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护理风险管理应用于宫颈癌患者放疗期间阴道冲洗中的效果研究 

吴 静，李 惠，张倩倩，路艳红 

徐州矿务集团总医院  江苏徐州 

【摘要】目的 针对护理风险管理应用于宫颈癌患者放疗期间阴道冲洗中的效果展开分析。方法 选取 2020
年 1 月-2022 年 1 月期间在我院接受化疗治疗的 86 例宫颈癌患者作为研究对象，随机抽签分为对照组和研究组，

各 43 例，对照组采用常规阴道冲洗，研究组在常规阴道冲洗的基础上增加护理风险管理，比较两组患者护理前

后情绪状态变化情况、阴道不良事件发生率及生活质量（SF-36）评分。结果 护理前，两组患者焦虑自评量表（SAS）、
抑郁自评量表（SDS）评分对比差异无统计学意义（P＞0.05），护理后，研究组 SAS、SDS 评分均低于对照组，

差异均有统计学意义（P＜0.05）；研究组 SF-36 评分高于对照组，阴道炎、阴道粘连、外阴炎、感染发生率低于

对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论 将护理风险管理应用于宫颈癌患者放疗期间阴道冲洗中，可帮

助患者树立积极的治疗心态，降低阴道不良反应发生风险，提升生活质量，具有临床推广与应用价值。 
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【Abstract】Objective To analyze the effectiveness of nursing risk management applied to vaginal flushing during 
radiotherapy for cervical cancer patients. Methods 86 cervical cancer patients who received chemotherapy treatment in 
our hospital from January 2020 to January 2022 were selected as the study subjects. They were randomly divided into a 
control group and a study group, with 43 cases in each group. The control group received routine vaginal flushing, while 
the study group added nursing risk management to the routine vaginal flushing. The emotional state changes, incidence of 
vaginal adverse events, and quality of life (SF-36) scores of the two groups of patients before and after nursing were 
compared. Results Before nursing, there was no statistically significant difference in the scores of the Self Rating Anxiety 
Scale (SAS) and Self Rating Depression Scale (SDS) between the two groups of patients (P>0.05). After nursing, the SAS 
and SDS scores of the study group were lower than those of the control group, and the differences were both statistically 
significant (P<0.05); The SF-36 score of the study group was higher than that of the control group, and the incidence of 
vaginitis, vaginal adhesions, vulvitis, and infection was lower than that of the control group, with statistical significance 
(P<0.05). Conclusion Applying nursing risk management to vaginal flushing during radiotherapy for cervical cancer 
patients can help patients establish a positive treatment attitude, reduce the risk of vaginal adverse reactions, improve 
quality of life, and have clinical promotion and application value. 
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随着医疗技术的不断发展，宫颈癌治疗方式逐渐

完善，其病死率明显下降。目前宫颈癌主要治疗手段包

括有手术、放疗、化疗，放化疗通常在宫颈癌术后开展
[1]。放疗过程中化学药物剂量不断累积，可引发多种放

疗不良反应，其中阴道不良反应最为常见，严重者可能

会暂停治疗或延长治疗周期，这会使患者治疗效果受

到影响[2]。 
护理风险指一系列不利于患者疾病控制的各种因

素，如造成疾病恶化甚至死亡等因素，如何有效地预防

护理风险的产生同时确保治疗效果是目前亟待解决的
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问题[3]。护理风险管理能够有效预测患者疾病发展情

况，使其在有限的救治时间窗内完成所有治疗流程，对

患者疾病康复具有重要意义。本文就针对护理风险管

理应用于宫颈癌患者放疗期间阴道冲洗中的效果展开

分析，具体报告如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
本次研究对象来自 2020 年 1 月-2022 年 1 月期间

