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整体护理干预肝癌患者经肝动脉插管化疗栓塞术后呕吐的效果分析

韩 玉

开远市人民医院 云南红河哈尼族彝族自治州开远

【摘要】目的 就肝癌患者经肝动脉插管化疗栓塞术进行整体护理干预，进而缓解患者治疗不适。方法 将

2022年 1月到 2023年 1月收入本院的 68例肝癌患者作为研究对象，按干预措施的不同均分为 34例/组。对照组

为常规护理，观察组为整体护理，对比治疗成果。结果 从数据可见，观察组患者不良事件发生率低于对照组，

具有统计学意义（P＜0.05）。同时，在生活质量指标对比中，观察组高于对照组，差异显著（P＜0.05）。最后，

在对比患者的焦虑和抑郁情绪中，观察组干预后得分低于对照组，差异显著（P＜0.05）。结论 针对肝癌患者经

肝动脉插管化疗栓塞术实施针对性护理，有助于缓解患者的不适，提升生活舒适度，也加强了对不良事件的预防，

具备一定推广、应用价值。
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Effect analysis of holistic nursing intervention on postoperative emesis in patients with liver cancer through

hepatic artery intubation chemoembolization

Yu Han
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【Abstract】Objective To conduct holistic nursing intervention for patients with liver cancer through hepatic artery
intubation chemoembolization, and then relieve the treatment discomfort of patients. Methods 68 patients with liver
cancer admitted to our hospital from January 2022 to January 2023 were studied and divided into 34 cases/groups
according to different intervention measures. The control group was routine nursing, the observation group was holistic
nursing, and the treatment results were compared. Results According to the data, the incidence of adverse events in the
observation group was lower than that in the control group, with statistical significance (P < 0.05). At the same time, the
quality of life index comparison, observation group was higher than control group, the difference was significant (P <
0.05). Finally, in the comparison patients' anxiety and depression, the observation group after intervention score was
lower than the control group, the difference was significant (P < 0.05). Conclusion The implementation of targeted
nursing for patients with liver cancer through hepatic artery intubation chemoembolization is helpful to relieve the
discomfort of patients, improve the comfort of life, but also strengthen the prevention of adverse events, which has
certain promotion and application value.
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原发性肝癌属于恶性肿瘤疾病，且早期症状隐匿

不容易被发现，患者疾病发展到中晚期则会错过手术

根治时机，对于无手术指征的患者，在中晚期治疗时

可以采用经肝动脉插管化疗栓塞术，其作用在于创伤

小，操作简单，且应用效果良好，不仅有助于延长患

者的生存期，还可以缩小肿瘤大小，对于部分患者还

有重新获得手术治疗的机会[1-2]。但是在治疗期间，由

于持续时间长，以及患者治疗的心理负担重，这些也

会影响到患者的康复效果，由此，应当为患者提供整

体性护理干预。鉴于此，将 2022 年 1 月到 2023 年 1
月收入本院的 68例肝癌患者作为研究对象，结果证明

该治疗方案具有良好临床效果，内容报道如下。
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1 资料与方法

1.1一般资料

将 2022年 1月到 2023年 1月收入本院的 68例肝

癌患者作为研究对象，按干预措施的不同均分为 34例
/组。观察组女性 10例，男性 24例，年龄区间 46~72
岁，平均（59.07±12.03）；对照组中男性 23例，女性

