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多学科协作结合精益护理用于妊娠合并子宫肌瘤围术期干预中的效果 

张静文 

平顶山市第一人民医院妇二科  河南平顶山 

【摘要】目的 分析研究针对妊娠合并子宫肌瘤的治疗，在围术期实施多学科协作结合精益护理体现出

的效果。方法 于 2019 年 6 月-2021 年 6 月在我院进行手术治疗的 64 例妊娠合并子宫肌瘤患者，按照抽签

法将患者分为参照组与联合组，每组各 32 例。参照组在围术期实施益护理，联合组在精益护理基础上实施

多学科协作护理。对比两组患者的护理效果。结果 观察组治疗依从性为 93.75%，高于对照组 78.13%(P<0.
05)；护理后，观察组患者 HAMA､HAMD 评分均有所降低(P<0.05)，与对照组相比，观察组评分更低(P<0.
05)；护理满意度调查表明，观察组(96.88%)高于对照组(71.88%)，P<0.05。结论 针对妊娠合并子宫肌瘤的

治疗，在围术期实施多学科协作结合精益护理体现出的效果，可以有效提升患者的治疗依从性，改善心理

状态，提升护理满意度，体现出推广应用价值。 
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Effect of multidisciplinary collaboration combined with lean nursing in perioperative intervention of 

pregnancy complicated with uterine fibroids 
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【Abstract】 Objective To analyze and study the effect of multidisciplinary collaboration combined with lean 
nursing in the perioperative period for the treatment of pregnancy complicated with uterine fibroids. Methods A 
total of 64 pregnant patients with uterine fibroids who underwent surgical treatment in our hospital from June 2019 
to June 2021 were divided into the reference group and the combined group according to the lottery method, with 
32 cases in each group. The reference group was given benefit nursing during the perioperative period, while the 
combined group was given multidisciplinary collaborative nursing on the basis of lean nursing. The nursing effects 
of the two groups were compared. Results The treatment compliance of the observation group was 93.75%, which 
was higher than 78.13% of the control group (P<0.05). After nursing, the scores of HAMA and HAMD in the 
observation group were decreased (P<0.05), and the scores of the observation group were lower than those of the 
control group (P<0.05). The nursing satisfaction survey showed that the observation group (96.88%) was higher 
than the control group (71.88%),P<0.05. Conclusion For the treatment of pregnancy complicated with uterine 
fibroids, the effect of multidisciplinary collaboration combined with lean nursing in the perioperative period can 
effectively improve the treatment compliance of patients, improve the psychological state, improve nursing 
satisfaction, and reflect the promotion and application value. 

【Keywords】Multidisciplinary cooperation; Lean nursing; Pregnancy complicated with uterine fibroids; 
Perioperative; Nursing methods 
 

子宫肌瘤作为妇科临床治疗常见的良性肿瘤，

其组成包括平滑肌、结缔组织，发病年龄多集中于

30—50 岁，但是女性在育龄期是子宫肌瘤的高发期，

有调查表明发病率约 25%[1]。如果在妊娠期有子宫

肌瘤发生，会对胎儿的健康生长以及顺利分娩均产

生不利影响，比如发生胎儿生长受限，会有产程异
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常，导致不良母婴结局等，特别是已发生变性的肌

