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认知行为在乳腺癌化疗 PICC 置管护理中的应用及病人自我
护理分析 
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摘要：目的：分析认知行为在乳腺癌化疗 PICC 置管护理中的应用效果与对患者自我护理的影响。方法：选取 60 例乳腺癌化疗患者并随机分为研究
组与对照组。研究组 30 例患者接受认知行为干预，对照组 30 例患者接受常规护理。就患者的自我护理能力与并发症发生情况进行对比。结果：研
究组患者护理后的自我概念评价、自我责任感评价、自我护理技能评价与健康知识知晓水平评价均高于对照组（P＜0.05）；研究组的并发症总发生
率低于对照组（P＜0.05）。结论：将认知行为干预应用于乳腺癌化疗患者的 PICC 置管护理中，能有效提升患者的自我护理能力，减少各类置管相关
并发症的发生概率。 
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乳腺癌作为女性群体中的一种相对常见肿瘤，近年来逐渐呈现出了

年轻化的发展趋势。临床上对于乳腺癌患者的治疗方法以化疗为主，通
过为患者静脉注射化疗药物来实现对癌细胞的灭杀，但该方法治疗周期
较长，且对患者静脉血管所造成的刺激较大，因此为了保护患者的静脉
血管，在治疗过程中还需对患者实施经外周静脉穿刺中心静脉（PICC）
置管[1]。而 PICC 置管作为一种侵入性操作，其在使用过程中具有较高的
并发症发生风险，为此还需加强对患者的护理干预效果，预防各类并发
症的发生。本研究就认知行为在乳腺癌化疗患者 PICC 置管护理中的干
预效果展开分析，并观察患者自我护理能力的变化。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 60 例 2020 年 10 月至 2021 年 10 月间在我院接受乳腺癌化疗

的患者。根据随机抽签法将患者划分为研究组与对照组。研究组 30 例
患者年龄区间 34-64 岁，平均（48.32±6.75）岁，其中 14 例患者为左
侧肿瘤，16 例患者为右侧肿瘤；对照组 30 例患者年龄区间 35-62 岁，
平均（48.83±6.82）岁，其中 13 例患者为左侧肿瘤，17 例患者为右侧
肿瘤。两组患者的一般资料无明显差异（P＞0.05）。 

1.2 方法 
两组患者均接受化疗与 PICC 置管。由护理人员对对照组患者实施

常规护理，在饮食与用药上给予患者指导，并告诫患者护理期间的注意
事项。 

护理人员对研究组患者在实施常规护理的同时，开展认知行为干
预。（1）自我护理教育。护理人员通过 1 对 1 的形式向患者展开 PICC
置管健康教育，在实施健康教育的过程中为患者讲解 PICC 置管对乳腺
癌化疗的优势与意义，对患者在乳腺癌化疗与 PICC 置管上的错误认知

与疑虑，及时给予纠正并解答，从而提升患者对 PICC 自我管理相关知
识的了解，加强患者对自我护理的责任感。（2）同伴支持。选取 2-3 名
经历过乳腺癌化疗且具有责任心与良好沟通能力的患者作为同伴支持
者。由同伴支持者为患者讲解自己在治疗期间所总结的自我护理经验，
并分享自己的抗癌治疗历程，从而给予患者支持与安慰，帮助患者缓解
自身的心理压力。（3）行为干预。患者在护理人员的指导下开展自我护
理技能训练，患者通过观摩学习了解导管维护、异常问题处理、带管活
动、并发症预防等方面的相关知识，护理人员一边演示操作，一边为患
者进行讲解，并在讲解中突出操作过程中的重点与难点。演示结束后，
护理人员可引导患者尝试进行自我护理练习，并对患者练习中所出现的
问题及时给予纠正，确保患者能够正确掌握自我护理操作流程。此外，
护理人员还可以通过科室微信公众号，定期为患者推送自我护理知识，
从而强化患者的自我护理意识与自我护理技能。 

1.3 观察指标 
在自我概念、自我责任感、自我护理技能与健康知识知晓水平 4 个

方面采用自我护理能力量表（ESCA）对患者进行自我护理能力的评价，
评价结果与自我护理能力为正相关关系。观察并记录患者护理期间感
染、导管阻塞、导管移位等并发症的发生情况。 

1.4 统计学方法 
采用 SSPS23.0 统计学软件进行数据分析，计量资料用 t 检验，计数

资料用 x2 检验。P＜0.05 表示差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 自我护理能力评价对比 
对比结果显示，研究组患者护理后的自我护理能力指标评价均高于

对照组（P＜0.05），如表 1 所示。 
表 1 两组患者护理后的自我护理能力评价对比（ sx ± ，分） 

组别 例数 自我概念 自我责任感 自我护理技能 健康知识知晓水平 

研究组 30 23.15±4.12 16.02±4.41 31.84±4.43 54.16±6.22 
对照组 30 17.63±4.04 12.58±4.03 22.47±3.51 45.04±6.09 

t  5.240  3.154  9.080  5.738  
P  0.000  0.003  0.000  0.000  

2.2 并发症发生情况对比 
对比结果显示，研究组患者的并发症总发生率低于对照组（P＜

0.05），如表 2 所示。 
表 2 两组患者的并发症发生情况对比（n，%） 

组别 例数 感染 
导管阻

塞 
导管移

位 
总发生率 

研究组 30 0 0 1 3.33% 
对照组 30 3 2 3 26.67% 

x2     6.405  
P     0.011  

3 讨论 
化疗是乳腺癌患者的重要治疗方式之一，其对延长患者的生存期限

具有显著效果，为患者的生命健康安全带来可靠保障[2]。而为了减少化
疗过程中重复穿刺对患者静脉血管所造成的危害，临床上多采用 PICC
置管与化疗相结合的方式对乳腺癌患者实施治疗。认知行为干预在临床
上是一种通过对患者实施认知重建，从而建立起健康行为的一种干预方

式，将其应用于乳腺癌化疗患者的 PICC 置管护理中，能有效防治 PICC
置管相关并发症的发生，从而保障患者的治疗质量[3]。此外，据相关研
究显示，认知行为干预对提升患者的自我护理能力也具有显著效果。本
次研究中，研究组患者的各项自我护理能力指标评价均高于对照组（P
＜0.05）；研究组患者的并发症总发生率低于对照组（P＜0.05）。 

综上所述，认知行为在乳腺癌化疗 PICC 置管护理中的应用，能为
患者的自我护理能力带来显著提升，并实现对各种置管并发症的有效防
治，改善患者的预后效果。 
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