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鼻咽部恶性肿瘤放射治疗护理干预对策探讨 

王 磊 

南方医科大学南方医院/第一临床医学院  广东广州 

【摘要】目的 探讨放射治疗鼻咽部恶性肿瘤患者时的护理方法及效果。方法 采用分组对比的研究方

法，与 2020 年 8 月－2021 年 8 月从本院中选取符合研究要求的 60 例患者，将其以 30 例每组的方法平均分

到采用常规护理的参照组和采用针对性护理的研究组，记录组间产生的相关数据进行比较。结果 研究组满

意度高于参照组；不良反应低于参照组（P＜0.05）。结论 采用针对性的护理方法进行鼻咽部恶性肿瘤放射

治疗患者的护理，效果显著，适用性和推广性较高。 
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【Abstract】Objective: To explore the nursing methods and effects of radiotherapy for patients with 
malignant tumors of the nasopharynx. Method: Using the research method of group comparison, and from August 
2020 to August 2021, 60 patients meeting the research requirements were selected from this hospital, and 30 
patients in each group were equally divided into the reference group using conventional care Compare with the 
research group that uses targeted care and record the relevant data generated between the groups. Results: The 
satisfaction degree of the study group was higher than that of the reference group; the adverse reactions were lower 
than that of the reference group (P<0.05). Conclusion: The use of targeted nursing methods for the nursing of 
patients undergoing radiotherapy for nasopharyngeal malignant tumors has significant effects and high applicability 
and popularization. 
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引言 
当前，临床中尚未对鼻咽部恶性肿瘤的病因进

行明确，许多学者人员该病的发生与多种因素有关，

如环境、病毒、遗传等因素。针对早期患者采用单

纯的放疗能够控制癌症的发展，其治疗效果与放射

敏感性有密切联系[1]。但在实际治疗期间，患者容

易发生多种不良反应，对患者的情绪造成严重影响，

也不利于对患者病情的控制，因此需要加强护理。

基于此本研究选择部分患者进行分析，部分患者接

受常规护理，另一部分接受针对性护理，以此完成

对比分析，根据相关结果作出如下汇报。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
研究对象的来源：2020 年 8 月－2021 年 8 月从

本院中选取部分符合研究要求的鼻咽部恶性肿瘤患

者，总共 60 例。研究小组的确定：采用常规护理的

为参照组；在参照组护理基础上应用针对性地视为

研究组。分组依据：根据平均分配的原则，以 30 例

分组的数量将患者分配至两组。年龄最小的 39 岁，

最大的 79 岁；体重最小的 57kg，最大的 72kg，分

别取中间值 63.48 岁、63.57kg 进行组间比较，（P
＞0.05）说明数据可比价值高。 

纳入标准：（1）所有患者接受病理检查后均确

诊为鼻咽部恶性肿瘤；（2）所有患者均使用放射治

疗方法；（3）患者或家属获取知情权并签署同意书。 
排除标准：（1）排除缺乏自理能力的患者；（2）

排除沟通障碍的患者；（3）排除拒绝配合的患者；

（4）排除精神障碍患者。 
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本研究经过医学伦理委员会审批后开展。 
1.2 方法 
参照组患者接受护理期间所使用的护理方法为

