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延续性护理对喉癌自护能力的影响 

姜小旭 

华中科技大学同济医学院附属同济医院  湖北武汉 

【摘要】目的 探寻延续性护理对喉癌自护能力的影响。方法 选择我院接收的 80 例喉癌术后患者，随机平

分成对照组和观察组，分别进行常规护理和延续性护理，对两组自我护理能力、生活质量比较。结果 观察组健

康知识水平（47.92±4.68）、自我责任感（25.85±4.37）、自我概念（27.48±4.03）、自我护理技能（28.15±4.16）
明显高于对照组（44.85±4.29）、（20.45±3.62）、（23.86±3.82）、（24.68±3.55）（P＜0.05），观察组躯体

功能（68.24±9.02）、情绪功能（73.16±6.48）、社会功能（72.48±6.69）、认知功能（71.85±8.52）明显高于

对照组（57.28±8.62）、（65.28±5.14）、（65.84±6.24）、（63.84±7.28）分（P＜0.05）。结论 延续性护理

能够使喉癌患者的自护能力提高，使生活质量改善。 
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Effect of continuous nursing on self-care ability of laryngeal cancer 
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Tongji Hospital, Tongji Medical College, Huazhong University of Science and Technology, Wuhan, Hubei 

【Abstract】Objective To explore the effect of continuous nursing on laryngeal cancer self-care ability. Methods 
80 patients with laryngeal cancer were randomly divided into control group and observation group. Routine nursing and 
continuous nursing were given respectively. Self-care ability and quality of life of the two groups were compared. Results 
The health knowledge level (47.92±4.68), self-responsibility (25.85±4.37), self-concept (27.48±4.03) and self-care skill 
(28.15±4.16) of the observation group were significantly higher than those of the control group (44.85±4.29), (20.45±3.62), 
(23.86±3.82). , (24.68±3.55) (P < 0.05), The physical function (68.24±9.02), emotional function (73.16±6.48), social 
function (72.48±6.69), cognitive function (71.85±8.52) in the observation group were significantly higher than those in the 
control group (57.28±8.62), (65.28±5.14), (65.84±6.24), (63). 84±7.28) min (P < 0.05). Conclusion Continuous nursing 
can improve the self-care ability and quality of life of patients with laryngeal cancer. 
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喉癌是发生在喉腔内的恶性肿瘤。常与病毒感染、

空气污染等因素有关[1]。在男性中比较多发，早期症状

并不明显，常会出现声音嘶哑、喉咙部异物感等[2]。如

未进行有效治疗，随着病情不断发展，则会进展为中晚

期，导致患者呼吸困难等，治疗难度较大，甚至无法治

愈，严重威胁到患者生命安全[3]。临床上针对喉癌患者

常采取喉部切除术等手术治疗，使喉癌患者的生存率

提升，但对其喉组织正常的结构[4]也产生了一定的破

坏。但手术也会导致患者出现伤口感染、出血等情况，

通过一段时间的住院治疗，患者需要进行长时间的康

复护理，由于其对于需要带管回到家中或进行全喉切

除术的患者，需要采用导管和气道造瘘口等，同时大部

分患者在出院后，由于自身情况影响，导致预后效果较

差，使其发生声嘶严重或失声等情况，对治疗效果产生

影响。 
因此，应对患者采取针对性的护理，使其自我护理

能力提升，使治疗效果改善。本文主要对延续性护理在

喉癌术后患者自我护理能力的影响进行探索，如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
选取我院接收的 80 例喉癌术后患者（2022 年 9 月

~2023 年 8 月），随机分成对照组 40 例，观察组 40
例，其中对照组平均（57.69±8.02）岁，观察组平均

（57.15±8.92）岁，两组资料对比（P＞0.05）。 
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1.2 方法 
对照组：常规护理，指导患者饮食和日常生活等，

