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循证护理对乳腺癌改良根治术后患者
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99摘9要! 目的9探讨循证护理对乳腺癌改良根治术后患者上肢功能锻炼依从性及生活质量的影响/ 方法9选取 !"#U 年 #

月1!"#$ 年 ! 月肿瘤外科收治的乳腺癌患者 O" 例#随机分为循证组和常规组#各 TP 例/ 常规组实施常规护理措施#循证组在

常规组基础上给予循证护理模式/ 观察 ! 组患者术后上肢功能锻炼依从性#对比护理干预前后 ! 组健康调查简表!V[BT$"评

分/ 结果9循证组患者上肢功能锻炼依从率为 ;UD!;i!TTSTP"#高于对照组的 OUD!;i!!$STP"#差异有统计学意义!2e

"k"P"/ 与护理前相比#! 组护理后的 V[BT$ 量表各维度评分均提高#且循证组高于常规组#差异均有统计学意义!2e"D"P"&!

组护理前后的生活质量各维度评分均低于国内常模#差异有统计学意义!2e"D"P"/ 结论9循证护理模式可有效提高乳腺癌

改良根治术后患者上肢功能锻炼的依从性#改善患者的生活质量/
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99 乳腺癌是女性常见的恶性肿瘤之一#好发于

U" g$" 岁女性/ 手术切除依然是临床治疗乳腺

癌的首选方案#但是手术对患者躯体形象的损害

极易造成生理和心理双重功能障碍#严重影响患

者术后功能锻炼效果和生活质量'# :!(

/ 科学有效

的护理干预对改善患者术后效果有重要作用#循

证护理模式以其科学性0针对性0合理性较强的理

念已广泛应用于临床'T(

/ 本文探讨了循证护理

+"U+
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模式对乳腺癌改良根治术后患肢功能锻炼依从性

和生活质量的改善效果#现报告如下/

ST资料与方法

#D#9一般资料

选取 !"#U 年 # 月1!"#$ 年 ! 月肿瘤外科收

治的乳腺癌患者 O" 例为研究对象/ 纳入标准$

!

经影像学及病理检查符合乳腺癌诊断标准&

"

均

为女性#有乳腺癌改良根治术手术指征&

#

无严重

心0肝0肾功能障碍及感染&

$

无精神疾病及认知

功能障碍/ 患者随机分为循证组和常规组#各 TP

例/ ! 组患者年龄0病理类型等一般资料差异无

统计学意义!2h"D"P"/ 研究经医院伦理委员会

批准#患者及家属均知情同意/

#D!9方法

常规组实施常规基础护理措施#包括$

!

住院

期间密切监护患者的病情0饮食0休息和疼痛情况#

对患者的疑问认真解答#做好疾病的宣教工作/

"

术后密切注意患者生命体征的改变#注意观察伤口

和引流液情况#以早期发现出血倾向/ 保持引流管

畅通以维持有效引流#及时处理坏死皮瓣等/

#

预

防性抬高患侧上肢#出现水肿者除继续抬高患肢外

应使用弹力绷带包扎#按摩患肢#并进行适当的功

能锻炼#避免在患肢测血压或静脉注射/

循证组在常规护理的基础上给予循证护理

模式#内容包括$

-

确定护理问题/ 乳腺癌改良根

治术后患者表现为患侧上肢功能障碍#进而影响

心理0生理功能及生活质量/

.

循证支持/ 通过

检索关键词 )乳腺癌*0 )功能锻炼*0 )生活质

量*0 )影响 *# 查找建库至 !"#U 年 # 月间

K&?70204,85'1*0=)?'1'E0中国知网!4%̂ ."0万方

数据0维普数据库!X.K"0中国生物医学文献数据

库等数据库中关于影响乳腺癌改良根治术后上肢

功能锻炼和生活质量的相关文献/ 经过对数据有

效性0科学性及适宜性筛选#形成了以下两大方面

的证据$心理效能和社会支持/

/

循证护理实施$

!

成立循证护理小组#由护士长任小组长#结合循

证支持证据对护理问题进行有效护理#贯彻执行

循证护理制度/

"

心理效能护理$包括心理状态

和自我效能感的护理/ 乳腺癌患者常因患癌而产

生心理恐惧#不仅要忍受身体疼痛0生理功能障

碍#而且其精神生活质量也严重受影响#医护人员

应充分理解患者#耐心沟通#并有针对性地进行心

理疏导#缓解患者的恐惧心理/ 自我效能是对自

身特定能力的判断#护理中请技术精湛的医师给

患者分享成功的经验#鼓励患者#提高其康复锻炼

效果#增强其战胜疾病的信心#提高患者的精神生

活质量/

#

社会支持护理$包括专业医护支持和

家庭支持/ 医护人员应在出院前#结合患者的症

状制定科学而详尽的锻炼计划#指导患者康复过

程要循序渐进#切忌急于求成#获得患者的理解和

信任#提高患者的锻炼依从性/ 家庭成员应和患

者一起充分理解医护人员给予的康复锻炼建议#

并积极督导患者进行功能锻炼#尤其是配偶应理

解与支持妻子#缓解其负面情绪/

#DT9观察指标

观察 ! 组患者术后 ! 周上肢功能锻炼依从

性#及入院时!护理前"和出院前 # 2!护理后"的

生活质量/

!

