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整体护理对乳腺炎患者行脓肿切开引流术后心理状态的影响

周李芳

浙江大学医学院附属妇产科医院 浙江 杭州 310003

【摘 要】目的：分析整体护理对乳腺炎患者行脓肿切开引流术后心理状态的影响。方法：选取在我院就诊的乳腺炎患
者行脓肿切开引流术患者 38例，随机均分为对照组和观察组，对照组进行常规护理，观察组进行整体护理，统计两组患者的
护理质量。结果：观察组患者的护理质量优于对照组（P＜ 0.05）。结论：临床在对乳腺炎患者进行行脓肿切开引流术后，应
对其在常规护理的基础上融入整体护理，不仅可改善其临床护理质量评分，还可以通过调整其临床对护理工作的满意度，保

证患者及其家属受到良好的护理工作，通过改善患者的心理状态，进而有效改善患者的临床生活质量，具有较高的临床应用

价值，建议在我国临床进行有序推广。

【关键词】整体护理；乳腺炎患者；行脓肿切开引流术；心理状态；临床影响

乳腺炎已经成为现代化女性的高发疾病，因其在临床治

疗过程中，不仅具有较高的发病率，还具有治疗难度大、发

展速度快等特点。因此在进行临床治疗过程中，应对其实施

有效的针对性治疗，不仅可以改善患者临床相对临床症状，

还可以保证患者的机体健康 [1]。进行临床治疗过程中，还应

对患者实施有效的临床护理措施。因患者在患有疾病期间主

要的具体表现为乳腺会出现红、肿、热等症状，还会导致患

者出现焦虑、抑郁等情绪。因此，在治疗过程中，应对患者

实施囊肿切开引流术，不仅可以改善疾病对患者机体的影响，

还可以保证患者在临床的护理价值 [2-3]。现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料
选取 2018年 2月 ～2022年 2月在我院就诊的乳腺炎患

者行脓肿切开引流术患者 38例，随机均分为对照组和观察
组，每组 19名。观察组年龄分布为 25～39岁，平均年龄为
（30.51±2.66）岁。对照组年龄分布为 21～38岁，平均年龄
为（31.21±3.54）岁（P＞ 0.05）。纳入标准：（1）符合临
床诊断标准；（2）经过患者及其家属同意。排除标准：（1）
精神类疾病；（2）认知障碍。

1.2 护理方法
1.2.1对照组
对照组进行常规护理：（1）术前常规检查：在患者手

术前，临床护理人员应对患者进行手术前的常规检查。不仅

要指导患者进行手术前的血常规以及凝血时间检查，还应对

患者的机体生命体征进行细致观察，保证患者在临床护理过

程中的生命安全。（2）手术前指导患者进行禁食：在手术
前，不仅要指导患者进行禁食、禁水等，还用保质患者具有

充足的睡眠，使患者有足够的体力对待手术。（3）术前讲
解：在患者手术前，应向患者讲解在手术过程中的相对注意

事项以及手术后预后期间的注意事项，使患者得到良好的临

床护理服务。（4）在手术后给予患者引流管的加压包扎，
并给予患者常规消炎抗感染药物。（5）患者家属进行沟通：
在临床手术前后，应与患者家属进行沟通，不仅要向患者及

其家属讲解沟通过程中的细节，还应向患者讲解护理过程中

的细节问题，使患者了解护理流程。（6）心理护理：因患
者在手术前后对临床手术具有较高的恐惧心理，此时，临床

护理人员应主张对患者进行基础心理护理，保证其临床护理

质量具有较高的临床护理价值 [4-5]。

1.2.2观察组
观察组进行整体护理：（1）成立护理小组：在对乳腺

炎患者进行整体护理期间，应以小组为单位对患者进行优质

的护理服务，在组建小组期间，应以专业素养为主要评判标

准，选拔合适的临床护理人员担任小组的组员，并选取具有

丰富临床经验的护理人员担任小组的负责人员 [6]。小组负责

人员不仅要负责组建护理团队，还应负责护理团队内小组成

员的职业培训工作。不仅要培养其临床专业素养以及操作技

术，还应培养其余患者沟通的能力，进而保证其余患者可以

进行有效沟通，提升临床乳腺炎患者的临床护理质量。在成

立小组后，应定期对组员进行培训，帮助其改善在护理过程

中的不足，并以组内监督为主要负责监控机制，进而保证其

进行合理的良性竞争，有效提升其临床护理期间的临床价值
[7]。（2）心理护理：因乳腺患者在手术前后不仅会担心自
身疾病情况，还会担心手术对患者机体外观的影响。因此，

