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综合护理模式对恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者放疗过
程中的应用效果

曾　倩　陈春莉（通讯作者）

重庆医科大学附属璧山医院　402760

摘　要：目的：分析在恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病治疗和护理过程中，对于应综合护理的患者满意程度进行分析，并评估

其抑郁程度，判断有效的护理方法。方法：在 2019年至 2020年我院进行恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病治疗的患者中随机抽
取 40名患者，作为本次研究对象。研究组通过综合护理干预方法，比照组进行常规护理，发现应用综合护理干预的效果。
结果：通过综合护理干预能够提高患者的护理满意度，缓解患者的抑郁程度。结论：通过综合护理干预措施能够提高患者

的治疗满意度，缓解患者的抑郁程度，提高生活质量，保障患者的生命安全，值得在以后治疗过程中推广应用。
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Effect of integrated nursing model in radiotherapy for patients with bone metastatic malignant 
pain disease
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Abstract: Objective: To analyze the treatment and nursing process of malignant tumor bone metastatic pain disease, to analyze 
the satisfaction degree of patients who should receive comprehensive nursing, and to evaluate the degree of depression, and 
to judge the effective nursing methods. Methods: 40 patients randomly treated for bone metastatic pain disease in malignant 
tumors from 2019 to 2020 were selected as the subjects of this study. The research group found the effect of applying 
comprehensive nursing intervention by comparing the group. Results: Comprehensive nursing intervention can improve 
the nursing satisfaction and alleviate the depression degree of patients. Conclusion: Comprehensive nursing intervention 
measures can improve the treatment satisfaction of patients, alleviate the depression degree of patients, improve the quality 
of life, and ensure the life safety of patients, which is worth popularizing and applying in the future treatment process. 
Keywords: comprehensive care; bone metastatic pain disease of malignant tumor; perioperative period; application value

在现代快速发展变化的信息技术影响下，人们的生活

水平也在不断地提高，同时影响着医疗行业的变化。恶性

肿瘤骨转移性疼痛疾病患者由于自身的身体保护能力和抵

抗能力较低，如果没有采取针对性的护理措施，会大概率

发生感染问题，从而对医院的其他科室和患者造成影响。

因此，需要应用综合护理，提高护理效果。

一资料与方法
1.1 一般资料

根据我院 2019 年至 2020 年在恶性肿瘤骨转移性疼痛

疾病进行治疗的患者进行随机抽取，抽取 40 名患者作为本

次研究的分析对象。在本次分析过程中，对照组和研究组

患者各 20 名，平均年龄在 51 岁。为了提高样本的有效性，

在抽取过程中针对年纪较大、意识不清、病情极其严重的

患者进行排除，所有的患者及家属同意本次研究。

1.2 方法

对照组在治疗的基础上接受常规护理方法，常规护理

包括对病情进行监测、加强病房的通风、对病房进行消毒、

严格按照医嘱对患者进行用药等。研究组在常规护理的基

础上，运用综合护理。

1.2.1 放疗前期

在确定患者的病情前，需要对患者进行心理疏导。首

先对患者的基本信息进行查看，根据患者的性格、文化程度、

年龄等展开针对性的健康教育，对患者心理状态进行初步

评估。面对陌生的医院环境，多数患者会表现出紧张的情

绪，同时很多恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者对自身病情

的认识也非常片面，因此会表现出过分恐惧的心理。所以

在前期护理工作中保持良好的医患关系、为患者提供舒适

的环境非常关键。具体来说，患者入院以后，护士应热情

地为患者介绍医院的各项制度，以减轻患者对医院环境的

陌生感，护士在护理服务中应该始终保持和蔼可亲的态度，

尽量缩小护患之间的距离。

大部分恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者病情具有突发

性，往往通过急诊进行治疗。在医院接受到患者的急诊信

息时，立刻开启相应的绿色治疗通道，进行充分的急救物

资准备。并通知医院监护室、放疗室、抢救室等提前做好

相关的抢救和放疗准备。在患者到达医院后，相关医护人

员积极开展接诊工作，对患者的生命进行优先抢救。同时，

恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病以及相关的医护人员成立专业
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的急救小组。一般由护士长担任相应的小组组长，对急救