常规护理，即护理人员对患者进行常规宣教，将疾

病相知识和治疗方法告知患者，提高患者的认知和

理解，在医嘱的指导下护理人员进行放射治疗操作，

如果治疗期间患者存在问题，护理人员应该及时解

决，并告知患者饮食方案，指导其定期接受治疗。 
研究组患者在上述护理的基础上根据患者的情

况进行针对性地护理，具体实施措施如下：（1）护

理人员要抱以积极的态度和饱满的热情接待入院患

者，并主动向患者介绍就诊环境，为了减少患者的

陌生感和恐惧感，带领患者熟悉环境和病房病友。

（2）对患者的基本情况进行充分的了解，并根据患

者的理解能力进行针对性地健康教育，采用简单易

懂的语言将鼻咽部恶性肿瘤的相关知识告知患者，

同时将治疗方法、流程以及相关注意事项详细告知，

使患者对疾病的认知得到有效提高。（3）对患者个

体情况进行了解后，护理人员应该结合实际状况制

定符合患者需求的护理措施，如果患者治疗期间情

绪波动较大，且烦躁焦虑，则需要积极主动地与其

沟通，此时应该保持耐心，表示理解患者，同时给

予患者一定的鼓励，帮助患者树立战胜疾病的信心。

针对皮肤瘙痒的患者，护理人员及时采用温水浸泡

毛巾后，对皮肤进行擦拭，防止患者抓挠，如果症

状较为严重，护理人员可根据医嘱，为了患者提供

针对性的药物治疗[2]。如果患者接受治疗期间，有明

显的口腔黏膜损伤情况，需要给予相应的口腔护理，

必要时提供消炎治疗。（4）对患者的饮食进行针对

性的干预，根据患者的情况制定科学的饮食方案，

告知患者每日饮用金银花茶会具有良好作用，且在

饮食的过程中要禁止使用刺激性食物，以清淡易消

化食物为主，多食用新鲜的水果和蔬菜，并把握好

饮食时间和进食量，组中营养均衡。并告知饭前饭

后要进行漱口，告知患者采用亚叶酸钙联合酸化水

漱口的方法，保持鼻腔清洁。同时护理人员根据患

者的情况制定饭后运动方案，指导患者餐后 1h 进行

深呼吸，并每天使用热水泡脚，与睡前完成。（5）
患者使用相关药物时，护理人员根据医嘱进行指导

和监督，并且治疗期间要详细地观察患者的临床情

况，一旦发现异常应及时上报，并配合医生进行相

应的处理。（6）对患者家属进行相应的护理指导。

为了使患者感受到家庭的关怀，并提高护理效果，

护理人员应该对患者家属展开相应的培训，告知家

属护理的相关注意事项，合理地选择衣物，并让家

属指导使用刺激性洗护用品对病情的影响。另外嘱

咐家属，在患者接受治疗期间，要多关心、多鼓励、

多爱护，使其充分地感受到家庭的关爱与支持。 
1.3 观察指标 
（1）向患者及家属发放本院自制的包含非常满

意、基本满意、不满意三个指标的护理满意度调查

问卷，由专人指导患者或家属独立完成，之后回收

问卷，统计满意人数，采用该数据与小组总人数相

除获取满意度进行组间对比。（2）记录两组患者不

良反应发生情况，并计算发生率，统计数据后进行

组间比较。 
1.4 统计学处理 
研究资料采用百分比和均数±表示，组件用 t

和 X2比较，所有数据分析均使用 SPSS 软件完成。

差异有统计学意义时（P＜0.05）。 
2 结果 
2.1 不同方法护理后比较 2 组患者满意度 
研究组护理后满意度明显高于参照组（P＜

0.05）。见表 1。 
2.2 不同方法护理后比较 2 组患者不良反应发

生情况 
研究组不良反应发生情况与参照组相比较低，

差异明显有统计学意义（P＜0.05）。见表 2。 

表 1 不同方法护理后比较 2 组患者满意度（n/%） 

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 总满意度 

研究组 30 20 9 1 29（96.67%） 

参照组 30 16 5 9 21（70.0%） 

X2     11.197 

P 值     ＜0.05 
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表 2 不同方法护理后比较 2 组患者不良反应发生情况（n/%） 

组别 例数 口腔黏膜 皮炎 放射性食管炎 总发生率 

研究组 30 1 1 0 2（6.67%） 

参照组 30 6 3 2 11（36.67） 

X2     10.396 

P 值     ＜0.05 

 
3 讨论 
鼻咽部是人体的重要部位，且位置隐蔽，加之

早期鼻咽部恶性肿瘤患者未有明显症状，极易造成

漏诊或误诊，该病发生后鼻部出血为常见症状，特

别是晨间向后吸鼻时有鼻塞表现，也会出现涕带血

现象，同时咽鼓管出现阻塞，部分患者还伴有中耳

炎（分泌性）导致听力下降。鼻咽部恶性肿瘤的首

发症状一般为颈部淋巴结肿大。针对该病临床中常

采用放射治疗的方法，其是一种针对肿瘤局部采用

放射线治疗的方式，对早期鼻咽癌患者采用单纯地

放射治疗具有良好的控制效果，然而治疗后患者出

现口腔黏膜损伤或瘙痒等不良反应的几率增加，此

时患者的痛苦较为明显，受到这些因素的影响，患

者的心理压力也会随之增加，且形成不良情绪，这

不利于临床治疗的顺利开展[3]。因此在对患者采取

放射治疗的过程中，需要加强对护理的重视。本研

究对研究组采用针对性护理，结果显示患者的不良

反应发生率及满意度均优于参照组（P＜0.05）。 
综上所述，采用针对性护理干预方法进行鼻咽

部恶性肿瘤放射治疗患者的护理，能够有效地减少

不良反应的发生，提高护理效果。 
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