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优质护理对结肠癌患者围手术期护理效果及并发症发生率探讨 
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【摘要】目的 分析结肠癌患者围手术期优质护理的效果及对并发症的影响。方法 选取 2023 年 3 月至 2024
年 5 月收治的结肠癌患者 76 例，随机分为观察组（优质护理）和对照组（常规护理）各 38 例，对比效果。结果 
观察组心理状态、并发症发生率低于对照组，生活质量评分高于对照组（P<0.05）。结论 优质护理可有效提升结

肠癌患者护理效果，降低并发症。 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of high-quality perioperative nursing on patients with colon cancer and 
its impact on complications. Methods 76 patients with colon cancer treated from March 2023 to May 2024 were selected 
and randomly divided into an observation group (high-quality care) and a control group (routine care) of 38 cases each to 
compare the effects. Results The psychological state and complication rate of the observation group were lower than those 
of the control group, and the quality of life score was higher than that of the control group (P<0.05). Conclusion High-
quality nursing can effectively improve the nursing effect of colon cancer patients and reduce complications. 
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在临床中，结肠癌属于消化系统的常见恶性肿瘤，

其有较高发病率、致死率，对人们身心健康、生命安全

存在严重影响[1]。该病存在胃肠功能紊乱的情况，进而

伴随便秘、腹痛等症状，导致患者存在严重恐惧等负面

心理，从而干扰临床疗效，降低生活质量[2]。而且对于

该病的治疗，手术为常用的治疗措施，为了确保临床疗

效，围手术期的护理干预必不可少。优质护理作为一种

高质量、全面的护理措施，其对于确保临床疗效、降低

并发症来讲意义重大。 
因此，本文分析结肠癌患者采取优质护理的效果，

探讨对并发症影响，如下： 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
2023 年 3 月至 2024 年 5 月，76 例结肠癌患者，

随机分为观察组 38 例，男 23 例，女 15 例，平均年龄

（53.37±1.35）岁；对照组 38 例，男 20 例，女 18 例，

平均年龄（54.22±1.26）岁，两组资料对比（P>0.05）。 
1.2 方法 

对照组：常规护理。术前将手术有关内容细致为患

者讲解，落实术前指导，协助其完成术前准备；术中密

切注意病情，协助医生执行手术操作，告知医生患者术

中的异常情况且进行相应处理，详尽记录手术过程；术

后和病房护士完成患者情况的交接工作，实地查看患

者病情。针对患者、家属，细致介绍术后注意事项，指

导其正确用药。 
观察组：优质护理。 
①术前。针对已确定手术日期的患者，需预先与病

房护士交流，查阅患者病历资料，并全面评估其病情。

并且，开展术前访视工作，向患者作自我介绍，阐明访

视意图。对患者采取健康教育，为其介绍结肠癌手术方

法、注意事项等相关内容，增加其手术知识掌握度，预

先进行体位管理及指导工作，掌握患者病史、过敏史，

做好相应准备工作；在术前，部分患者伴随恐惧、焦虑

等不良心理，在交流期间应该关注其心态，耐心解答其

疑问，安慰患者，尽量改善其负面情绪，让其更加信任

医护人员，具有更强的配合观念，顺利进行手术。 
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②术中。入室后，对患者信息二次核对，讲解室内