过程进行合理的划分。除此之外，安排专业的护理人员对

患者的病情进行有效的评估。然后患者到达医院后，病情

评估人员对患者的呼吸情况、脉搏情况等一系列生命体征

进行详细的记录和分析，填写专业的病情评估记录表。对

于较为严重的恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病创伤患者，立即

送入医院抢救区域，普通患者则送入治疗区。针对病情严

重的创伤患者，抢救工作人员积极实施相应的急救措施，

比如对其呼吸道内的分泌物进行有效的清理，提高气道呼

吸的顺畅性。并根据患者的具体病情安排气管插管、人工

机械通气等。其他医护人员对患者进行静脉通路、采血检

查等工作，为患者进行后续的治疗提供保障。在急救过程中，

要对患者的血压、脉搏等进行严格的记录。并与其主治医

师进行充分的沟通，使得医护人员对于患者的病情进行更

好的掌控。在熟知患者的病情之后，相关医护人员对所需

的急救药品和设备等进行配置。与患者家属进行充分的沟

通，经得家属同意后，开展相应的放疗治疗。在治疗过程

中医护人员对于患者家属开展相应的心理辅导，并指引其

完成入院手续。

护理人员在护理过程中可以通过外部的方法，比如听

音乐、讲故事等转移患者的注意力，使患者保持愉悦的心情。

针对一些特殊的患者，比如夫妻离异、缺乏照顾或者有心

理疾病的患者，护理人员需要着重关注患者的心理状态，

鼓励患者与其他病友进行沟通和交流，增强治疗的自信心。

必要时可在每日的护理过程中，增加护理游戏，与患者进

行互动，降低患者的心理负担和心理压力。

1.2.2 放疗阶段

在放疗开展前，患者容易产生畏惧心理，护理人员需

要对放疗的过程、方法及目的及时告知患者，降低患者的

心理负担。可以对患者家属进行健康教育，引导患者家属

对患者进行沟通，增强患者的自信心。对于术后可能发生

的风险因素，护理人员需要及时告知患者本人和患者家属，

引导其做好心理准备，共同面对可能发生的治疗风险，避

免在后续过程中发生护患冲突，从而影响整体的治疗效果。

消化道护理。患者在接受介入治疗后会引发强烈的胃肠道

反应，所以饮食方面要保持清淡且营养均衡，建议患者食

用半流质食物，且遵循少食多餐原则；若患者出现呕吐现

象需观察呕吐物是否存在出血迹象，并给予营养液或高营

养食物进行补给。中医护理方面取患者枕、神门等耳穴，

对其进行压豆护理，另取王不留行籽置于硫化锌胶布上，

将其贴在耳穴区敏感部位，并每日按压 5 ～ 7 次，每次按

压 2min 左右即可。高热护理。发热期间需对患者进行耐心

讲解原因，消除其顾虑，可实施酒精擦拭、湿巾冷敷等物

理降温，建议患者多饮水。在中医方面可通过苦寒通便的

药物进行退热，同时按压轻揉大肠腧、内廷、大横等穴位。

表现出情绪激动，脾气暴躁，迁怒于身边的家属或亲人，

认为是家属平时不够关心自己，才导致自己患上疾病的。

对医生的治疗、护士的护理不满，不遵从医嘱。对于愤怒

的患者，我们应主动与患者沟通，认真倾听患者的讲述，

让患者把心中的愤怒发泄出来，耐心地安抚患者，消除其

不良的心理。让家属多探视、陪伴患者，使患者感到温暖，

消除其愤怒焦虑的情绪。

为了有效缓解患者的心理压力和焦虑情绪，护理人员

需要对环境进行有效的管理。首先，环境需要宽敞明亮，

干净整洁，并具备基础的医疗设施。同时，室内环境需要

充足的阳光，促进空气流通，为患者的身心健康提供外部

支持。必要时可以利用一些暖光灯、鲜花等装饰品，提高

病房的温馨程度，缓解患者的心理压力，为患者带来幸福

感和安全感。除此之外，需要严格按照医院的病房管理制度，

对患者的病房进行日常消毒和打扫，保证患者的治疗安全

科学。可以将患者喜爱的物品摆放至房间内部，从而营造

出温馨的家庭氛围。

针对患者的饮食护理，大多数恶性肿瘤骨转移性疼痛

疾病的患者自身免疫力较低，容易受到外部环境的影响，

发生感染及并发症。因此护理人员需要注重患者的营养补

充，在饮食方面给予患者充分的蛋白质和维生素，并根据

患者不同的病情，提供容易消化的食物。针对一些病情较

为严重的患者，可以有针对性的选择鼻饲流食，保证患者

身体机能各项需求得到满足。同时，有效地、科学的饮食

搭配能够为患者带来愉悦的心情，促进治疗效果。大多数

恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病的患者身体衰竭，且行动不便。

有一些患者甚至发生大小便失禁和水肿问题，因此护理人

员需要充分关注患者的皮肤清洁，避免患者发生压床等症

状。随时保持患者的床单干净整洁，对床单、洗漱用品、

水杯及房间内的物品进行消毒和清洁。

患者的床上用品、日常饮食用品、洗漱用品等需要及

时进行更换和清洁。针对一些卧床的患者，护理人员需要

