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临床护理路径对肺癌化疗患者生活质量的改善效果研究 

李红艳，李 艳，赵芹芹 
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【摘要】目的 分析肺癌化疗患者接受临床护理路径对生活质量影响。方法 选择本院 2022 年 10 月至 2023
年 10 月开展化疗的肺癌患者，入组共 92 例并将其均分两组，每组 46 例。对照组实施常规护理，观察组实施临

床护理路径。评比两组患者负性情绪、并发症与生活质量。结果 焦虑自评量表（SAS）、抑郁自评量表（SDS）
评分比较，干预后观察组较对照组更低，两组有显著意义（P＜0.05）。并发症总发生率比较，观察组较对照组明

显更低，两组有显著意义（P＜0.05）。癌症患者生存质量量表（EORTC QLQ-C30）评分比较，干预后观察组较

对照组更高，两组有显著意义（P＜0.05）。结论 肺癌化疗患者接受临床护理路径可以减轻其负性情绪，降低并

发症发生风险，更有助于生活质量改善。 
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A study on the improvement effect of clinical nursing pathways on the quality of life of lung cancer 

chemotherapy patients 
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【Abstract】Objective To analyze the impact of clinical nursing pathways on the quality of life of lung cancer 
patients receiving chemotherapy. Methods A total of 92 patients with lung cancer who received chemotherapy in our 
hospital from October 2022 to October 2023 were selected and divided equally into two groups, with 46 cases in each 
group. The control group received routine care, and the observation group received clinical care. The negative emotions, 
complications and quality of life of the two groups of patients were evaluated and compared. Results Compared with the 
scores of Self-rating Anxiety Scale (SAS) and Self-rating Depression Scale (SDS), the observation group after intervention 
was lower than the control group, and there was significant significance between the two groups (P<0.05). Comparing the 
total incidence rate of complications, the observation group was significantly lower than the control group, and there was 
significant significance between the two groups (P<0.05). Comparing the scores of the quality of life scale for cancer 
patients (EORTC QLQ-C30), the observation group after the intervention was higher than the control group, and there was 
significant significance between the two groups (P<0.05). Conclusion The clinical nursing path for patients with lung 
cancer chemotherapy can alleviate their negative emotions, reduce the risk of complications, and help improve their quality 
of life. 
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化疗是现阶段临床对中晚期胃癌患者治疗过程中

最为常见的措施之一，可以让患者生存时间得到明显

延长[1]。但是化疗肺癌患者多为中老年群体，普遍对这

一治疗方式缺乏足够的认知[2]。并且化疗期间因为反复

穿刺注射化疗药，进一步加重身心痛苦，易出现各种并

发症，患者心理负担较重，导致严重负面情绪，进而造

成生活质量的下降[3]。 

所以对化疗肺癌患者在治疗期间提供合理有效的

护理干预也极其关键。临床护理路径主要是以某一疾

病作为对象，根据医学证据、临床经验制定规范标准的

护理计划，并严格按照时间轴制定护理措施，保证了护

理工作的科学性、有序性[4]。基于此，本文主要分析肺

癌化疗患者接受临床护理路径所体现的价值，具体报

道如下。 
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1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择本院 2022 年 10 月至 2023 年 10 月开展化疗

的肺癌患者，入组共 92 例并将其均分两组，每组 46
例。对照组年龄范围 51 至 67 岁，均值（58.39±7.13）
岁；男性、女性各 26 例、20 例；病理类型 23 例是鳞