环境，帮助患者保持适宜体位，告诉患者即将进行手术，

通过温柔的词汇鼓励、支持患者，缓解其无助感；隐私

位置通过毛毯进行遮盖，保护隐私，让其感受到关爱、

尊重；术中随时查看患者面色、生命体征的改变情况，

避免发生意外，配合手术医师，准确、及时、快速传递

手术器械，确保顺利完成操作，增加手术安全性。 
③术后。手术成功后，第一时间向患者家属通报手

术情况及患者状态。随即，手术医师、家属共同参与患

者转运，转运全程密切关注患者病情，维持各管路通畅。

到达病房后，与病房护士就患者手术详情、生命体征、

术中用药情况完成交接。患者清醒后，及时给予充分鼓

励与安慰，详细告知手术结果以及术后需要注意的各

类事项，并关切询问患者有无不适。若患者感到疼痛，

可采用与患者聊天、播放音乐等方式，分散其注意力，

以此减少痛感。与此同时，认真做好手术切口、尿管、

引流管的消毒工作，最大程度降低并发症出现的可能

性。当患者病情稳定后实施术后访视，为其实施健康指

导和宣教，鼓励其尽量早些实施肢体活动、下床活动，

加快恢复胃肠功能，避免下肢深静脉血栓，增加康复速

度。 
1.3 观察指标 
心理状态（SAS/SDS 评价，分数越高说明心态越

差）[3]、生活质量（SF-36，分数越高说明生活质量越

好）[4]、并发症（肛瘘、切口感染等）。 
1.4 统计学处理  
SPSS23.0 分析数据，P＜0.05 统计学成立。 
2 结果 
2.1 心理状态评分 
护理后，组间比较（P<0.05），见表 1。 
2.2 生活质量评分 
护理后，组间比较（P<0.05），见表 2。 
2.3 并发症 
组间比较（P<0.05），见表 3。 

表 1  心理状态评分（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=38） 对照组（n=38） t P 

SAS 
护理前 62.60±3.22 61.67±2.34 0.884 >0.05 

护理后 35.00±5.31 48.31±4.35 2.892 <0.05 

SDS 
护理前 60.90±4.11 59.88±4.12 0.410 >0.05 

护理后 38.20±3.52 49.29±5.50 2.917 <0.05 

表 2  生活质量评分（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=38） 对照组（n=38） t P 

生理机能 
护理前 51.44±2.10 51.20±2.23 0.412 >0.05 

护理后 89.56±1.20 72.20±2.18 5.463 <0.05 

社会功能 
护理前 71.12±1.02 71.24±1.00 0.854 >0.05 

护理后 92.46±5.50 80.20±1.12 4.336 <0.05 

生理能力 
护理前 59.34±1.06 59.32±1.24 0.542 >0.05 

护理后 90.26±1.27 82.12±1.26 6.322 <0.05 

心理方面 
护理前 60.20±1.03 60.02±1.19 0.447 >0.05 

护理后 90.47±2.12 75.12±1.06 5.412 <0.05 

表 3  并发症（n,%） 

指标 观察组（n=38） 对照组（n=38） χ2 P 

肛瘘 0（0） 2（5.26）   

泌尿系统感染 0（0） 2（5.26）   

切口感染 1（2.63） 3（7.89）   

合计 2.63（1/38） 18.42（7/38） 5.201 <0.05 
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3 讨论 
作为一种恶性疾病，结肠癌的出现同生活方式、饮

食方式关系密切，对患者生命健康存在严重威胁。临床

针对此病主要为手术治疗，然而患者在治疗前因为担

心手术效果，极易产生抑郁等负面心理，进而增加并发

症风险，从而降低整体疗效、影响预后康复[5]。所以，

对于结肠癌患者而言，想要在术后顺利康复，重新拥有

良好生活质量，及时且有效的护理干预必不可少，这是

一切后续恢复的根基。 
本研究结果说明优质护理效果良好。分析原因：优

质护理是对整体护理模式的深化拓展。在提供优质护

理服务时，始终秉持患者至上原则，全方位、人性化地

指导护理工作[6]。从思想观念到医疗行动，都为患者送

上耐心且周全的服务，切实满足患者生理与心理层面

的合理诉求，让患者内心充满信任、倍感安全，收获满

意与安心[7]。手术前，积极与患者进行访视和沟通，详

细讲解结肠癌相关知识与手术方式，使患者信任感与

安全感倍增，有效消除患者心中的疑虑，减轻负面心理

应激，从而以平和稳定的心态迎接手术[8]。手术中，给

予患者充分的关怀与鼓励，协助调整合适体位，密切关

注手术进程，助力患者顺利完成手术，降低术中意外状

况的发生几率，提升手术成功率。手术后，及时与病房

护士完成交接工作，并加强对患者情绪疏导、疼痛管理、

饮食规划等方面的指导[9]。让患者深切感受到温暖与关

爱，有助于增强患者对生活的信心，加快术后身体康复

速度，减少并发症的产生。最终，赢得患者的认可，提

升患者对护理服务的满意度 。 
总而言之，对于结肠癌患者，在围手术期实施优质

护理可有效减少并发症，改善患者心理状态，提升生活

质量，值得应用。 
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