在进行临床整体护理期间，应以心理护理为主，告知其临床

护理过程中的注意事项以及我院在该领域的专业性保证期，

接受到优秀的心理护理服务。进行心理护理期间，应主要向

其讲述临床手术的主要原理，保证其在临床手术过程中具有

良好的心态，避免那些负面情绪侵占患者内心，导致患者对

手术工作具有较高的抵触情绪。（3）健康教育：在对患者
进行健康教育期间，不仅要向其普及患者患病的主要原因，

还应告知其临床对于该领域的治疗方案以及方案中的注意事

项，进而通过向患者及家属讲解治疗方案的科学性，使其接

受到良好的心理护理 [8-9]。（4）环境护理：进行整体护理期
间，环境护理也是不可或缺的一部分。在进行环境护理期间，

应与患者的个人喜好以及宗教信仰为主要参考依据，对患者

的内部环境进行有效清理。不仅保证患者具有良好的康复环

境，还可使其具有较高的临床恢复心情，如果患者年龄过小，

可以在病房内播放患者喜欢的电视剧，使其通过转移注意力

等方式具有良好的内心心理状态。如果患者年龄较大，可以

在病房内摆放报纸等，排解其内心负面情绪，具有较高的临

床康复价值。进行整体护理期间，应在病房内表明危险处，

采用醒目地方式告知其在进行环境护理过程中的注意事项，
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避免其出现危险。（5）出院护理：在患者出院后，应患者
家属在出院流程并不了解，此时，临床护理人员应不断地帮

助患者家属办理出院手续，进而使其具有较快速的出院速度，

并且在出院后为患者及其家属播放漫画等教育视频。告知其

在院后预后期间的注意事项，使其接受到良好的预后延续性

护理，保留患者及其家属的联系方式。在患者出院后，不仅

要对其进行有效的回访，还应告知其临床护理过程中的注意

事项，并定期监督患者进行复查。

1.3 观察指标

对比两组患者的护理满意度、护理质量评分、心理状态

以及生活质量评分。

1.4 统计学方法
统计学结果由 SPSS 26.0统计学软件统计完成，若组间

数据对比结果差异显著 P＜ 0.05，则具有统计学意义。
2 结果

2.1 对比两组患者的护理满意度
观察组护理满意度高于对照组（P＜ 0.05）。

表 1 对比护理满意度 [（x±s）/分 ]

组别 例数 护理技术 护理态度 护理及时性 健康教育

观察组 19 22.4±1.3 23.1±1.6 23.2±1.3 22.7±1.7

对照组 19 18.9±2.1 19.4±1.6 17.9±1.7 15.4±2.1

t - 7.761 8.956 8.957 14.798

P - ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

2.2 对比两组患者的护理质量评分 观察组护理质量评分高于对照组（P＜ 0.05）。

表 2 对比护理质量评分 [（x±s）/分 ] 

组别 护理态度 心理疏导 管理措施 操作水平 护理安全

干预前
对照组（n=19） 66.69±5.15 64.35±6.91 68.64±5.90 62.86±4.05 60.94±9.28

观察组（n=19） 65.84±5.20 64.91±6.94 67.36±6.18 63.41±4.75 61.58±9.37

干预后
对照组（n=19） 73.48±6.94 71.24±8.28 70.94±8.64 70.25±5.84 72.94±3.59

观察组（n=19） 86.41±6.89 84.36±8.06 81.84±8.61 86.94±5.47 84.87±3.18

t组间干预前 0.958 -0.472 1.235 -0.727 -0.400

P组间干预前 ＞ 0.05 ＞ 0.05 ＞ 0.05 ＞ 0.05 ＞ 0.05

t组间干预后 -10.903 -9.363 -7.369 -17.200 -20.513

P组间干预后 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

2.3 对比两组心理状态评分 观察组患者的心理状态评分优于对照组（均 P＜ 0.05）。

表 3 比较两组心理状态评分 [（x±s）/分 ]

