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摘要：目的 临床护理用于鼻咽癌癌症患者对其焦虑抑郁情况的影响。方法 选取 2017 年 3 月-2021 年 3 月我院收治的鼻咽癌癌症患者 68 例，随机分

为两组，对照组应用常规护理模式治疗，研究组在常规护理的基础上干预心理护理治疗。结果 与对照组相比，研究组患者的护理满意程度明显更高

（P＜ 0.05）；与对照组相比，研究组患者出院时的 SAS、SDS 评分明显更低（P＜0.05）。结论 心理护理干预用于鼻咽癌癌症患者对其焦虑抑郁情况

的效果比较显著，能够提高患者的治疗信心，减轻患者的焦虑、抑郁等负面心理压力，使其能够积极面对治疗过程，提高患者的护理满意度，促进

患者的身心健康，值得推广。 
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鼻咽癌的发病部位比较隐蔽，病情早期症状不够典型，所以疾病早

期容易误诊或是漏诊。早期患者的预后效果比较好，发展到中晚期以后

因为癌细胞的转移和扩散，预后效果就较差，这个时期的患者因为病情

折磨和对死亡的害怕以及治疗过程中的经济压力、家庭的责任等多种因

素影响，就会出现很多不良情绪，影响患者的身心健康，导致消极对待

治疗，对预后产生极大影响[1]。有研究发现 ，采取合理有效的护理措施

能够增加患者的治疗自信心，缓解不良情绪，从而能够积极的配合治疗，

恢复身心的健康[2]。现对我院收拾的鼻咽癌患者进行分析治疗，发现心

理护理对于患者的焦虑抑郁情况干预效果显著，现报道如下。 

1资料与方法   

1.1 一般资料   

选取 2017 年 3 月-2021 年 3 月我院收治的鼻咽癌癌症患者 68 例，

随机分为两组，对照组 34 例，年龄 34~75 岁，平均（48.3±0.8）岁；

病程 2~11 年，平均（5.3±0.8）年。研究组 34 例，年龄 35~76 岁，平

均（49.2±1.2）岁；病程 3~12 年，平均（5.6±0.9）年。患者同意本次

研究，两组患者的一般资料具有可比性（P＞0.05）。 

1.2方法 

对照组：患者采取常规护理模式干预治疗，包括观察临床指标、用

药指导、简单的疾病知识普及、心理指导等。 

研究组：患者在常规组治疗的基础上干预心理护理模式，具体方法

如下：（1）健康知识的宣教：绝大部分患者对自身病症的治疗过程不够

了解，也不知道后续会出现多少不良后果，就会出现负面的心理情绪，

所以护理人员要及时仔细的给患者讲解具体的治疗过程及方法，使患者

提前做好心理准备，告知患者治疗的必要性，增加患者康复自信心，提

高治疗依从性[3]。（2）心理方面护理：护理人员应该主动耐心的与患者

沟通，及时了解患者的自身需求，多说一些治疗成功的例子增加患者的

治疗信心，在治疗过程中根据患者的的身体情况恰当的做一些户外运

动，引导患者家属给予其家庭方面的温暖，转移患者的注意力，帮助患

者减轻焦虑及抑郁等负面心理情绪。（3）生理方面护理：护理人员在治

疗过程应该做好病患的准备工作，帮助患者用正确的姿态去接受治疗，

指导患者正确用药，在进行相关治疗措施时护理人员应该给与其陪伴，

随时观察患者的身体指标方面变化，用温柔的态度让患者放松姿态，接

受治疗。（4）护理人员应该定时打扫消毒患者的病房，保持住院环境的

干净卫生，控制患者的病房温湿度保持合理范围，给其营造比较舒适的

治疗环境。  

1.3观察指标 

比较两组患者护理满意程度：护理满意程度满分为100分，在80分

以上为满意、60~79分为较满意、60分以下为不满意[4]。 

比较两组患者的心理情况：根据焦虑、抑郁自评量表对初产妇开展

全面心理情况评定，满分都是80分，分数越低患者心理情况越好[5]。 

1.4统计学方法 

数据应用 SPSS18.0 进行分析，其中计数进行 X2（%）检验，计量

进行 t 检测（ sx ± ）检验， P＜0.05 提示有显著差异。 

2 结果 

与对照组相比，研究组患者的护理满意程度明显更高（P＜ 0.05）， 

见表1。 

表 1  两组患者的护理满意度对比（例，%） 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 
护理满意

度 

对照组 34 8（23.5） 16（47.1） 10（29.4） 60.6% 

研究组 34 17（50.0） 15（44.1） 2（5.9） 94.1% 

X2 / 5.895 1.124 6.785 5.247 

P / ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 

与对照组相比，研究组患者出院时的 SAS、SDS 评分明显更低（P

＜0.05），见表 2。 

表2 2组患者SDS、SAS指标对比（ sx ± ） 

SDS 评分 SAS 评分 
组别 例数 

治疗前 出院时 治疗前 出院时 

对照组 34 52.66±3.48 39.23±2.62 59.85±3.43 45.64±3.27 

研究组 34 52.34±3.63 27.52±2.17 59.62±3.24 32.63±3.15 

T 值  1.045 14.765 1.053 16.124 

P 值  ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

注：组内比较 P＜0.05。 

3 讨论 

心理护理是能够兼顾患者身理心理状态的比较新型的临床方面护

理模式，由护理人员根据患者自身的身心状态制定出合适的护理措施，

从而来改善患者的治疗过程中的身心情况，从而加快患者的康复。文章

通过对两组患者进行对比分析之后发现，与对照组相比，研究组患者的

护理满意程度明显更高（P＜ 0.05）；与对照组相比，研究组患者出院

时的SAS、SDS评分明显更低（P＜0.05）。研究表明，心理护理的治疗

效果更好，能够调节患者的身心状态，促进患者的身体快速康复。 

综上所述，心理护理干预用于鼻咽癌癌症患者对其焦虑抑郁情况的

效果比较显著，能够提高患者的治疗信心，减轻患者的焦虑、抑郁等负

面心理压力，使其能够积极面对治疗过程，提高患者的护理满意度，促

进患者的身心健康，值得推广。 
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