患者上肢功能锻炼依从性参考文

献'U(评价#分为完全依从$完全遵照计划锻炼上

肢#上抬与健侧相近#外展自如&基本依从$能够按

照计划进行部分锻炼#患肢在外力辅助下能够上

抬#可外展但不自如&不依从$不能按照计划锻炼#

患肢不能上抬过肩#外展障碍/

"

采用健康调查

简表!V[BT$"评估患者生活质量'P(

#分为躯体健

康!生理功能0生理职能0躯体疼痛0一般健康"和

精神健康!活力0社会功能0情感职能0精神健康"

共 N 个维度#每个维度按照!实际得分 :可能最

低分"S!可能最高分:可能最低分" t#"" 进行换

算/ 计算各个维度得分后进行护理前后比较#并

与国内正常人群评分比较'$(

/

#DU9统计学方法

采用 VKVV !!D" 软件#计数资料以率!i"表

示#组间比较采用
&

! 检验&计量资料以均数 l标

准差!

!

El/"表示#满足正态分布且方差齐性则采

用两独立样本-检验#若方差不齐#则采用校正 -

检验#2e"D"P 为差异有统计学意义/

UT结T果

!D#9! 组上肢功能锻炼依从性比较

循证组患者上肢功能锻炼完全依从 !O 例#基

本依从 $例#不依从 ! 例#依从率为 ;UD!;i!TTS

TP"&常规组完全依从 #P 例#基本依从 ## 例#不依

从;例#依从率为OUD!;i!!$STP"/ 循证组患者上

肢功能锻炼依从率高于对照组#差异有统计学意义

!2e"D"P"/

!D!9! 组护理前后生活质量评分比较

与护理前相比#! 组护理后的生活质量各维

+#U+
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度评分均提高#且循证组高于常规组#差异均有统

计学意义!2e"D"P"&! 组护理前后的生活质量各

维度评分均低于国内常模平均水平#差异有统计

学意义!2e"D"P"#见表 #/

表 STU 组患者护理前后生活质量评分比较#

!

El/$ 分

循证组!$ jTP"

护理前 护理后

常规组!$ jTP"

护理前 护理后
常模!$ j!!U;"

生理功能
PTD#P l;DT!

%

N#DNO l#ODU#

"

n

%

PTD$! l#"D"#

%

OTD!N l#UDNU

"%

;"D$! l#PDU"

生理职能
UUDN! l#!D;U

%

$ODTN l!#D$T

"

n

%

UPD"O l#!DNP

%

P$DUP l#$D!O

"%

O;DP# lTUDO"

躯体疼痛
P!D"U l#$DNN

%

ONDT! l!TDUU

"

n

%

P!DT; l#OD!#

%

$UDP$ l!"DU#

"%

NPD$# l#NDTO

一般健康
U"D$T l#OD!!

%

$#D!N l!!D#T

"

n

%

U#D## l#OD$P

%

P"DT; l#;DTU

"%

$;DPP l!#DT!

活力
UOD## l#UDNU

%

$UD"U l#NDTT

"

n

%

UODTO l#PD!T

%

PPD!$ l#$D"#

"%

O"D!; l#OD"O

社会功能
PUDT# l#$D#U

%

OOD#N l!#D"$

"

n

%

PUD$# l#$DPP

%

$$DOU l#ND$$

"%

N$DNP l#OD!N

情感职能
U#DTO l#ND"!

%

$!D$# l!$D!N

"

n

%

U"DPO l#ODTU

%

P#D"T l!#D!$

"%

O$DUP lTNDUO

精神健康
UUD#! l#;D#P

%

$$D$U l!UD#T

"

n

%

UUDNU l#;D$!

%

PPD#N l!#DUU

"%

O!D$P l#$DN#

9与护理前比较#

"

2e"D"P&与常规组比较#n2e"D"P&与常模比较#

%

2e"D"P/

VT讨T论

循证护理是将已有的临床研究资源筛选0整

合形成最佳证据#并针对性制定出卫生康复计划#

形成循证问题1证据支持1效果观察1应用推广

的护理模式'O(

/ 循证护理是由循证医学衍生发展

而来#该理念可最大限度地发挥现有医疗资源优

势#为服务对象提供科学0安全0可靠的护理'N(

/

乳腺癌根治切除治疗常导致患者术后患侧上肢功

能障碍#患者常因多种因素影响患肢功能的康复

锻炼#进而影响患者的生理0心理0情感及社会功

能等生活质量/ 遵从循证护理理念#科学合理的

锻炼计划及康复指导有利于患者术后上肢功能的

恢复及生活质量的提高';(

/

本研究结果显示#接受循证护理的患者上肢

功能锻炼依从性和生活质量各维度评分均明显优

于常规护理患者/ 分析原因主要有以下几方面$

!

本研究特别成立循证护理小组#查找乳腺癌术

后肢体功能锻炼和生活质量的影响因素#并通过

检索数据库相关文献#筛选合理有效的科学证据#

从而形成了科学0合理0富有针对性的循证护理模

式/

"

K5)==)A(等'#"(研究表明#自我效能可借助身

体活动对乳腺癌患者术后生活质量产生积极的影

响/ 本研究通过专业医师讲解和经验分享#提高患

者自我控制效能#有利于其生活质量的提高/

#

加

强医护专业支持的同时#充分调动患者家属的主观

能动性#给予患者坚定的家庭支持#缓解患者的心

理压力和精神负担#并能够有效监督#促进患者积

极进行功能锻炼/ 李玉婷等'##(研究认为#通过循证

护理建立家庭支持体系#告知家属陪伴患者康复#

能够有效增强患者的信心#确保患肢功能锻炼的持

续进行/ 本研究结果亦表明#经家庭支持和家属督

促#循证组的依从性明显高于常规组/

综上所述#通过分析乳腺癌改良根治术后患

者的锻炼依从性及生活质量差的影响因素#分析

并总结相关证据#进行科学合理的循证护理#能够

有效改善护理效果/
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