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护理干预在体腔热灌注治疗恶性胸腹水过程中的应用效果研究

白 雪

四川省医学科学院四川省人民医院 四川成都

【摘要】目的 研究护理干预在体腔热灌注治疗恶性胸腹水过程中的应用效果。方法 随机将我院 2019

年 1 月-2021 年 12 月期间收治的恶性胸腹水患者 98 例进行随机分组，所有患者均接受体腔热灌注治疗，分

析不同护理方式的应用效果。结果 实验组治疗依从性、护理满意度高于对照组，不良反应发生率低于对照

组，且心理状态改善优于对照组，P＜0.05。结论 在恶性胸腹水患者接受体腔热灌注治疗的过程中采用高

效的综合护理干预，能够有效降低患者治疗期间的痛苦，降低患者出现不良反应的概率，使其依从性得到

提升。
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Study on the effect of nursing intervention in the treatment of malignant hydrothorax and abdomen by

coelomic heat perfusion

Xue Bai
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【Abstract】 Objective To study the effect of nursing intervention in the process of body cavity heat
perfusion in the treatment of malignant hydrothorax and abdomen. Methods A total of 98 patients with malignant
pleural effusion admitted to our hospital from January 2019 to December 2021 were randomly divided into two
groups. All patients received coelomic hyperthermic perfusion therapy, and the application effects of different
nursing methods were analyzed. Results The treatment compliance and nursing satisfaction of the experimental
group were higher than those of the control group, the incidence of adverse reactions was lower than that of the
control group, and the improvement of psychological state was better than that of the control group, P < 0.05.
Conclusion The use of efficient comprehensive nursing intervention in the process of coelomic heat perfusion
therapy for patients with malignant pleural effusion can effectively reduce the pain of patients during treatment,
reduce the probability of adverse reactions, and improve their compliance.
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体腔热灌注治疗是现阶段对恶性胸腹水患者治