瘤可能会危及孕妇的生命安全。择期实施剖宫产方

式及时终止妊娠，同期实施子宫肌瘤剔除术是临床

治疗妊娠合并子宫肌瘤多采用的措施，这种方法的

优势是可以避免二次手术对孕妇造成的不利影响。

但是手术治疗是有创操作，患者因此会担心胎儿的

安全健康，会对手术的治疗效果产生质疑，易存在

恐惧、焦虑等不发心理，会存在应激反应，不仅影

响到手术的实施，还会影响到术后的恢复，所以为

了保证母婴安全，在围术期结合患者的特点实施科

学、有效护理非常重要。当前精益护理已在临床得

以推广应用，实践证明可以有效提升护理效果。但

是妊娠合并子宫肌瘤患者的手术治疗具有一定的特

殊性，涉及到妇产科、外科、营养科等，所以护理

需要发挥不同科室的协同作用。为此我院针对妊娠

合并子宫肌瘤患者的护理需求，在围术期实施了多

学科协作结合精益护理，实践结果表明实现了护理

质量的提升，现将具体实施内容报告如下。 
1 患者资料与实施方法 
1.1 资料说明 
本次研究患者来自于 2019 年 6 月-2021 年 6 月

期间我院行手术治疗的病例，纳入了 64 例妊娠合并

子宫肌瘤患者，按照抽签法将患者分为参照组与联

合组，每组各 32 例｡ 
对照组患者年龄分布 24～ 34 岁，平均（28.42

±1.13）岁；孕周 38～39 周，平均（38.4±0.4）周；

肌瘤直径（3.2±0.4）cm；体质量指数（BMI）平均

为（27.5±4.8）kg/m2；产次：22 例初产妇，10 例

经产妇；肌瘤所处位置：6 例黏膜下，9 例肌壁间，

17 例浆膜下；单发 19 例，多发 13 例。联合组患者

年龄分布 25～36 岁，平均（27.45±1.43）岁；孕周

37～40 周，平均（37.6±0.3）周；肌瘤直径（3.4
±0.3）cm；BMI（28.7±4.5）kg/m2；产次：20 例

初产妇，12 例经产妇；肌瘤所处位置：8 例黏膜下，

10 例肌壁间，14 例浆膜下；单发 22 例，多发 10 例。

对比 2 组患者的基本资料，存在差异不体现统计学

意义（P>0.05），研究可以保证可比性。 
纳入标准：①依据相关标准确诊为子宫肌瘤；

②处于妊娠期；③无腹部手术史；④并发症；⑤依

从性好。 
排除标准：①平滑肌瘤或阔韧带瘤；②辅助检

查存在异常；③心肺功能障碍；④不耐受麻醉。 
1.2 护理方法 
参与组在围术期实施精益护理。（1）术前：护

理人员协助患者完成各项常规检查，评估实施手术

治疗的可行性，结合既往经验，提出潜在的手术风

险。完成术前准备，制订出有针对性的应急预案。

妊娠患者需要提前到医院待产，但是在待产期间可

能有突发情况，护理人员要强化监测，明确产妇及

胎儿状况。许多患者对于病情并不了解，还存在认

知缺陷，这些会导致负面心理。所以护理人员需向

患者介绍相关知识，解除因认知存在的顾虑；还要

了解心理变化的根源，予以疏导，帮助其放松情绪，

以积极心态配合手术。（2）术中：要将手术室温度、

湿度光线调整到最适宜状态，对患者做好保暖，配

合医生的手术操作，准确快速准备器械及物品，尽

可能顺利完成手术，降低术间潜在风险。（3）术后：

①因同时实施两种手术，因此创伤面积相对较大，

患者大出血风险较高，护理人员需漳观察，若有出

血，需评估出血风险，及时采取措施，避免大出血。

受环境、操作及患者免疫能力等因素影响，术后易

感染，护理人员需做好感染预防，严格执行无菌操

作。当患者可以出院，护理人员需评估其恢复效果，

告知注意事项。定期通过微信、电话等随访，予以

正确指导，以促进恢复。 
联合组在精益护理基础上实施多学科协作护

理。成员由妇科､外科､营养科､麻醉科及护士组成。

（1）术前护理。护理人员主动构建和谐的氛围，快

速与患者建立信任的护患关系，护士用亲切和蔼的

语言与患者交谈，面容要温和，使用交流式微笑｡

询问患者对于疾病的预先知识，鼓励其说出个人的

想法，分析患者希望了解的信息，给予恰当的解释。

妇科与外科手术医生组织好宣教内容，将内容分成

不同的部分，保证逻辑性，使用易懂的陈述，语言

保证准确达意，避免过多使用术语，综合运用图表､

模型等传达宣教内容，向患者介绍本次治疗方案的

优势､操作歩骤､治疗中可能存在的不适感及配合方

法｡向患者介绍我科医生的资质以及设备的先进性，

耐心倾听患者的诉说，通过与患者交谈，消除对治

疗的恐惧心理，让患者在治疗前心理､生理处于最佳

状态｡（2）术中妇科、外科及麻醉科医生耐心向患

者说明治疗方法，要多与其交谈，引导病人自述，
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分析其心理状态，消除其心理恐惧。介绍收集同类