在我院接受化疗治疗的 86 例宫颈癌患者，随机抽签分

为对照组和研究组，各 43 例，对照组年龄 24-67 岁，

平均年龄 55.42±7.62 岁，病程 6-25 个月，平均病程

15.48±7.37 个月。 
癌症类型：鳞癌 25 例，腺癌 18 例；研究组年龄

25-71 岁，平均年龄 56.96±7.84 岁，病程 7-26 个月，

平均病程 16.38±7.21 个月，癌症类型：鳞癌 24 例，

腺癌 19 例，两组患者癌症类型、分期、年龄等基础信

息对比差异无统计学意义（P＞0.05）。 
纳入标准：（1）符合宫颈癌诊断标准，并经病理

检查确诊为宫颈癌。（2）均在我院接受放疗治疗。（3）
均了解本次研究详情并签署知情同意书。 

排除标准：（1）预计生存周期＜6 个月。（2）合

并其他恶性肿瘤者。我院伦理会对本次研究完全知情，

并批准开展研究。 
1.2 方法 
对照组采用常规阴道冲洗，即放疗期间使用生理

盐水自行清洗阴道，1 天 2 次，详细告知患者阴道冲洗

注意事项、时间、方式、频率等，嘱咐患者严格按照医

嘱实施。 
对照组在常规阴道冲洗的基础上增加护理风险管

理。具体如下： 
（1）评估阴道冲洗过程中存在的风险环节：a.了

解患者心理状态，是否出现血常规、尿常规等指标异

常，观察患者以阴道是否存在炎症、出血等情况，对患

者阴道冲洗知识掌握情况进行评估，并详细讲解；b.对
责任护士阴道冲洗流程、不良反应处理、注意事项等知

识进行考核，并实施针对性培训；c.根据患者、责任护

士的阴道冲洗知识评估结果，针对其中可能存在的风

险进行预测，并拟定预处理方案。 
（2）预备阶段：a.成立阴道冲洗小组风险管理小

组，组员包括 1 名护士长、2 名责任护士，护士长负责

整体统筹协调、监督工作；b.组织小组成员学习阴道冲

洗知识，并总结在临床实际应用过程中存在的问题，及

时进行调整；c.建立专门的阴道冲洗治疗室，并与患者

沟通由护理人员帮助冲洗，放疗期间使用生理盐水进

行冲洗，1 天 2 次。 
（3）反应阶段：记录宫颈癌患者在放疗期间阴道

冲洗存在的问题，并根据风险评估情况及时进行处理，

加强对责任护理阴道冲洗技术、知识的培训，树立良好

的风险防范意识，提高阴道冲洗规范性，降低阴道不良

反应发生率，增强患者治疗依从性。 
（4）恢复阶段：护理小组对冲洗过程中存在的危

险因素展开讨论，并分析其原因，制定解决措施，总结

经验教训。 
1.3 观察指标 
①采用 SAS、SDS 评分比较两组患者护理前后心

理状态变化情况，两项评分均以 50 分为分界线，轻度

50-59 分，中度 60-69 分，重度 69 分以上，分数越高

则焦虑、抑郁情绪越严重； 
②比较两组患者护理后 SF-36 评分，主要包括生

理机能、生理职能、躯体疼痛、一般健康状况、精力、

社会功能、情感职能以及精神健康等 8 个项目，每个

项目满分 100 分，90-100 分为非常好；80-90 分为很

好；70-80 分为好；60-70 分为一般；总分＜60 分为差； 
③比较两组患者阴道不良反应发生率，不良反应

包括阴道炎、阴道粘连、外阴炎、感染。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS22.0 软件分析，使用 t 和“ ”表示

计量资料，使用卡方和%表示计数资料，P＜0.05 为有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 比较两组患者护理前后心理状态变化情况 
护理前，两组患者 SAS、SDS 评分对比差异无统

计学意义（P＞0.05）；护理后，研究组两项评分均低

于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05），如表 1。 
2.2 比较两组患者护理后生活质量 
研究组生理机能、生理职能、躯体疼痛、一般健康

