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优质护理用于热疗治疗晚期肝癌中的效果

陶小燕

绍兴文理学院附属医院 浙江绍兴

【摘要】目的 探究晚期肝癌热疗治疗中施行优质护理的效果。方法 回顾本院收治晚期肝癌患者 30例，

进行热疗治疗期间的护理对比，统计患者 2021年 1月到 2021年 12月有关资料数字化分组，对照组施行常

规护理，观察组施行优质护理，对比热疗治疗期间患者完全缓解(CR, complete response)、部分缓解(PR, partial
response)、疾病稳定(SD, stable disease)、疾病进展(PD, progressive disease)的例数与占比；统计两组在热疗中

出汗乏力、病情加重、发热、血常规或肝功能变化的占比；统计两组护理满意度。结果 观察组 CR、PR 占

比高于对照组，SD、PD占比低于对照组，观察组治疗中出汗乏力、病情加重、发热、血常规或肝功能变化

占比偏低，满意度偏高，（P<0.05）。结论 热疗为患者与肿瘤“和平共处”创造了更多的可能，施行优质护

理，可有效提升热疗的功能，协同热疗技术控制癌细胞的转移、扩散、复发，有利于晚期癌症患者生存周

期的延长。
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Effect of quality nursing on hyperthermia for advanced liver cancer
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【Abstract】Objective To explore the effect of high quality nursing in hyperthermia treatment of advanced
liver cancer.Methods 30 patients with advanced liver cancer treated in our hospital were reviewed, and the nursing
comparison during the hyperthermia treatment was made. The relevant data of the patients were divided into digital
groups from January 2021 to December 2021. The control group received routine nursing, and the observation
group received high-quality nursing. Complete response (CR), partial response (PR), stable disease (SD), disease
progression (PD, Progressive disease); The proportions of sweating fatigue, illness aggravation, fever, blood
routine or liver function changes in the two groups were statistically analyzed. The nursing satisfaction of the two
groups was calculated. Results The proportions of CR and PR in the observation group were higher than those in
the control group, while the proportions of SD and PD were lower than those in the control group. In the
observation group, the proportions of sweating fatigue, disease aggravation, fever, changes in blood routine or liver
function were lower, and the satisfaction was higher (P<0.05). Conclusion Hyperthermia creates more possibilities
for patients and tumors to "coexist peacefully", and high-quality nursing can effectively improve the function of
hyperthermia, and control the metastasis, diffusion and recurrence of cancer cells in conjunction with hyperthermia
technology, which is beneficial to prolong the life cycle of patients with advanced cancer.
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热疗是医疗针对肿瘤不断探索研究的继手术、

放疗、化疗、生物靶向治疗的新型手段，实际上热

疗早在公元前五千年就已有应用，最早的热疗技术

以烧红的烙铁为工具，患者容受性不高，当代热疗

可协同化疗等方式，使得癌细胞抑制效果提升。优

质护理可使得热疗中患者癌性疼痛、胸水腹水、肠

梗阻等症状逐渐减轻，虽然热疗也属于姑息性治疗

形式，但副作用少，对于化疗敏感的患者来说，热

疗无疑带来了希望。热疗的优质护理分别在热疗前、

中、后施行干预，可预防烫伤，有助于热疗的安全
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开展，本文基于晚期肝癌的热疗治疗中，护理施行

