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①广南县人民医院　云南　广南　663300

超声波药物导入治疗盆腔炎的护理体会
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 				张杰①

　　【摘要】　目的：探究盆腔炎患者运用超声波药物导入治疗并加强护理干预后取得的临床成效。方法：选取笔者所在医院 2015 年 6 月 -2016 年

12 月入院的盆腔炎患者 80 例，随机分组法分为观察组 (40 例 ) 和对照组 (40 例 )。两组均通过超声波导入治疗，在此基础上，对照组进行常规基础

护理，加强对观察组的护理干预。针对临床治疗效果、护理满意度及 C 反应蛋白水平改善情况，对两组进行分析。结果：在治疗效果方面，观察组

治疗总有效率 (95.0%) 高于对照组 (75.0%)，差异有统计学意义 (P<0.05)；针对护理满意度情况，对照组满意度 (80.0%) 显著低于观察组 (100%)，差异有

统计学意义 (P<0.05)；在 C 反应蛋白水平方面，观察组改善情况明显优于对照组，差异有统计学意义 (P<0.05)。结论：盆腔炎患者运用超声波药物导入

治疗并加强护理干预后取得的临床成效显著，在提高护理满意度的同时，使治疗效果显著增高，且患者 C 反应蛋白水平明显改善，应广泛推广应用。

　　【关键词】　超声波药物导入；　盆腔炎；　护理
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　　慢性盆腔炎是指在女性盆腔腹膜、内生殖器及周围组织结

