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综合护理干预对食道癌患者术后的影响研究 
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【摘要】目的 研究综合护理干预对食道癌患者术后的影响。方法 试验选取 76 例在我院 2021 年 3 月—2022
年 3 月收治的食道癌患者，通过 EXCEL 表格的随机分组函数，将患者分为常规组（38 例）和综合组（38 例），

常规组与综合组均实施术后常规护理，常规组主要进行生命体征监测、交接工作以及常规科教宣讲，以提升患者

对疾病的认知。综合组则在常规组的基础上，实施更为全面的综合护理措施，综合护理干预措施包括健康宣教、

生命体征监测、术前准备与术中护理、术后护理与疼痛护理、饮食干预。结果 综合组患者的生存质量评分显著

高于常规组（P<0.05)，且并发症发生率显著低于常规组（P<0.05)。结论 综合护理干预能够有效提高食道癌患者

术后的生存质量，降低并发症发生率，为临床护理提供一定的支持。 
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【Abstract】Objective To investigate the effect of comprehensive nursing intervention on postoperative esophageal 
cancer patients. Method A total of 76 esophageal cancer patients admitted to our hospital from March 2021 to March 2022 
were selected for the experiment. The patients were randomly divided into a conventional group (38 cases) and a 
comprehensive group (38 cases) using an EXCEL table randomization function. Both the conventional group and the 
comprehensive group received routine postoperative care. The conventional group mainly underwent vital sign monitoring, 
handover work, and routine scientific and educational lectures to enhance patients' understanding of the disease. The 
comprehensive group implements more comprehensive nursing measures on the basis of the conventional group, including 
health education, vital sign monitoring, preoperative preparation and intraoperative care, postoperative care and pain care, 
and dietary intervention. The quality of life score of the comprehensive group patients was significantly higher than that of 
the conventional group (P<0.05), and the incidence of complications was significantly lower than that of the conventional 
group (P<0.05). Conclusion Comprehensive nursing intervention can effectively improve the quality of life of esophageal 
cancer patients after surgery, reduce the incidence of complications, and provide certain support for clinical nursing. 

【Keywords】Comprehensive nursing; Esophageal cancer; After surgery 
 
食管癌，即食道癌，此病多发于 40 岁以上人群和

男性，且发病与家族易感性、生存环境密切相关[1]。长

期不良饮食习惯，如吸烟、食用过热、饮用烈酒、过硬

食物等，也是食道癌发病的重要因素[2-3]。手术是治疗

食管癌的首选方法，但术后常伴随肺内感染、肺不张等

并发症，且手术风险高、创伤大，术后并发症发生率高
[4-5]。所以，术后的护理干预显得尤为重要。目前，新

的护理模式——综合护理对食道癌术后肺部并发症的

影响及临床应用正在被深入研究[6]。本院也对食管癌开

胸术患者实施综合性护理干预措施进行研究，旨在探

讨其临床应用价值，以期为患者提供更全面、更有效的

护理服务。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
试验选取 76 例在我院 2021 年 3 月—2022 年 3 月

收治的食道癌患者，通过 EXCEL 表格的随机分组函
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数，将患者分为常规组（38 例）和综合组（38 例），