出院后，科室的随访中心应定期对患者进行一年的电

话随访，对居家护理中注意事项等向患者及其家属讲

述。对其疑问问题进行解答，嘱咐其按时进行复查等。 
观察组：延续性护理。 
（1）对患者进行前期延续性护理，应对喉癌住院

患者进行全面护理方案制定，在患者入院后，对其病症

情况进行详细评估，对其以往疾病和药物使用情况等

进行仔细询问，使其在治疗过程中药物使用安全性得

到保证。对其心理和家庭、社会支持等情况进行全面掌

握，从而对其进行针对性护理方案的制定。对其疾病变

化情况等进行密切关注，对生命体征等情况进行定期

测量，防止其在治疗过程中发生体温升高等情况。在患

者出院前，应评估患者自身状况，应将疾病有关知识向

其进行详细讲述，使患者对疾病认知能力提升，使其自

我约束能力提高。同时建立住院患者的个人健康资料，

对其健康状况进行及时更新，使护理人员对患者病情

的恢复状况进行及时地了解。 
（2）电话随访，针对出院喉癌术后患者，护理人员

应采取电话方式对其进行 1 次/周随访，随后每三个月进

行一次随访，对其说话和发音的状况等进行详细了解，针

对患者及其家属疑问问题进行耐心解答，使其疑虑消除，

采用激励话语对患者进行鼓励，使其对自身病情恢复信

心增强，使其预后改善。每次完成电话访问后，护理人员

应对患者病情恢复状况进行详细记录，对其个人信息进

行及时更新，从而能够对患者病情进展进行更好了解。 
（3）上门访问，对于已经出院 1 个月患者，护理

人员应对其进行 3 次/月上门访问，同时依据每周进行

电话访问有关情况，对患者进行针对性护理。心理方面

护理，大部分患者受到自身病情影响容易导致其发生抑

郁、焦虑等不良心理，对术后康复效果产生影响，使其

痛苦增加，护理人员应依据患者心理状况等，对其进行

针对性指导，对于情绪极其不稳定或存在严重焦虑患

者，应列举临床恢复成功的案例向其进行讲述，同时诚

邀心理咨询师和社工等对其不良心理进行干预，使其负

面情绪改善，使其能够拥有良好心态看待自身疾病。 
对于忧郁的患者，应鼓励其将心中最真实想法表

达出来，使护理人员能够了解患者真实想法，同时对患

者进行引导，使其康复信心增加。在饮食护理上，为使

患者病情快速康复，应依据患者对食物喜好程度，制定

个性化营养丰富的饮食规划，应多食用蛋白质和纤维

素高软食，针对辛辣和刺激性的食物应禁止食用。在运

动上，应依据患者自身的状况，嘱咐其进行散步、打太

极等，禁止进行剧烈运动。对呼吸通道的护理，应将套

管的取出、清洗和消毒等内容向带套管出院的患者进

行全面地讲述，对呼吸通道护理的必要性应向患者进

行讲解，避免感染和异物落入等情况发生。语言发音功

能护理，采用非语言和语言沟通等，嘱咐患者多进行社

交活动的参与。针对语言沟通比较困难的患者，可让其

家属采用手势、书写等形式跟患者进行交流。脱管后的

紧急护理，针对造口较为狭窄患者，应指导其脱管后紧

急处理的方式。 
对其进行支持护理，护理人员应将疾病当中需要

注意的方面向患者及其家属进行讲述，对家庭支持护

理必要性向其讲解，对疾病发生有关因素进行耐心告

知，使患者在发病过程中能够感受到来自家庭的关爱，

使其对术后治疗配合度提升，使其治疗效果提升。进行

科室公众号、志愿服务帮扶、患者交流群等的建立，使

患者能够拥有良好的交流和沟通平台，使患者和患者

间的交流提升，对有关疾病注意事项和患病后感想等

进行相互分享，在交流时，对他人优点进行吸取，对自

身缺点进行改正，使其预后效果改善，使其病情快速康

复。进行电话咨询服务热线的建立，使患者的疑问随时

能够得到解答，使其后顾之忧等解除。 
1.3 观察指标 
采用 ESCA、EORTC QLQ-C36 对两组自我护理能

力和生活质量评价。 
1.4 统计学处理 
采用 SPSS22.0 处理，P＜0.05 差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组自护能力 
护理后，两组（P＜0.05），如表 1 所示。 
2.2 两组生活质量 
护理后，两组对比（P＜0.05），如表 2 所示。 