构处发生的慢性炎症疾病 [1]，多为急性盆腔炎治疗不彻底，病

程不断迁延引起的慢性炎症过程，主要临床表现为：月经不正

常、白带增多、盆腔部位疼痛，低热、精神不振、失眠等全身

症状，严重者导致患者出现不孕及异位妊娠症状 [2]。严重影响

患者生命健康，降低生活质量，因此加强对患者的积极有效治

疗和护理尤为重要。本文为探究盆腔炎患者运用超声波药物导

入治疗并加强护理干预后取得的临床成效，选取笔者所在医院

2015 年 6 月 -2016 年 12 月入院的盆腔炎患者 80 例进行前瞻性

研究，特进行以下报告。

1　资料与方法

1.1　一般资料

　　选取笔者所在医院盆腔炎患者 80 例，根据自愿的原则分

为对照组和观察组，各 40 例。临床诊断标准：(1) 两组患者均符

合 WHO 规定的盆腔炎的诊断标准 [3]；(2) 获得所有患者知情同意，

同时签订知情同意书。观察组男 27 例，女 13 例，年龄 25~75 岁，

平均 (50.0±2.1) 岁，病程 2~3 年，平均 (2.5±0.3) 年；对照组

男 23 例，女 17 例，年龄 20~80 岁，平均 (50.0±2.5) 岁，病程

1~3 年，平均 (2.3±0.1) 年。两组患者一般资料比较差异无统计

学意义 (P>0.05)，具有可比性。

张等，这些不良情绪会直接影响手术效果，不利于手术的顺利

进行及术后康复，因此在围术期护理中正确良好的心态对患者

是十分重要的。(2) 充分的手术准备及护理。做好一切术前准备，

使患儿及家属充分了解手术流程及目的、手术过程中可能存在

的一切问题，做好心理准备，术中加强保护，防止患儿坠床等

不安全隐患，同时注意管道的保护。熟知术后护理的必要性，

从而达到良好的治疗效果及术后康复效果。(3) 做好疼痛护理并

且预防并发症的发生。平复患儿的情绪，使患儿拥有积极乐观

的心态，不要做剧烈运动，注意饮食清淡，以促进切口尽快恢

复，从而减轻疼痛，降低并发症的发生率等 [11-12]。本次研究结

果显示，在腹腔镜小儿疝气围术期护理中采取综合护理干预，

大大提高了患儿的护理效果及护理满意度，是一种较好的护理

方法。

　　综上所述，综合护理干预在腹腔镜小儿疝气围术期护理中

的应用效果良好，缩短了患儿的术后下床时间及住院时间，可

减轻术后疼痛，降低术后并发症的发生，对患儿恢复健康有很

大的帮助，值得在临床中推广使用。
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1.2　方法

1.2.1　治疗方法　两组患者均运用超声波导入治疗，方法为：

选择同一型号的超声波药物导入治疗仪，1 MHz 为超声频率，

功率为 1.5 W，额定功率 8 W，容许误差 ±10%。在治疗头凹槽

内将超声波药物电导凝胶贴片固定，在有贴片的金属碗中将凝

胶片放入，并在脐下小腹两侧进行固定，同时沿着骨盆的方向

进行透皮治疗，时间一般为 30 min，将药片在治疗 1 h 后去掉，

1 次 /d，一个疗程为 10 d，进行 3 个疗程的治疗。

1.2.2　护理方法　给予对照组常规基础护理，例如密切观察患

者病情变化、遵医嘱进行常规治疗等，在此基础上，加强对观

察组患者的护理干预，主要包括以下方面。

1.2.2.1　心理护理　由于患者长期处于疾病状态，使得患者在身

体及心理方面均造成极大影响，导致患者不能积极配合各项诊

疗工作，不能积极有效的接受治疗。长时间处于此种不良状态

下，不仅影响患者疾病治疗，同时使得患者身心健康受到极大

影响，因此需予以患者积极有效护理。根据患者的不同心理状

态，寻找患者存在各种不良情绪的原因，并将其各方面情况告

知患者家属，使患者家属和护士共同加强与患者的沟通，从而

促进其接受各项治疗护理工作。

1.2.2.2　饮食护理　为补充人体所需营养，提高自身免疫力，应

指导患者进食富含蛋白质丰富的牛奶、瘦肉等。因油腻、寒凉、

辛辣刺激性食物对患者刺激性较大，因此应少食。清淡易消化

饮食及新鲜水果蔬菜，有利于患者体内营养的补充，因此应多

食。同时嘱患者养成少食多餐的饮食习惯。

1.2.2.3　操作中护理　在进行超声波药物导入治疗时，把握好治

疗幅度，开始时治疗幅度较弱，并不断增强，适宜程度为患者

无任何不良反应。对患者的皮肤进行有效护理，若患者为过敏

性皮肤，不适宜保留贴片，并根据患者过敏程度涂以抗过敏性

药物。嘱患者不要用手抓挠。如果患者皮肤不过敏，应保留贴

片 2~6 h。

1.3　观察指标

　　(1) 比较两组患者临床效果，其判定标准为：显效，按压宫

体疼痛显著减轻，盆腔积液显著吸收，阴道分泌物正常，临床

症状消失；有效，宫颈触痛减轻，临床症状有明显改善；无效，

B 超检查结果无任何变化，临床症状无明显改善 [4]。总有效率

=( 显效 + 有效 )/ 总例数 ×100%。(2) 护理满意度情况，分为不

满意、满意和非常满意三个等级，且 0~100 分护理满意度评分标

准，且其中 <60 分为不满意，60~85 分为满意，>85 分为非常满

意。总满意度 =( 非常满意 + 满意 )/ 总例数 ×100%。(3)C 反应

蛋白水平改善情况。

1.4　统计学处理

　　采用 SPSS 18.0 软件对所得数据进行统计分析，计量资料以

( x-±s ) 表示，采用 t 检验；计数资料以率 (%) 表示，采用 字2 检

验，P<0.05 为差异有统计学意义。

2　结果

2.1　两组患者治疗效果比较

　　观察组治疗总有效率 (95.0%) 显著高于对照组 (75.0%)，差

异有统计学意义 (P<0.05)，见表 1。

2.2　两组患者护理满意度比较

　　对照组总满意度 (80.0%) 低于观察组 (100%)，差异有统计学

意义 (P<0.05)，见表 2。

表1　两组患者治疗效果比较

组别 显效 ( 例 ) 有效 ( 例 ) 无效 ( 例 ) 总有效率 (%)

