=4.816，P=0.000），P＜0.05 为差异有统计学

意义。 

3.讨论 

上消化道出血是肝硬化的常见并发症，呕血、黑便是最明显的

临床表现，患者发病后，病情极有可能在短时间内达到顶峰，若没

有及时救治，出血性休克等严重并发症的风险系数会飙升[1]。绝大

部分患者经科学诊疗后，都能较好的控制病情进展，然而，部分患

者因悲观、消极等负性情绪的影响，使机体免疫系统受限，直接削

弱了医治疗效，因而，给予患者科学合理的护理手段是相当重要的。 

常规护理仅仅是依照医师嘱咐对患者进行常态化护理，过于简

单、普遍，循证护理在整合医疗资源后，整个护理过程的科学性、

系统性更强，护理人员在对患者病情进行全面分析后，通过翻阅相

关文献资料，会制订出更具针对性的护理方案，旨在全方位满足患

者身心需求，让其享受到贴心、舒适的护理服务[2]。病情观察可通

过分析患者临床症状，判断患者的出血程度，并做好急救准备；心

理护理可让患者尽情宣泄出内心的各种压力，不再沉浸于悲观、厌

世的负性情绪中，与医护人员做好配合；饮食护理可确保患者摄入

充足营养，以优化康复进程[3]。从上述研究可知，观察组的出血停

止时间、住院时间以及再出血率均更低，足以说明循证护理的重要

性。 

总而言之，循证护理既能让患者称心舒适，又能有效缩短出血

停止时间和住院时间，将再出血率降至最小，应用推广价值极高。 
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