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引言

癌症是威胁人类健康的主要疾病之一，预计到2030年，我国

癌症患者将超过2 000万人。化疗是癌症患者临床治疗的最常用

方法，它有效地延缓了疾病和进步，延长了生命周期。对化疗药

物的负面反应给病人带来了沉重的心理负担，为了观察对化疗患

者心理状况的心理护理影响的分析，研究所提供了综合性的化疗

干预措施。对接受化疗的癌症患者进行化疗，并分析护理的有效

性，详情如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

本组研究对象为我院2015年10月至2017年4月期间收治

的68例癌症患者，以上患者分别接受常规护理+心理护理（34

例）和常规护理（34例），各自作为观察组和对照组。观察组

患者男女比例为18/16，最高龄78岁，最低龄29岁，平均年龄

（54.7±4.8）岁。对照组患者男女比例为20/14，最高龄77岁，

最低龄28岁，平均年龄（53.9±5.2）岁。两组患者的基本资料

对照相仿（P＞0.05），本研究具有可行性。

1.2方法

对照组进行化疗期的常规诊治，癌症患者采取静脉注射及肝

动脉灌注化疗，配合相关饮食护理。观察组实施心理护理干预。

具体护理措施如下：（1）与患者多沟通：患者由于受到自身病

情的影响，容易产生焦虑以及抑郁的心理，不良情绪会导致患者

恶心和呕吐现象愈发严重。因此在进行护理的过程中，护理人员

要使用轻柔的语言，对患者进行情绪上的安抚，适当放宽探索的

时间，让患者家属能够多陪伴患者，让患者感觉到家庭的温暖。

在进行化疗的过程中，可以让患者的家属在一旁陪同，对其进行

情感上的帮助和支持。护理人员对患者普及有关化疗的知识，在

进行化疗之前，让患者能够了解化疗过程的具体内容以及需要注

意的事项，在化疗之后可能出现的症状。对患者建立心里预设，

护理人员重点对呕吐的护理干预方法进行讲解，让患者能够了解

呕吐是化疗中最常见的不良现象，但是可以通过相关的护理干预

措施，药物治疗以及饮食调控等对症状进行缓解。（2）环境护

理：严格控制室内湿度、温度和光线，保持良好的通风条件和新

鲜空气；室内可放置一些绿色植物，或适当的装饰，为患者创造

一个温暖的治疗环境，使患者感受到家人的温暖；可在癌症患者

床旁设置书架。病人方便阅读；或在室内安装电视，病人可以通

过电视感受到家人的温暖。播放娱乐节目以分散他们的注意力。

（3）健康教育：谈论癌症变色是大多数人对癌症的真实态度。

当病人知道自己患了癌症，他们的心理必然会受到很大的影响，

导致恐惧、紧张，甚至在未来感到绝望。此时，医务人员应加强

患者对癌症的基础知识，讲解癌症的基础知识、治疗方法和护理

措施，以减轻患者的恐惧。（4）情绪护理：患者心理平静后，

根据患者病情特点，指导患者每天坐、卧或站30分钟。在坐、

卧、立中，引导患者想象自己喜欢的环境，快乐地做自己喜欢的

事情，通过语言、行为等方式肯定患者的进步，调动患者的积极

因素，使患者保持积极的想法。（5）睡眠的诱导干预。首先是

对患者进行饮食的指导，在进行化疗之前的30min让患者食用温

度适合的姜汁奶或者是生姜蜜糖浆，或者让患者使用葡萄、苹

果、大枣以及雪梨等偏酸性的水果食物。进食的时间跟化疗的间

隔时间在2h以上最佳，这样可以有效减轻患者胃部的张力，从而

减轻恶心呕吐现象的发生。其次对患者进行情绪方面的调控，护

理人员帮助患者缓解不良的情绪，在临睡前护理人员安抚患者不

要用脑过度，排除不必要的杂念，先稳定情绪再进行睡眠。当患

者出现失眠的现象时，要让其保持比较平稳的心态。再次对患者

进行睡眠的干预，主要是对患者进行肌肉放松的处理，从而能够

有效的减低交感神经的兴奋程度，从而达到诱导睡眠的效果。根

据患者的具体情况护理人员进行具体的指导，对于还未养成良好

睡眠习惯的患者，可以相关的诱导方法来进行睡眠诱导，常用的

诱导方法有以下几种：1）闭目入静法：让患者躺在床上采取舒

适的体位，闭上双眼进行深入而缓慢的呼吸，让身体的各个部位

逐渐放松，达到对全身肌肉进行放松的效果，逐渐进行入朦胧的

睡眠状态；2）引导意向法：让患者在床上采取舒适的体位，闭

上眼睛进行深呼吸以及放松的运动，然后在脑子里进行想象，意

象为想象化疗的药物在体内杀死癌细胞的经过，从而进行自我鼓

励降低不良的情绪；3）自我暗示法：当出现恶心的症状时，则

可以自我暗示已经服用过药物，不会发生呕吐来提高对呕吐的耐

受性。

1.3统计学方法

选择SPSS21.0软件分析处理所得数据，计数资料以率（%）

表示，行X检验，计量资料以（x士s）表示，行t检验，以P<0.05

为差异有统计学意义。

2 结果

2.1两组患者睡眠质量和心理状态改善情况。见表1

表1 两组患者睡眠质量和心理状态改善情况（x±s）

2.2两组患者对于护理的满意程度。见表2

表2 两组患者对于护理的满意程度对比[n（%）]

结束语

综上所述，对癌症化疗患者实行心理护理，能够显著改善患

者的焦虑和抑郁等负性情绪，对促进患者心理状况恢复有明显效

果，提高患者对护理的满意度，值得推广。
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[摘 要] 目的 分析心理护理对癌症患者睡眠质量的影响。方法 选取我院2017年2月至2018年3月期间收治68例癌症患者作为研究对象，

划分为观察组和对照组各34例，观察两组患者的护理效果。结果 经常规护理和心理护理后，观察组患者的匹兹堡睡眠质量指数（PSQI）量表

评分由（8.72±1.64）分降低至（6.49±1.12）分，自评焦虑量表（SAS）评分由（57.41±4.24）分降低至（40.38±2.82）分，94.12%的患

者对护理感到满意。经常规护理后，对照组患者的PSQI评分由（8.74±1.71）分降低至（7.94±1.28）分，SAS评分由（55.74±3.85）分降低

至（48.82±3.12）分，82.35%的患者对护理感到满意。结论 心理护理对于改善癌症患者睡眠质量有着积极的帮助。
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