观察组 (n=40) 30 8 2 95.0(38/40)

对照组 (n=40) 20 10 10 75.0(30/40)

字2 值 6.275

P 值 <0.05

表2　两组患者护理满意度比较

组别 非常满意 ( 例 ) 满意 ( 例 ) 不满意 ( 例 ) 总满意 例 (%)

观察组 (n=40) 30 10 0 40(100)

对照组 (n=40) 21 11 8 32(80.0)

字2 值 6.806

P 值 <0.05

2.3　治疗前后两组患者 C 反应蛋白水平比较

　　治疗后观察组 C 反应蛋白水平优于对照组，差异有统计学

意义 (P<0.05)，见表 3。
表3　治疗前后两组患者C反应蛋白水平比较　           g/L

组别 治疗前 治疗后

观察组 (n=40) 34.7±5.8 3.1±1.1

对照组 (n=40) 34.1±5.3 8.2±2.2

t 值 1.253 4.542

P 值 >0.05 <0.05

3　讨论

　　临床研究表明，慢性盆腔炎的致病因素包括：性活动与年龄，

下生殖道感染，性卫生不良，邻近器官炎症直接蔓延，宫腔内

手术操作后感染，如人工流产、宫腔镜检查、刮宫术等 [5-6]。可

见影响慢性盆腔炎发生的因素复杂。若慢性盆腔炎治疗不及时，

在患者急性发作期，容易出现败血症、弥漫性腹膜炎、感染性

休克等并发症 [7]，严重威胁患者健康，因此应加强对患者的有

效治疗和护理。

　　超声波药物导入治疗是指在药物离子的作用下，透过相应

组织和皮肤使得患者病变部位得到有效治疗，药物进入血液循

环，使得血液循环不断加速，改善患者局部组织营养状况，在

活血化瘀、消肿止痛肺内作用显著 [8]。加强对患者的护理干预，

对于传统护理模式的不足能够有效弥补，在为患者提供护理服

务的过程中，能够使护理人员更加积极主动，并且可以做到具

体问题具体分析，有利于对症护理的良好实施，从而促进患者

在优质的护理服务中接受各项诊疗工作 [9]。

　　本文通过探究盆腔炎患者运用超声波药物导入治疗并加

强护理干预后取得的临床成效，数据表明，观察组总有效率

(95.0%) 显著高于对照组 (75.0%)； 护理满意度方面，对照组满

意度 (80.0%) 低于观察组满意度 (100%)，该数据与相关文献报

道结果一致 [10]；在 C 反应蛋白水平方面，观察组治疗前后分别

为 (34.7±5.8)g/L、(3.1±1.1)g/L， 对 照 组 分 别 为 (34.1±5.3)g/L、

(8.2±2.2)g/L。治疗后观察组 C 反应蛋白水平优于对照组，差异

有统计学意义 (P<0.05)。

　　综上所述，盆腔炎患者运用超声波药物导入治疗并加强护

理干预后可以取得显著的临床效果，在提高治疗总有效率和护

理满意度的同时，使患者 C 反应蛋白水平明显改善，值得推广

应用。
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福建　三明　366000

临床护理路径在良性前列腺增生围手术期中的应用观察
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 苏珠英①

