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品管圈在降低乳腺癌化疗后恶心呕吐(CINV)中的应用 
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【摘要】目的 分析品管圈在降低乳腺癌化疗后恶心呕吐的效果。方法 收集我院在 2023 年 1 月至 2023 年 12
月收治的 80 例乳腺癌化疗患者进行研究，通过开展品管圈活动，以降低乳腺癌化疗后恶心呕吐为主题，分析我

科化疗患者的现状，设定目标，拟定对策，并持续改进。结果 通过开展品管圈活动，乳腺癌化疗患者的恶心呕吐

发生率由原来的 35%下降到 22.5%，患者生活质量得到提升，统计学差异存在，p<0.05。结论 对乳腺癌化疗后恶

心呕吐患者提供品管圈管理，可以降低患者发生恶心、呕吐的机率，提高患者的生活质量，值得提倡。 
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Application of the tube ring in reducing nausea and vomiting (CINV) in breast cancer 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of quality circle in reducing nausea and vomiting after chemotherapy 
for breast cancer. Methods Collect 80 cases of breast cancer chemotherapy patients admitted to our hospital from January 
2023 to December 2023 for study. Through the quality control circle activity, with the theme of reducing malignant 
vomiting after chemotherapy, the current situation of chemotherapy patients in our department was analyzed, set goals, 
analyzed, formulate countermeasures, and continuously improved. Results After the exercise, the incidence of nausea and 
vomiting in breast cancer chemotherapy patients decreased from 35% to 22.50%, and the quality of life of the patients was 
improved. The statistical difference existed, p <0.05. Conclusion Providing quality tube ring management for patients with 
nausea and vomiting after breast chemotherapy can reduce the probability of nausea and vomiting and improve the quality 
of life of patients, which is worth advocating. 
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乳腺癌属于发生在乳腺导管上皮的恶性肿瘤，在

女性当中发病率较高。随着当前生活压力的增加，女性

乳腺癌患者发病率呈现上升的趋势，该病的发病率已

经超过宫颈癌，位于女性恶性肿瘤首位。当前针对乳腺

癌以手术切除、放化疗或者免疫治疗为主，静脉化疗作

为常用的辅助治疗方式，效果较佳。静脉化疗作为临床

一种高风险治疗方式，护理人员[1]参与到整个治疗当

中。为乳腺癌患者进行静脉化疗期间提供安全管理十

分必要，而且疾病的治疗效果与患者的生命安全密切

相关。 
恶心呕吐作为化疗最为常见的不良反应，发生率

可以达到 40%以上，严重的恶心、呕吐会导致患者脱

水、水电解质紊乱，该种情况会增加患者的身心痛苦，

患者的治疗依从性下降，生活质量下降。为提高治疗效

果，提升患者生活质量，降低患者化疗引发的不良反

应，选择合理的护理模式十分重要。品管圈作为一种在

相同、相近或者有互补性质工作场所的人们自动自发

组成一圈的活动团体，通过合作、集思广益，科室小组

成员头脑风暴将工作当中的管理、文化等相关方面的

问题进行分析、处理，找出真因，并提出最佳的对策。

为降低乳腺癌化疗后恶心呕吐的发生率，提高患者的

生活质量，我科开展了以降低乳腺癌化疗后恶心呕吐

（CINV）发生率为主题的品管圈活动，取得了良好的

效果，现报告如下： 
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1 资料与方法 
1.1 一般资料 
纳入本次研究患者的数量为 80 例，起始时间 2023