病人的成功案例，提高配合手术的信心。（3）术后

护理。注意观察生命体征，发现问题及时处理；鼓

励患者咳嗽，保持呼吸道通畅，定时翻身，保持床

位干燥、平坦。密切观察伤口渗血情况。抬高患以

利于静脉回流，防止息肢肿胀。疼痛是患者所共同

的特征，正确评估患者疼痛程度，遵医嘱使用止痛

药，协助翻身，使躯体得到放松，并通过转移注意

力减轻疼痛。营养科结合患者的特点提出饮食方案，

饮食应清淡可口、易消化并且富营养，如给予补肝、

补肾饮食，如木耳、排骨汤等。 
1.3 指标观察 
治疗依从性：在治疗期间对比两组患者的依从

性，高度依从：可以全部依从治疗中的相关要求；

中度依从：没有全部遵守治疗要求；不依从：完全

不遵守治疗中的要求，甚至有拒绝治疗的行为，治

疗依从率的计算：（高度依从+中度依从）例数/总
例数×100%｡ 

心理状态：采用汉密尔顿焦虑量表（HAMA）

对患者的焦虑情绪加以测定；采用抑郁量表

（HAMD）对患者的抑郁情绪加以测定｡以上两个量

表的评分范围均为 0—10 分，<7 分表明正常，>7
分表明存在不良心理｡评分与焦虑､抑郁的严重程度

成正比｡ 
护理满意度，选择我院自制调查问卷面向患者

对于护理效果加以调查，护理满意度评分标准为特

别满意､满意､一般满意､不满意｡满分为 100｡特别满

意：>90 分，满意：80—89 分，一般满意：70—79
分，不满意：<70 分｡ 

1.4 数据的统计 
数据的统计分析选择了专业软件 SPSS20.0，计

量资料的表达借助（x±s），数据分析行 t 检验｡

对于计数资料的表达用例（%）来体现｡数据行χ2检

验｡如果 P<0.05，视差异具有统计学研究意义｡ 
2 护理结果 
2.1 治疗中的依从性 
观察组治疗依从性为 93.75%，高于对照组

78.13%（P<0.05）。 
2.2 心理健康状态 
护理后，观察组患者 HAMA､HAMD 评分均有

所降低（P<0.05），与对照组相比，观察组评分更

低（P<0.05）。 
2.3 护理满意度 
护理满意度调查表明，观察组（96.88%）高于

对照组（71.88%），P<0.05。 
3 讨论 
妊娠合并子宫肌瘤发生流产、难产的风险较高，

影响到母婴安全。在剖宫产的同时实施子宫肌瘤剔

除术可以避免二次手术，降低创伤[2]。但术后产妇

易有各种并发症发生，因此如何结合妊娠期合并子

宫肌瘤患者的特点，加强围术期的护理是临床研究

的重点[3]。多学科协作护理基于多学科工作人员的

配合，可以为患者提供全面、系统化的护理干预。

这种方法也体现出人性化的护理理念。多学科协作

是较为的综合护理模式，由护理人员实施，多学科

人员协助，通过专业团队对患者实施个体化的管理，

加强了不同科室间的合作，在循证理念基础上，开

展多方面的护理，有利于加强患者对疾病的认知，

改善心理，积极配合治疗[4,5]。 
本次研究表明，观察组治疗依从性为 93.75%，

高于对照组 78.13%（P<0.05）；观察组患者术中的

出血量､手术持续时间､心率､血压均要优于对照组

（P<0.05）；观察组患者 HAMA､HAMD 评分均有

所降低（P<0.05），与对照组相比，观察组评分更

低（P<0.05）；护理满意度调查表明，观察组（96.88%）

高于对照组（71.88%），P<0.05；观察组并发症发

生率为 6.25%，低于对照组的 21.88%（P<0.05）｡ 
综上所述，针对围绝经期异常子宫出血患者采

用宫腔镜治疗，实施人性化护理体现出明显的效果，

在保证治疗效果的同时，有助于提升患者的满意度，

降低并发症的发生率，体现出临床应用价值｡ 
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