11例，年龄区间 49~73岁，平均（58.13±11.89）岁。

患者对治疗情况知晓，明确了调研目标，也签署了知

情同意书。此外，患者一般资料对比差异不大，可保

障调研的起始点无统计学意义，可开展调研。

1.2实验方法

对照组为常规护理，对患者进行疾病治疗基本情

况的讲解，介绍主治医师，在手术开展流程和注意事

项上进行详细的讲解，为患者提供卫生、环境方面的

管理，提供舒适、安全的治疗环境。

观察组为整体护理，对患者的生活情况予以指导，

如可在术后准备热水袋，温度不要过高，在 50-60 摄

氏度即可，每四个小时更换一次，敷在患者的上腹部，

缓解患者的不适感。在饮食管理中，早期主要是清淡

饮食，减少机械性刺激，如果患者的呕吐情况比较严

重则需要术后禁食，逐步恢复正常饮食[3]。在饮食结果

调整过程中为患者进行说明，提升患者的配合度。在

症状缓解后可进行碱性饮食，如果患者无法经口进食，

则可以采用肠内营养补充的形式。在药物护理中，要

采取有抑制呕吐的药物，如在医嘱下使用托烷司琼胶

囊，或者肌注甲氧氯普胺。在对化妆呢的心理护理中，

要了解患者的实际想法，关注患者的情绪状态，坚定

患者的治疗信心，并给予健康宣教，加深患者对疾病

的认识，提升重视度。

1.3评价标准

记录患者不良事件的发生率，如尿潴留、腹部疼

痛、下肢麻木、呕吐等。

此外，对比患者的生活质量情况，使用 SF-36 生

活质量评价表对患者的生活质量进行评价，包括躯体

功能、心理功能、社会领域、环境领域四个维度，每

个维度满分均为 100分，分数越高，生活质量越高。

评价工具为焦虑自评量表（SAS）和抑郁自评量

表（SDS），其分值越高代表其焦虑和抑郁程度越高。

1.4统计方法

处理软件选用 SPSS 20.0，计量资料用（χ±s）表

示，以 t检验，计数资料用率予以表示，采用卡方检验，

P＜0.05表明指标对比差异显著，符合统计学价值。

2 结果

2.1对比两组患者不良事件发生率

观察组患者不良事件发生率为 5.88%（2/34），即

为 1 例呕吐，1 例腹部疼痛；低于对照组为 23.53%
（8/34），即为 3例呕吐、2例腹部疼痛、2例下肢麻

木和 1例尿潴留，具有统计学意义（P＜0.05）。

2.2对比两组患者术后生活质量

在生活质量指标对比中，观察组高于对照组，差

异显著（P＜0.05）。如表 1所示。

2.3对比两组患者不良情绪

在对比患者的焦虑和抑郁情绪中，观察组干预后

得分低于对照组，差异显著（P＜0.05）。如表 2所示。

表 1 两组患者生活质量评分对比[（χ±s）,分]

组别 例数 躯体功能 心理功能 社会领域 环境领域

观察组 34 76.83±3.11 77.90±3.72 75.16±3.49 76.36±3.26

对照组 34 71.11±4.67 72.67±5.09 70.33±5.75 71.78±5.24

T 7.136 5.806 5.026 5.194

P 0.000 0.000 0.000 0.000

表 2 两组患者焦虑和抑郁情绪评分[（χ±s）,分]

组别
SAS SDS

干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 51.30±2.51 46.93±3.21 58.21±3.65 46.93±3.21

对照组 52.61±3.16 50.69±4.31 57.68±4.06 52.69±4.31

χ2 1.324 8.302 0.751 8.302

P 0.187 0.000 0.453 0.000
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3 讨论

肝癌属于常见的一项恶性肿瘤，早期症状不明显，

在中晚期多以保守治疗为主，尽可能地延长患者的生

存期，且能够提高生活质量[4]。同时，有部分患者选择

手术治疗，也有部分患者为非手术治疗，在调研中，

经肝动脉插管化疗栓塞术被证实为是一项有效的措

施，有助于缓解临床症状，且对患者的创伤小。

在对患者的治疗期间，结合疾病特点、患者病程

程度和基本要求对其实施护理指导具有必要性，有助

于提升患者的生活质量，并从术前、术中和术后的各

个环节着手，提升了护理的全面性[5]。在护理中，要坚

持患者的主体地位，以患者需求为出发点，加强对患

者生理指标的监测，及时发现问题，解决问题。另外，

也要做好疼痛护理，帮助患者转移注意力，采用深呼

吸等方式可以缓解病痛，也有助于情绪的管理[6]。要告

知患者术后患者可能伴有腹痛、腹胀、恶心呕吐等反

应，要重视对患者呼吸道的清理，防止由于堵塞引起

的窒息。患者如果有高温情况，也要注意物理降温[7]。

同时，要加强对患者的健康教育指导，帮助患者正视

疾病，即便是面对重症，也要有信心，能够按照医护

人员的要求提高生活质量[8]。

随着医疗技术的发展，我们不仅要关注手术技术

的应用，也要关注患者的心理状态，术后钻头，如患

者术后有呕吐症状，则会增加患者的焦虑和痛苦，应

当采取有效措施进行解决。而在整体性护理的应用中

可结合心理护理、健康教育、饮食护理、药物使用指

导等帮助患者缓解病痛，在这一模式下也有助于建立

良好的护患关系，患者对医护人员的信任度提升，也

有助于推进治疗工作[9]。整体护理作为常用的护理模

式，要将患者所面对的环境、疾病干扰放在首位进行

思考，帮助患者取得较好的康复效果。整体护理能够

以护理程序为核心，加强各个环节的工作优化，体现

了现代护理学的基本理念[10]。结合本次调研可见观察

组患者的护理状况更好，患者的生活质量好，不良事

件发生率低，且有助于患者保持稳定的、积极的心态

接受治疗，缓解了负面情绪。

综上所述，针对肝癌患者经肝动脉插管化疗栓塞

术实施整体性护理，有助于缓解患者的不适，提升生

活舒适度，也加强了对不良事件的预防，具备一定推

广、应用价值。
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