年 1 月，截止时间 2023 年 12 月，患者年龄 28-75 岁；

平均年龄 56.74±2.46 岁，分析所有患者基础资料，结

果显示 P＞0.05，可开展本研究。纳入条件：符合乳腺

癌的诊断标准排除条件：临床资料齐全；无重大脏器疾

病；精神健康；排除条件：对本次研究存疑；处于妊娠

或者哺乳期患者；精神障碍，无法正常沟通的患者；生

存期短于 3 个月。 
1.2 方法 
（1）科室内组建品管圈活动小组，圈内包括 8 名

圈员，其中副主任医师 1 名、副主任护师 1 名、主管

护师 6 名，通过投票选择圈长、辅导员、圈名、圈微，

最终确定圈名为汝康圈。 
（2）确定主题，建立品管圈活动主题矩阵表，通

过四个维度完成评价，分别涉及到上级政策、可行性、

迫切性以及圈员能力四个方面开展，通过 5、3、1 的

方式确定活动主题，降低乳腺癌化疗患者恶心呕吐

（CINV）发生率[2]。 
（3）确定活动计划，为提供活动主题的质量，依

据 PDCA 循环的方式对每个步骤所需的时间精确计算，

确定活动计划，依据计划实现各进度。 
（4）分析现状，通过六何分析法的方式对科室内

乳腺癌化疗患者的具体情况进行分析，分别包括谁来

做、做什么、何时做、在何处做、为什么要做、怎么做

来开展调查，依据不同抗癌药物的毒性反应分级，分析

患者发生恶心、呕吐的情况；0 度：无呕吐、恶心；I
度：恶性的程度不会对正常的生活或者进食造成影响，

患者仅有轻微的呕吐，每天约 1-2 次；II 度：恶心、呕

吐会对日常的生活或者进食造成影响，呕吐的程度为

中级，每天可以达到 3-5 次；III 度：患者受恶心、呕

吐的影响，需要卧床，呕吐等级为重度，每天呕吐次数

超过 5 次[3]。通过调查的 80 例患者当中，通过现场回

收的形式开展，所有问卷均有效收回，有 31 例患者发

生恶心、呕吐，发生率为 38.75%。 
（5）确定目标值，结合当前圈员能力，通过讨论

确定，将乳腺癌患者化疗恶心、呕吐发生率由原来的

38.75%下降到 21.25%[4]。 
（6）分析当前原因，护理人员对乳腺癌化疗患者

的宣教不到位，在与患者的沟通上存在不足，未准确掌

握患者的病情，或者药物使用上存在不当，未及时为患

者提供止吐药物；未对患者提供相应的心理指导，部分

患者因为内心恐惧，化疗开始前就会发生恶心、呕吐的

情况；患者的自身心理压力相对较大，而且受到个体因

素的影响，有患者认为化疗就一定会恶心、呕吐，未正

确的表达内心的想法；患者出院后依从性不高[5]。 
（7）验因，通过对 31 例患者进行分析，患者缺乏

针对性的宣传，宣传执行不到位；无评估表等是导致乳

腺癌化疗患者发生恶心、呕吐率高的真正原因。 
（8）拟定对策： 
①对乳腺癌化疗患者的具体情况进行评估，明确

患者的个体因素，化疗的方案，心理状态，结合高致吐

风险评估表，将呕吐高风险人群清晰筛选得出，确定化

疗方案，积极与医生进行沟通，制定个性化的止吐方案，

患者的床头悬挂化疗相关呕吐的高危标识（CINV），

护理人员在交接班的过程中，及时与医生沟通，告知患

者的基础情况，做好医护沟通，若患者发生止吐不满意

时，应告知医师，为患者提供合理的方案[6]。②开展健

康宣教，为患者发放健康宣教手册，涉及到如何正确使

用止吐药物，日常饮食的注意事项，化疗期间发生恶心、

呕吐后干预的重要性，为患者播放 CINV 相关知识的

健康宣教内容，提高患者的掌握度，提升与患者的有效

沟通。③定期进行培训，制定相应的培训方案，做好护

理人员和医生的培训，提高其专科知识掌握度，提高相

关人员对 CINV 相关知识的掌握度，如何提供合理的

指导，对患者在住院化疗期间发生恶心、呕吐次数的严

重程度进行记录，定期提供随访[7]。 
1.3 观察指标 
分析患者化疗后恶心、呕吐发生率。 
1.4 统计学方法 
计数（n%）代表率，χ2检验。文中所生成的数据均借

用 SPSS21.0 数据包处理，P＜0.05 显现检验结果有意义。 
2 结果 
（1）通过开展品管圈管理，乳腺癌患者化疗后发生

恶心、呕吐率明显下降，p<0.05。（2）无形成果，科室

内通过开展品管圈活动，圈员通过头脑风暴的形式，分

析问题，并积极讨论，制定问题的解决方案，提高了团

队的凝聚力、提升了护理人的自信心，工作的积极性，

护理人员的积极性、创造性被有效调动，效果显佳。 
3 讨论 
乳腺癌作为当前女性发病率较高的一种恶性肿

瘤，随着当前饮食方式的改变，不良习惯的建立，该病

的发病率呈现上升的趋势，当前针对该病以手术治疗

为主，术后提供以化疗为主的辅助治疗，提高患者的治

疗效果，延长患者的生存周期。 
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表 1  分析管理前后患者恶心、呕吐发生率[n（%）] 

时间 数量 呕吐、恶性数量 发生率 

管理前 80 31 38.75% 

管理后 80 17 21.25% 

χ2   3.261 

p   <0.05 
 
但化疗药物具有较高的毒性，患者发生不良反应

的机率较高。不利于患者恢复，患者生活质量受到严重

影响，治疗依从性下降。为提高乳腺癌患者化疗的依从

性，降低患者化疗期间出现不良反应，提高患者治疗效

果，提供有效的护理干预十分重要[8]。 
品管圈作为一种科学、务实的工作流程，通过

PDCA 循环的方式不断开展反馈，建立规范的评估和

预防方法。本次研究能够降低乳腺癌化疗患者发生恶

心、呕吐的机率，为建立无呕吐病房打下良好的基础，

医护人员更加重视 CINV 对患者生活质量的影响，患

者化疗后，护理人员定期进行回访，掌握患者的心理动

态，参与到患者日常医疗活动当中，建立和谐的医护或

者护患关系，提升患者舒适度的同时，护理人员的成就

感和满足感得到提升[9-10]，有利于收到良好的护理效

果。 
本文通过对我科室收治的80例乳腺癌患者提供品

管圈管理后，患者化疗期间发生恶心、呕吐的机率下

降，说明品管圈管理的有效性。该种模式分析了当前护

理当中的不足，并通过 PDCA 循环的方式不断提升护

理质量，分析当前护理工作中的不足，并不断改进，满

足了患者的护理需求，降低了乳腺癌患者化疗导致的

不良反应，值得在临床推广实施。 
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