组别 例数
SAS SDS

干预前 干预后 干预前 干预后

对照组 19 55.74±2.84 48.37±2.76 59.36±5.47 49.39±2.47

观察组 19 56.41±2.38 42.18±2.91 58.43±5.69 41.48±2.73

t - -1.491 12.727 0.972 17.717

P - ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

2.4 对比两组患者的生活质量
观察组生活质量评分优于对照组（P＜ 0.05）。

3 讨论

乳腺炎已经成为临床高发外科疾病，因此在对其进行临

床治疗期间，不仅要对其进行有效的临床治疗措施，还应配

合有效护理方案，保证临床患者护理质量具有较高的临床价

值，进行整体护理期间，不仅要以团队合作为基础，还应提

升患者及其家属对临床护理工作的了解程度，保证其具有较

高的临床护理依从性，进行整体护理期间，应以患者个体化

护理要求为基础，对患者实施有效的临床护理审核，通过问

卷调查等形式改善在护理过程中的具体问题，具有较高的临

床护理状态。但因患者在进行手术后会担心手术对外观的影

响以及对自身疾病的影响，故内心出现负面情绪。此时患者

应通过接受良好的治疗，改善负面情绪的同时，保证患者其

家属在临床的相对护理质量。进行整体护理期间，应该以小

组为单位进行有效的临床护理。不仅可以排除患者内心的负

面情绪，还可以通过相关者讲解在护理过程中的优点以及我

院在该领域的专业性，满足患者对护理工作的整体需求，从
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而排解患者那些负面情绪。在整体护理期间，还应与不断与

患者家属进行沟通，采用问卷回访等形式，了解在康复期间

的注意事项以及具体意见，临床护理人员需根据临床了解阶

段的问卷调查结果，总结在护理工作中的注意事项，并改正

护理过程中的细节。本次试验分析整体护理对乳腺炎患者行

脓肿切开引流术后心理状态的影响，可得出结果：观察组患

者的护理质量优于对照组（P＜ 0.05）。

表 4 对比两组生活质量评分 [（x±s）/分 ]

SF-36 评价时间 对照组（n=19） 观察组（n=19） t P

生理功能
干预前 52.14±1.21 53.69±1.24

30.300 ＜ 0.001
干预后 60.23±1.04 70.52±3.25

生理职能
干预前 53.68±6.38 52.38±6.51

25.368 ＜ 0.001
干预后 62.24±5.17 72.54±7.69

躯体疼痛
干预前 55.28±2.54 55.72±2.57

36.574 ＜ 0.001
干预后 63.25±1.20 76.85±3.54

总体健康
干预前 55.35±9.65 55.87±10.25

15.687 ＜ 0.001
干预后 63.25±11.87 68.68±9.54

生命活力
干预前 55.68±4.25 56.97±5.24

12.048 ＜ 0.001
干预后 65.56±1.20 70.24±1.47

社会功能
干预前 51.34±1.47 52.47±1.86

18.957 ＜ 0.001
干预后 63.78±4.89 70.87±3.68

情感职能
干预前 52.69±3.68 53.47±2.54

20.577 ＜ 0.001
干预后 65.87±2.54 70.58±2.49

精神健康
干预前 56.69±2.54 57.41±2.79

12.547 ＜ 0.001
干预后 62.58±5.87 71.01±6.35

总分
干预前 432.85±27.23 437.98±30.69

-8.471 ＜ 0.001
干预后 440.89±30.61 571.22±30.74

综上所述，临床在对乳腺炎患者进行行脓肿切开引流术

后，应对其在常规护理的基础上融入整体护理，不仅可改善

其临床护理质量评分，还可以通过调整其临床对护理工作的

满意度，保证患者及其家属受到良好的护理工作，通过改善

患者的心理状态，进而有效改善患者的临床生活质量，具有

较高的临床应用价值，建议在我国临床进行有序推广。
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