状况、精力、社会功能、情感职能以及精神健康方面的

评分均高于对照组（P＜0.05），如表 2。 
2.3 比较两组患者不良反应发生率 
对照组发生阴道炎 4（9.30%）例、阴道粘连 4

（9.30%）例、外阴炎 2（4.65%）例、感染 1（2.33%）

例，总发生率为 25%；研究组发生阴道炎 1（2.33%）

例、阴道粘连 2（4.65%）例、外阴炎 1（2.33%）例、

感染 0，总发生率为 9.30%，研究组不良反应发生率明

显低于对照组，对比有差异（χ2=3.957，P=0.047，P＜
0.05）。 
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表 1  两组患者 SAS、SDS 评分对比（ 分） 

组别 例数 
护理前 护理后 

SAS SDS SAS SDS 

对照组 43 58.24±2.67 55.69±2.45 49.71±2.23 48.85±2.26 

研究组 43 57.49±2.81 55.42±2.34 45.17±2.33 44.08±2.62 

t - 1.268 0.523 9.231 9.040 

p - 0.208 0.603 0.001 0.001 

表 2  两组患者 SF-36 评分对比（ 分） 

项目 对照组 研究组 t p 

生理机能 84.59±2.56 94.42±2.68 17.392 0.001 

生理职能 85.39±2.78 93.37±2.76 13.358 0.001 

躯体疼痛 85.72±2.68 93.87±2.59 14.340 0.001 

一般健康状况 85.91±3.39 94.75±3.62 0.651 0.001 

精力 84.29±3.51 95.92±3.77 11.688 0.001 

社会功能 85.77±2.37 95.63±3.49 15.326 0.001 

情感职能 84.81±2.58 94.98±2.85 17.347 0.001 

精神健康 85.09±3.57 95.71±3.63 15.658 0.001 

 
3 讨论 
宫颈癌是女性特殊恶性肿瘤，也是目前唯一可以

通过疫苗注射进行预防的癌症，主要指发生于宫颈阴

道部或移行带上的鳞状上皮细胞和颈管内膜柱状上皮

细胞结合处的一种恶性肿瘤[4]。宫颈癌患者术后大多需

要进行化疗治疗，尽管化疗能够有效消灭癌细胞，但同

时也会对患者机体正常细胞的生长产生影响，加之化

疗药物的刺激，会导致患者在化疗期间出现诸多不良

反应[5]。宫颈癌化疗患者实施阴道冲洗能够清除坏死、

脱落组织，降低感染风险，促进局部血液循环，减少不

良反应的发生。但阴道冲洗期间受多种因素影响，也存

在一定护理风险，极易加重患者痛苦，使患者出现负面

情绪，影响治疗效果，因此加强护理风险管理防止不良

反应的发生，对患者疾病治疗意义重大。 
护理风险具有不确定性、复杂性的特点，相比于一

般风险特性存在明显差异，其贯穿于临床护理工作的

全过程[6]。护理风险管理能够有效识别和评估潜在危

险，通过实施预防性干预可达到减少乃至消除护理风

险的目的，降低护理风险对患者治疗的影响，提升患者

生活质量，确保治疗效果[7]。护理风险管理属于现代新

护理模式，主要指护理人员针对护理期间可能存在和

已有的风险进行识别、评估与干预，从而防止不良反应

的发生，是目前临床应用较为广泛的护理模式之一[8]。

将护理风险管理应用于宫颈癌放疗患者阴道冲洗中，

可规范阴道冲洗流程、提高阴道冲洗质量、减少阴道冲

洗风险，是预防宫颈癌患者放疗并发症、提升患者生活

质量的有效干预手段。本次研究比较了两组患者护理

前后 SAS、SDS 评分、SF-36 评分及阴道不良反应发生

率，护理后研究组各项指标均明显优于对照组（P＜
0.05）。 

综上所述，在宫颈癌化疗患者阴道冲洗中应用护

理风险管理，有助于降低化疗不良反应发生率，消除不

良情绪，对提升患者生活质量有积极意义。 
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