及时对患者进行体位的变换，避免发生压疮问题。针对一

些四肢无法行动的患者，护理人员要充分关注患者的口腔

卫生，对眼部等部位的分泌物进行及时的清洁。针对恶性

肿瘤骨转移性疼痛疾病患者，需要遵循少食多餐的原则进

行饮食干预，并在饮食过程中提供干净整洁的就餐环境，

提高患者的食欲，促进营养的吸收。

强烈的疼痛感是恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者的常

见症状，可选择多种镇痛方式帮助患者减轻疼痛，针灸、

按摩、药物治疗等均可取得较好的镇痛效果，给予患者精

神上的鼓励和安抚，并与患者家属、朋友等进行良好交流，

叮嘱其为患者提供家庭和社会支持，陪伴和关心患者，帮

助其勇敢克服疼痛。对护理人员展开有效培训，提高护理

人员的护理水平。由于护理人员自身的人为操作，可能会

导致患者护理过程中发生并发症问题。因此需要增强护理

人员的防护意识，及时对护理人员进行学习和指导，使其

充分了解关于患者发生并发症的相关知识，提高护理人员

无菌操作的意识。并且在治疗期间严格使用抗生素，严格

地根据医嘱对患者进行药物治疗。如果在治疗期间发现患

者存在不适症状，需要与医生进行及时的反馈和交流，对

药物的剂量进行调整，提高抗生素药物的使用效果，并对

整体的治疗时间进行科学计划。护理人员之间需要相互监

督，严格按照医院的规章制度进行。

1.2.3 放疗后
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术后患者急需要想了解放疗的情况，担心放疗是否成

功，再加上术后伤口的疼痛，严重影响了患者的心理。在

放疗结束后，护理人员需要及时评估放疗的治疗效果，对

患者展开针对性的药物治疗和心理治疗。在护患沟通过程

中需要注意语气的轻柔，避免对患者造成恐慌心理。对于

疼痛问题，护理人员可以给予一定的药物镇痛，降低和减

轻患者的疼痛，缓解紧张心理，促进后续的康复。

护理人员需要充分关注患者的病情，及时发现患者的

情绪变化，对患者展开心理辅导工作，帮助患者及时调整

心理状态。在日常的护理过程中，医护人员需要运用有效

的技巧，加强与患者之间的沟通，避免言语刺激患者。可

以通过外部的方法分散患者的注意力，使患者心情愉悦。

由于恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病具备复杂性和特殊性，因

此恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者的心理状况容易发生变

化。护理人员需要与患者家属进行有效的沟通和交流，赢

得患者家属的信赖，在患者家属的配合下，对患者展开针

对性的心理护理。护理人员可以与患者进行一对一的交谈，

引导患者进行倾诉，根据倾诉的主要内容展开心理疏导工

作。针对一些特殊的患者，护理人员需要具备良好的耐心，

使用轻柔的语气对患者进行疏导，为后续相关治疗的开展

提供帮助。

1.3 评价标准

通过问卷调查的方法对患者的护理满意度进行调查，

通过焦虑抑郁自量表对患者护理前后的心理状态进行评估。

二、结果
通过问卷调查和评估显示，在应用综合护理模式后，

研究组的患者护理满意度明显高于对照组。同时，研究组

的心理状态明显优于对照组患者的心理状态，整体差异具

有统计学意义。

三、讨论
目前综合护理属于较为新型的护理模式，与传统的护

理模式相比，该护理模式充分关注了患者的心理健康，通

过生理护理、心理护理及社会支持护理等方面的内容，为

患者提供更加全面的护理。在治疗过程中，护理人员需要

耐心解答患者的疑惑，并对患者使用的药物进行讲解，严

格按照医嘱对患者进行用药。

在开展护理工作时，需要遵循人道主义精神，对患者

的生命健康安全进行关爱。目前综合护理理念在我国医疗

行业得到广泛应用，不仅应用于护理过程中，还应用于患

者的疾病治疗过程中，得到了广大患者和患者家属的认可。

在应用综合护理过程中，护理人员需要换位思考，站在患

者的角度考虑患者可能存在的心理问题，针对性的开展心

理治疗。在护理过程中，护理人员需要配合医务人员，对

患者制定针对性的治疗方案，有效提升患者的治疗依从性。

在本次研究过程中，运用综合护理能够明显提高患者的护

理满意度，降低患者产生抑郁情绪的概率。说明了在恶性

肿瘤骨转移性疼痛疾病患者治疗过程中，综合护理至关重

要，这也对其他疾病的研究提供了有效的参考信息。

四、结束语
综上所述，针对恶性肿瘤骨转移性疼痛疾病患者实施

综合护理，可以对患者的心理状态进行改善，同时有助于

护理满意度的提高，具有良好的应用价值。
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