方式与以及效果展开研究：

1 资料与方法

1.1一般资料

回顾本院收治晚期肝癌患者 30例，进行热疗治

疗期间的护理对比，统计患者 2021 年 1 月到 2021
年 12 月有关资料数字化分组，对照组施行常规护

理，男性患者 7例、女性患者 8例，患者的年龄为

39~69岁之间，平均年龄为（51.29±9.52）岁；观察

组施行优质护理，男性患者 9例、女性患者 6例，

患 者 的 年 龄 为 33~71 岁 之 间 ， 平 均 年 龄 为

（53.26±6.28）岁。本研究患者癌症病程、患癌因素、

肝功能无统计差异，P>0.05.
纳入条件：晚期肝癌患者不接受手术治疗，或

不宜手术治疗；一般健康状态 PS<3分，Child分级

<2分；患者资料完整持续在本院接受热疗。

排除条件：患者以手术形式治疗；未持续在本

院治疗回归家庭；合并有器官衰竭等严重病症；患

者不接受热疗[1]。

1.2方法

晚期肝癌热疗常规护理：

排除患者有金属假肢或者置入器等可能，摘除

患者体内的金属物质预防烫伤，对患者说明热疗的

注意事项，热疗前应减少饮水，并将膀胱排空，，

若有尿液残留在尿道口可利用纸巾擦拭干净，预防

热疗中的不适。热疗中需维持患者体位稳定，反馈

受热感觉便于护理人员处理。

热疗过程中密切观察患者的感受，观察是否有

副作用反应，温度升高至 42.5℃，可加速循环，导

致心输出量增加，应着重于观察患者的心率、心律

以及血压，若患者在热疗中气促、呼吸困难需及时

吸氧，并汇报医生，是否需要停止治疗，因热疗温

度高患者出汗多，应预备吸汗毛巾擦拭，促使患者

提升舒适度，可询问医生调节室内的温度适当保持

温度的恒定[2]。

晚期肝癌热疗优质护理：

与患者亲切沟通建立良好的关系，促使患者能

够在肝癌晚期对护理人员形成信赖，从心理上愿意

相信并依赖护理人员，进而由护理人员结合图文、

视频来讲解热疗的优势、治疗的理念等，避免患者

对热疗感到陌生而产生疑虑，针对热疗存在恐惧感

或者对治疗效果缺乏信心的，可结合本院相似的案

例进行解说，让患者了解热疗的优点、作用以及需

配合的注意事项，进而让患者在热疗这一形式上依

从。医生在患者依从的情况下制定方案，确定热疗

时间，更有利于患者心态健康。

着重于对患者热疗中并发症的观察，预先为患

者准备糖水、盐水，若患者大量出汗或者感到乏力，

可适当补充，输注电解质并稍作休息。党患者有疼

痛感，需考虑是否局部组织细胞水肿、肿瘤细胞坏

死加重肝包膜紧张度引起肝区疼痛，应评估患者的

疼痛程度，确认位置以及观察疼痛的时间，护理上

采取三阶梯法止痛，给药后观察是否缓解，观察止

痛药带来的腹部刺激，预防肿瘤破裂引起的消化道

出血、穿孔、胆囊炎。部分患者热疗与化疗联合进

行，局部组织可能有水肿表现，继而导致低热，应

定期观察患者的体温并做好记录，对症促进毒素排

出。可采取头置冰帽的形式物理降温，热疗后结合

医嘱可增加饮水量，及时将汗液浸湿的衣服洗净晾

干。对患者进行血常规以及肝功能的监测，必要时

采取保护隔离措施，定期以紫外线消毒、消毒水擦

拭地面，保持空气的流通并给予患者宣教，掌握肝

功能变化的相应指标如血清胆红素、丙氨酸转移酶

升高，及时给予护肝药物[3]。

1.3观察指标

对比两组热疗疗效：完全缓解 (CR, complete
response)意为靶病灶消失且无新病灶出现，肿瘤标

志物正常四周以上；部分缓解(PR, partial response)
表示靶病灶最大径之和减少 230%，且持续四周；疾

病稳定(SD, stable disease)表示靶病灶最大径之和缩

小 未 达 PR, 或 增 大 未 达 PD ； 疾 病 进 展 (PD,
progressive disease)靶病灶最大径之和至少增加

220%或出现新病灶。

统计两组在热疗中出汗乏力、病情加重、发热、

血常规或肝功能变化的占比；

统计两组护理满意度[4]。

1.4统计学处理

采取 Statistical Product and Service Solution21.0
软件分析，评定资料计数检验的单位为χ2,评定计量

单位的检验单位为 t, 平均数以x±s（mean±standard
deviation）表示，以 P<0.05、P>0.05评定两组对比

的统计学差异性。

2 结果

2.1两组热疗的疗效对比

观察组 CR案例数 3占比为 20%、PR案例数 5
占比为 33.33%、SD案例数 6占比为 40%、PD案例

数 1占比为 6.67%。
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对照组 CR案例数 2占比为 13.33%、PR案例数

3占比为 20%、SD案例数 8占比为 53.33%、PD案

例数 2占比为 13.33%。

两组占比对比，观察组 CR>对照组、PR>对照

组、SD<对照组、PD<对照组。P<0.05
2.2两组热疗不良反应对比

观察组中出汗乏力 2例、病情加重 0例、发热

0例、血常规或肝功能变化 1例，总占比为 13.33%。

对照组中出汗乏力 2例、病情加重 1例、发热

1例、血常规或肝功能变化 1例，总占比为 33.33%。

观察组不良反应占比低于对照组 20%。P<0.05
2.3两组满意率对比

观察组满意 7例、一般满意 7例、不满意 1例，

总满意度为 93.33%。

对照组满意 4例、一般满意 9例、不满意 2例，

总满意度为 86.67%。

观察组满意度高于对照组 6.66%。P<0.05
3 讨论

肝癌晚期的治疗中，低 PH区的细胞、S期细胞

对放射线相对抵抗，而在热疗中却能够被敏感捕捉，

热疗同时还对于组织缺氧的干预有效，可在温度升

高后增加局部供血与供氧水平，使得肿瘤放射敏感

性提高，故此在放疗、化疗的过程中配合热疗的效

果更好[5]。

热疗期间患者细胞蛋白质包括 DNA 修复酶可

发生变性，同时抑制细胞辐射后的亚致死性损伤修

复、潜在致死损伤修复，既能够独立控制细胞转移，

又能够协同放疗与之互补避免癌细胞复发[6]。以放

疗先减少肿瘤细胞耐热度，继而热疗杀死细胞有助

于减少不良反应[7]。

由于热疗与其他治疗形式有所差异、又有共通

之处，在护理的过程中，需结合肝癌护理的主要原

则，对患者开展常规宣教、指导患者配合热疗，并

在热疗前后观察患者的生理指标，分析患者的体征

变化，给予镇痛、擦汗、补水等帮助。通过优质护

理形式预防并发症的发生，可整体提高患者的生活

质量，促使患者在晚期肝癌治疗中看到希望[8]。

总之，热疗以物理能量在组织中积聚产生热效

应，经温度提升在不损害正常细胞的通知遏制癌细

胞发展，目前需配合优质护理进行温度感应分析，

把控温度与时间，更好的服务于热疗中的患者，预

测热疗中潜在风险，为患者创建相对安全的肿瘤治

疗环境，基于优质护理的协助，保障热疗作用的充

分发挥。优质护理应主要从心理干预、并发症观察

与处理的视角开展，联合常规的热疗检查、体位指

导、补液，通过全程优质服务体现热疗的价值。
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