疗的主要方式之一，这种治疗的方式是通过仪器将

肿瘤化疗药物进行加热后维持在一定的温度，再对

患者进行灌注[1-2]。在患者进行治疗期间，需要对其

进行高质量的护理干预，通过更加全面且系统的综

合护理帮助患者缓解在治疗过程中可能出现的不良

反应，提高患者治疗的舒适性和依从性，患者的生

理方面的痛苦得到减轻，会使其心理压力得到一定

的缓解，同时，可以使患者的治疗积极性得到提高，

进而获得更加理想的治疗效果[3-4]。本研究针对我院

进行体腔热灌注治疗的恶性胸腹水患者采用综合护

理干预，并分析应用效果报道如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

一般资料无显著差异，P＞0.05。



白雪 护理干预在体腔热灌注治疗恶性胸腹水过程中的应用效果研究

- 172 -

表 1 一般资料（χ±s）

组别 年龄（岁） 身高（cm） 体重（kg） 病程（年）

实验组（n=49） 55.97±8.68 165.32±15.08 64.29±14.04 5.45±2.07

对照组（n=49） 55.75±8.94 165.50±14.85 63.98±14.57 5.86±2.35

t值 0.1929 0.0944 0.0944 1.3480

P值 0.8474 0.9250 0.9250 0.1808

1.2方法

1.2.1对照组

对照组患者接受常规护理干预，对患者进行用

药指导，告知患者治疗期间需要注意的相关事项，

遵医嘱为患者展开常规护理干预等。

1.2.2实验组

实验组采用综合护理干预，具体为：（1）患者

接受治疗之前进行综合的护理评估，为其制定有针

对性的综合护理计划。为患者及其家属进行一对一

健康指导，分为三个部分，第一部分为视频健康教

育，指导患者观看恶性胸腹水的相关健康知识以及

体腔热灌注治疗的方法和护理方案等视频，使患者

对整体的疾病以及治疗和护理有一个大方向的了解

和认知。第二部分健康指导以 PPT的形式将视频中

的相关内容详细展开，并由护理人员进行细致的分

类和指导教育，帮助患者加深对疾病和治疗的认识，

减少患者的困扰。第三部分是为患者发放健康宣传

手册，宣传手册中的内容与视频以及 PPT内容相符，

在患者出现疑问或有些记忆缺失的时候可以随时翻

看，加深自身的认知和了解。（2）针对患者的不良

心态展开心理疏导，告知患者具体治疗方案的优势

和护理方法的优点，使患者能够积极的配合医护人

员进行治疗。针对患者出现的负性情绪，引导其采

用正确的方式进行宣泄，并与患者家属进行配合，

叮嘱家属多与患者进行一些愉快的沟通，帮助其回

忆一些生活中比较快乐的事情，使其充满对生活的

向往，同样可以帮助其树立治疗的信心。（3）在对

患者进行治疗前对其信息进行详细的核实，同时告

知患者即将展开的治疗，并对其进行全程的心理疏

导。整个治疗的过程中，医护人员要保持无菌操作，

护理人员对药物的速度、温度以及灌洗液的保留时

间进行密切的关注。因患者在治疗过程中会有一定

的疼痛，此时护理人员要多与患者进行沟通和交流，

通过一些与治疗无关的聊天内容来帮助患者分散注

意力，减轻患者的痛感。同时在治疗期间对患者可

能出现的并发症等进行密切观察，及时发现患者的

不良征兆，并通知医生进行紧急处理。（4）体腔热

灌注治疗结束之后，护理人员要加强对患者的观察

和巡视，注意患者是否出现化疗反应以及穿刺部位

是否出现红肿、渗液、出血等异常情况。对患者进

行常规检查，出现异常要及时告知医生。每次治疗

结束后，对患者的引流管进行高效的护理，检查引

流管的通畅程度以及是否出现弯折、破损等。

1.3观察指标

（1）对比治疗依从性。（2）对比不良反应发

生率。（3）对比护理满意度。（4）对比心理状态。

1.4数据处理

用 SPSS24.0软件进行对数据的统计和整理，计

量资料通过（χ±s）来表示，计数单位利用卡方来

检验，p<0.05，认为差异具有统计学意义。

2 结果

2.1对比治疗依从性

实验组完全依从 31/49（63.27％）,部分依从

15/49（30.61％），不依从 3/49（6.12％），总依从

度 46/49（93.88％）；

对照组完全依从 21/49（42.86％）,部分依从

18/49（36.73％），不依从 10/49（20.41％），总依

从度 39/49（79.59％）。对比结果为：χ2=4.3457，
P=0.0371，实验组优于对照组，P＜0.05。

2.2对比不良反应发生率

实验组胸闷气短 1/49（2.04％），食欲不振 3/49
（6.12％），发热 2/49（4.08％），总发生率 6/49
（12.24％）；

对照组胸闷气短 2/49（4.08％），食欲不振 8/49
（16.33％），发热 4/49（8.16％），总发生率 14/49
（28.57％）。对比结果为：χ2=4.0205，P=0.0449，
实验组低于对照组，P＜0.05。

2.3对比护理满意度

实验组非常满意 36/49（73.47％）,满意 12/49
（24.49％），不满意 1/49（2.04％），总满意度 48/49
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（97.96％）；

对照组非常满意 27/49（55.10％）,满意 15/49
（30.61％），不满意 7/49（14.29％），总满意度

42/49（85.71％）。对比结果为：χ2=4.9000，P=0.0268，
实验组优于对照组，P＜0.05。

2.4对比心理状态

护理前实验组 SAS（56.98±6.54）分,SDS
（58.75±8.31）分；

对照组 SAS（56.45±6.32）分,SDS（58.59±7.09）
分。对比结果为：SAS（t=0.4079，P=0.6842）,SDS
（t=0.1025，P0.9185），组间无显著差异，P＞0.05。

护理后实验组 SAS（44.27±5.59）分,SDS
（45.07±3.88）分；

对照组 SAS（47.98±6.15）分,SDS（48.01±2.46）
分。对比结果为：SAS（t=3.1248，P=0.0024）,SDS
（t=4.4796，P=0.0000），实验组优于对照组，P＜
0.05。

3 讨论

很多恶性肿瘤的患者在其晚期的阶段会出现比

较明显的恶性胸腹水，患者会出现腹胀、腹痛、恶

心、呕吐等不良症状，并且其全身症状会在较短的

时间内出现恶化的情况，机体内的大量蛋白以及体

液丢失，不但对患者的生活质量造成影响，甚至会

威胁到患者的生命。针对此类患者采用体腔热灌注

治疗，并进行全面且高效的综合护理干预，能够有

效提高患者的治疗效果[5-6]。高效的健康指导以及心

理护理干预，能够让患者更加正确的对自身疾病和

治疗方法、护理方式等有深入的了解，避免错误的

想法对其造成心理压力，进而影响到患者的心理状

态。同时针对患者的不良心态展开心理疏导，能够

帮助患者降低内心的恐惧、焦虑以及烦躁等情绪，

使其明白良好的心理状态对治疗有重要的促进作

用，提高患者整体的治疗依从性[7-8]。在患者治疗过

程中，积极对其进行密切的监测和护理，通过全程

的心理疏导，帮助患者分散治疗过程中产生的疼痛，

做好患者相关并发症的观察和检测，能够及时对其

进行处理，降低不良反应对治疗的影响，保证治疗

能够顺利进行。综合护理能够使恶性胸腹水患者的

临床症状得到良好的改善，治疗期间痛苦也随之降

低，进而起到提高患者治疗效果，改善生活质量的

作用[9-10]。实验组治疗依从性、护理满意度高于对照

组，不良反应发生率低于对照组，且心理状态改善

优于对照组，P＜0.05。
综上所述，在恶性胸腹水患者接受的过程中采

用高效的综合护理干预，能够有效降低患者治疗期

间的痛苦，降低患者出现不良反应的概率，使其依

从性得到提升。
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