　　【摘要】　目的：分析临床护理路径在良性前列腺增生围受术期中的应用。方法：选取笔者所在医院 2016 年 1-12 月收治的良性前列腺增生围手

术期中的患者资料 142 例为分析案例。将资料分为两组，观察组 71 例，对照组 71 例。对照组进行常规护理，观察组根据临床护理路径进行护理，分

析两组护理模式的效果。比较两组患者前列腺增生围手术期中的并发症的发生率、住院时间、住院费用、患者护理总满意度等方面的差异。结果：对

照组患者的并发症发生率高于观察组，对照组患者对护理人员的总满意度低于观察组，比较差异均有统计学意义 (P<0.05)；观察组患者的住院时间

短于对照组，住院费用少于对照组，比较差异均有统计学意义 (P<0.05)。结论：采用临床护理路径方法在良性前列腺增生患者围手术期中的治疗具

有良好的效果，能够有效减少患者并发症的发生，有效规范治疗和护理流程，对患者手术后的康复治疗有很多的帮助，值得广泛应用和推广。

　　【关键词】　良性前列腺增生；　围手术期护理；　临床护理路径

　　doi：10.14033/j.cnki.cfmr.2017.35.059	 	 文献标识码　B	 	 文章编号　1674-6805(2017)35-0118-02

　　良性前列腺增生是一种常见的病症，临床通过手术治疗，

然后由护理人员进行一定的护理，便可以达到较好的康复效果。

临床路径护理是一种新型的护理手段，护理人员通过临床护理

路径能够更好地为前列腺增生围手术患者进行治疗和护理工作。

本次研究临床护理路径在良性前列腺增生围手术期中的应用效

果，为患者护理治疗中可能发生的状况提供相应的临床护理路

径，现将结果报道如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料

　　选取笔者所在医院 2016 年 1-12 月收治的良性前列腺增生

围手术期中的患者 142 例。纳入标准：经直肠指检和尿动力学

检等均为良性前列腺增生，无沟通障碍。排除标准：患者合并

严重器质性疾病，包括合并心脑肺疾病等。将患者随机分为两

组，观察组 71 例，对照组 71 例。观察组年龄 50~76 岁，平均

(55.00±5.24) 岁；对照组年龄 52~75 岁，平均 (56.00±4.12) 岁。

两组患者年龄比较差异均无统计学意义 (P>0.05)，具有可比性。

1.2　方法

　　对照组进行常规护理，护理人员根据医生的医嘱对患者进

行护理工作，工作的内容包括治疗、护理、记录各项身体指标

数据等方面。观察组除了常规护理工作之外，还需要根据临床

护理路径进行护理，具体做法如下：(1) 患者入院第 1 天，责任

护士需要为患者讲解入院宣教，将与患者疾病相关的内容告知

患者，嘱咐患者入院期间不能抽烟喝酒；将护理路径表发放给

患者，并对患者的入院情况进行评估；责任护士需要将护理工

作告知患者，包括检查的内容、方法和患者在护理期间需要注

意的事项 [1]；事先声明护理工作需要患者的配合，希望患者为了

自身的健康积极配合护理工作；患者入院第 2 天直到手术前 1 天，

责任护士要将电切前列腺的一些基本常识介绍给患者，必要的时

候可以做一些示范，便于患者的理解；责任护士需要教授患者

盆底肌训练方法，有效咳嗽排痰的方法等一些对患者康复有帮

助的小技巧；责任护士需要对患者的饮食进行控制，为患者备

皮，帮助患者清洁肠胃；护理人员需要对患者的心理状况进行评

估，为患者介绍一些手术方法、手术效果和术后注意事项等 [2-3]；

(2) 手术日当天，执行术前用药，护士需要向患者讲解药物的作

用和一些副作用，让患者安心使用药物；将手术前需要准备的

东西检查好后，护士应该将患者送入手术间；护理人员应协助

患者根据不同麻醉方式选择不同体位；(3) 术后患者返回病房，

护理人员需要观察患者的身体状况，包括吸氧、意识、心电监

护、生命体征，持续膀胱冲洗保持引流通畅；观察患者有无膀

胱痉挛与电切综合征；护理人员需要对患者术后疼痛进行评估，

向患者宣教镇痛常识和技术 [4]；护理人员要为患者按摩双下肢，

协助患者翻身；术后第 1~3 天，护理人员指导患者练习收腹肌、
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