3 讨论 
随着环境污染的严峻和不健康饮食方式的增加

等，使喉癌发病率出现不断地增加，严重影响患者工作

和生活[5-6]。手术切除是临床上对喉癌患者进行治疗的

一种方法，能够有效防止肿瘤转移，使其生命安全得到

保障[7-8]。但手术具有一定创伤性，大部分患者在术后

由于对自身健康状况担忧，常会产生忧郁、焦虑等不良

心理，使治疗效果受到影响，使病情加重[9-10]。同时部

分患者在回到家中后还需要进行气管套管的携带，可

见，应在对患者术后气管套管等自我护理能力增强，进

行有效的康复锻炼和嗓音的重建。 
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表 1  两组自护能力[（x±s），分] 

组别 例数 健康知识水平 自我责任感 自我概念 自我护理技能 

  护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组 40 40.19±3.52 44.85±4.29 15.48± 3.02 20.45±3.62 19.78±3.12 23.86±3.82 20.19±3.62 24.68±3.55 

观察组 40 40.83±3.01 47.92±4.68 15.11± 3.74 25.85±4.37 19.34±3.94 27.48±4.03 20.75±3.17 28.15±4.16 

t  0.428 4.168 0.824 4.158 0.924 4.159 0.325 4.168 

P  ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

表 2  两组生活质量[（x±s），分] 

组别 例数 躯体 情绪 社会 认知 

  护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组 40 45.29±3.72 57.28±8.62 54.18±5.82 65.28±5.14 53.16±5.58 65.84±6.24 50.48±6.27 63.84±7.28 

观察组 40 45.66±3.18 68.24±9.02 54.63±5.02 73.16±6.48 53.71±5.14 72.48±6.69 50.03±6.86 71.85±8.52 

t  2.158 5.028 0.612 7.085 2.158 5.024 0.935 5.287 

P  ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

 
由于患者需要长时间的康复护理，其对疾病的了

解和自我护理等技能较为缺乏，在术后极易导致各种

不良症状的产生，使其生存质量和预后受到严重影响。

延续性护理主要是为患者提供的一种护理干预方式，

能够使其自护能力提升，使其术后病情快速恢复，使生

活质量提高。延续性护理主要是在患者住院中，对其病

情状况进行评估等，从而为术后患者进行全面的护理

干预，对患者饮食进行指导，使其对疾病知识了解，使

其自我约束力提升，使治疗效果提高。对患者进行定期

电话访问，对其疑问问题进行及时解决，使患者疾病了

解程度增加，使其不良情况发生率降低，使预后改善。

对患者进行定期上门随访，针对不同心理情绪患者给

予针对性护理，使其负面情绪改善。使用激励和鼓励的

话语与患者沟通，使其康复信心增加。饮食上，应制定

个性化的饮食方案，使其体抗力增加，使其病情快速好

转。在患者患病过程中，应对其进行家庭等方面支持，

使其能够感受到来自家庭关爱，使其整体治疗效果提

升。组建各种交流平台，使患者说话能力增强，使其能

够对自身治疗想法和术后注意事项等进行积极分享，

使其病情快速改善。本文结果，观察组自护能力和生活

质量均比对照组更优（P＜0.05），表示对喉癌患者使

用延续性护理其自护能力良好。 
综上，对喉癌患者采用延续性护理，能够有效改善

其自护能力，提升生活质量。 
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