其中，常规组，男女比例为：23/15，年龄为：35 ～ 56
（45.63±1.75）岁。综合组，男女比例为：24/14，年

龄为：35 ～ 55（45.74±1.51）岁。两组患者经本院伦

理委员会和经济学验证其基本资料具有可比性后

（P>0.05），进行本次试验。 
1.2 方法 
常规组与综合组均实施术后常规护理，常规组主

要进行生命体征监测、交接工作以及常规科教宣讲，以

提升患者对疾病的认知。综合组则在常规组的基础上，

实施更为全面的综合护理措施： 
健康宣教与生命体征监测：根据患者病情发展，指

导用药并实施日常作息和锻炼的护理干预。同时，进行

病情、医疗干预的宣教，提高患者认知度和配合度。严

密监测患者的脉搏、血压、心电图及体温，并记录变化，

及时调整病房温度。 
术前准备与术中护理：术前指导患者进行练习，完

善各项检查，制定个性化手术方案。同时，进行术前禁

食，准备手术器械及药品，与患者主动沟通，进行心理

评估，告知手术详情，强化治疗依从性，并教授呼吸与

排痰技巧。在手术过程中，协助患者保持合适体位，配

合医生操作，监测生命体征，确保手术顺利进行。 
术后护理与疼痛护：术后进行常规生命体征观察，

注意引流管护理，保持胃肠减压管通畅，严格控制饮食。

指导患者进行深呼吸和早期活动，以促进康复。同时，

保持病房安静，倾听患者苦闷，满足其合理要求，优化

心理状态。并且使用止痛泵及药物，减轻术后疼痛。 
饮食干预：指导患者改变饮食习惯，保证营养均衡

和机体需求。术后暂禁食，逐渐过渡到流质、半流质及

正常饮食，确保营养充足。对于不能进食的患者，通过

静脉补充营养；能进食的患者则给予高蛋白、高维生素

饮食，以纠正低蛋白血症。 
口腔、气道与胃肠减压护理：术后禁食禁水期间，

定时进行口腔护理，用盐水漱口避免感染。同时，保持

气道畅通，指导患者有效咳嗽咳痰，预防并发症的发生。

保障胃肠减压管的畅通，注意胃肠引流管的情况，预防

大出血的发生，并加强固定以避免脱出。 
心理疏导与健康教育：评估患者的心理状态，实施

针对性的护理措施，帮助改善心态。解释手术的必要性，

与患者建立信任关系，确保患者接受手术。耐心倾听并

回应患者和家属的疑虑和担忧，解释手术的意义，稳定

患者的情绪。提供食管癌相关信息及正确的健康生活

方式指导，解答患者的疑问，帮助患者建立正确的疾病

认知。用通俗易懂的语言讲解疾病和治疗的相关知识，

减轻患者的心理压力，提高治疗护理的依从性。 
出院指导：在患者出院时，进行健康宣教，指导患

者养成良好的生活习惯，保持乐观的心态，并遵医嘱服

药和定期复查。 
1.3 疗效标准 
1.3.1 患者生存质量评分：运用肿瘤患者生存质量

评分标准（QOL）对食道癌患者术后的生活质量进行评

估，涵盖了周围环境、社会关系、心理健康、生理健康

四个主要维度，并且评估得分与患者的生活质量呈正

相关性。 
1.3.2 患者并发症发生率：统计食道癌患者术后护

理期间出现的胃排空障碍、吻合瘘口、食管炎等并发症

发生率，并进行组间总发生率的对比和探讨。 
1.4 统计学方法 
SPSS22.0 统计学处理。其中，计数资料 χ2 检验，

以[n,(%)]的形式进行组间食道癌患者生存质量评分的

规范表达，而计量资料则 t 检验，通过（ sx ± ）的方

式进行组间食道癌患者并发症发生率的准确描述。并

P<0.05 差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 组间食道癌患者生存质量评分对比 
综合组患者的生存质量（QOL）评分显著高于常规

组 P<0.05，详见表 1。 
2.2 组间食道癌患者并发症发生率对比 
综合组并发症发生率达到 5.26%，相较于常规组的

21.05%有显著降低 P<0.05，详见表 2。 

表 1  组间食道癌患者生存质量评分对比（ sx ± ） 

组别 例数 周围环境 社会关系 心理健康 生理健康 

常规组 38 13.53±1.64 14.52±1.15 12.14±1.47 11.41±1.53 

综合组 38 18.74±1.14 19.64±1.46 21.22±2.52 18.64±1.41 

t - 16.080 16.982 19.186 21.421 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 
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表 2  组间食道癌患者并发症发生率对比[n,(%)] 

组别 例数 胃排空障碍 吻合瘘口 食管炎 总发生率 

常规组 38 2(5.26%) 3(7.89%) 3(7.89%) 8(21.05%) 

综合组 38 0(0.00%) 1(2.63%) 1(2.63%) 2(5.26%) 

χ2 -    4.146 

P -    0.042  

3 讨论 
食道癌，作为一种常见的消化道恶性肿瘤，其发病

率和死亡率在全球范围内均居高不下，尤其在中国更

为显著[7-8]。手术治疗作为食道癌的首选治疗方法，虽

然能够有效切除病灶，但术后患者常面临诸多并发症

的风险，如肺不张、肺内感染等，这些并发症不仅影响

患者的康复进程，还可能对患者的生存质量造成长期

影响[9]。鉴于此，如何在术后为患者提供有效的护理干

预，以预防并发症的发生，促进患者的快速康复，成为

临床护理研究的重要课题。 
从研究结果来看，综合组患者的生存质量（QOL）

评分显著高于常规组（P<0.05），这表明综合护理干预

能够更全面地满足患者的身心需求，提升患者的整体

生活状态。在生存质量的各个维度上，综合组均表现出

明显的优势，这进一步证明了综合护理干预的有效性。 
同时，研究还发现综合组患者的并发症发生率显

著低于常规组（P<0.05）。这一结果说明综合护理干预

能够更有效地预防和控制术后并发症的发生，从而保

障患者的安全和康复进程。并发症的减少不仅减轻了

患者的痛苦，还降低了医疗成本，提高了医疗资源的利

用效率。 
归根结蒂，本研究表明综合护理干预对食道癌患

者术后具有显著的影响，能够提升患者的生存质量并

降低并发症的发生率。这一发现对于优化食道癌患者

的术后护理方案、提高患者的治疗效果和生活质量具

有重要意义。希望在以后的研究中，可以进一步探讨综

合护理干预的具体实施细节和效果评估方法，以期为

患者提供更加全面、优质的护理服务。 
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