癌，14 例是小细胞癌，9 例是腺癌。观察组年龄范围

52 至 69 岁，均值（58.67±7.31）岁；男性、女性各 25
例、21 例；病理类型 22 例是鳞癌，14 例是小细胞癌，

10 例是腺癌。相关基线资料分析，两组无显著意义（P
＞0.05）。 

1.2 方法 
对照组实施常规护理，在化疗前进行基础知识讲

解，主要采取口头告知形式。化疗期间对生命体征密切

观察，及时正确处置出现的异常病情变化。针对日常饮

食、作息提供指导，对出现的负面情绪进行适当疏导。 
观察组实施临床护理路径： 
（1）成立临床护理路径小组，包括 1 名护士长、

2 名主管护师、5 名责任护士等人员，组织进行学习培

训。小组成员开展讨论，根据收集的文献资料，结合临

床经验、科室条件制定临床护理路径表。 
（2）入院第 1 天，护士以热情亲切的态度迎接患

者，带领患者对病区环境、设施进行熟悉，介绍医护人

员，针对患者存在的疑问进行耐心解释。同时向患者告

知临床护理路径开展的目的、重要性和主要步骤，提高

患者配合度。 
（3）化疗前 1 天，结合患者受教育程度、理解能

力等，通过发放健康手册、播放视频等方式进行健康宣

教，仔细介绍化疗的化疗、重要性、效果、安全性、常

见并发症等，消除患者存在的顾虑担忧，提高化疗认知

水平。同时合理采取听音乐、正念训练等方式，让患者

保持放松的身心状态，减轻负面情绪。 
（4）化疗当天，穿刺之前对患者情绪进行安慰，

给予良好的支持，严格按照相关技术规范完成护理操

作。多和患者沟通交流，及时询问患者感受，第一时间

满足其需求。 
（5）化疗后 1 天，在对穿刺部位的换药过程中，

观察穿刺处有无皮肤红肿、血液渗出等现象，及时处

理。同时叮嘱患者应该适当抬高上肢，进行握拳等动

作，每次 10 分钟。 
（6）化疗后 2 至 3 天，教会患者如何对导管情况

进行自主监测，及时发现穿刺处出现的异常肿胀、颜色

变化等，并第一时间告知医护人员。 
1.3 观察指标 
（1）负性情绪评价使用焦虑自评量表（SAS）、

抑郁自评量表（SDS），其中 SAS 得分≥50 分就可以

判定存在焦虑，SDS 得分≥53分就可以判定存在抑郁，

负性情绪越严重两个量表得分越高。（2）记录化疗期

间并发症。（3）生活质量评价使用癌症患者生存质量

量表（EORTC QLQ-C30），包括躯体、社会功能、角

色等维度，满分 100 分，生活质量越高量表得分越高。 
1.4 统计学分析 
采用 SPSS23.0 软件对数据进行统计分析，计量数

据均符合正态分布以（χ±s）表示，采用独立样本 t 检
验进行组间比较，计数数据以[n（%）]表示，行χ2 检

验，以 P＜0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比负性情绪变化 
SAS、SDS 评分比较，干预后观察组较对照组更

低，两组有显著意义（P＜0.05）。干预前两组评分相

比，无显著意义（P＞0.05）。见表 1。 
2.2 对比并发症情况 
并发症总发生率比较，观察组较对照组明显更低，

两组有显著意义（P＜0.05）。见表 2。 
2.3 对比生活质量变化 
EORTC QLQ-C30 评分比较，干预后观察组

（78.47±6.48）分较对照组（67.17±5.09）分更高，两组

有显著意义（t=9.301，P=0.000）。干预前两组评分相

比，对照组（52.47±5.28）分与观察组（51.69±5.74）分

无显著意义（t=0.678，P=0.499）。 
表 1 对比负性情绪变化（χ±s，分） 

组别 SAS SDS 

 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组（n=46） 56.47±6.47 51.39±5.46 55.24±5.41 49.25±4.69 

观察组（n=46） 56.14±6.76 44.29±4.97 55.76±5.62 42.47±4.15 

t 0.239 6.522 0.452 7.343 

P 0.812 0.000 0.652 0.000 
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表 2  对比并发症情况[n（%）] 

组别 穿刺点出血 感染 机械心静脉炎 导管阻塞 总发生率 

对照组（n=46） 2 1 1 2 6（13.04） 

观察组（n=46） 1 0 0 1 2（4.35） 

χ2     4.756 

P     0.029 

 
3 讨论 
大部分肺癌患者在临床确诊时已处在中晚期，失

去手术根治机会，而化疗是开展较为广泛的一种治疗

措施[5]。虽然化疗在肺癌患者治疗中体现出显著效果，

但是相关并发症也难以避免[6]。在长时间化疗过程中，

许多患者出现各种不良情绪，导致治疗依从性下降，并

对生活质量产生严重负面影响[7]。因此对于肺癌化疗患

者的护理干预是一项必要工作。 
从本次研究发现，观察组经过干预后 SAS、SDS 评

分均比对照组更低，同时观察组并发症总发生率显著

低于对照组，这也说明肺癌化疗患者接受临床护理路

径可以减轻其负性情绪，降低并发症发生风险。分析原

因是：临床护理路径属于临床护理工作的一种新模式，

根据患者实际病情与需求，按照住院时间表制定护理

方案，护理人员严格执行护理程序，减少了护理工作的

盲目性，持续提升护理服务质量[8]。比如在患者入院后

及时带领熟悉病区，消除对医院环境的陌生感，取得患

者配合。同时开展个体化健康宣教，让患者对化疗有更

好认知，减少过度担忧、焦虑[9]。并且对患者化疗期间

需求及时满足，解决化疗时出现的问题，提高患者自我

管理能力，积极配合化疗，有助于减少并发症出现[10]。

本研究结果得知，观察组干预后 EORTC QLQ-C30 评

分相比对照组明显提升，提示肺癌化疗患者接受临床

护理路径能够提升其生活质量。这是因为实施临床护

理路径让患者身心状态得到改善，积极配合化疗进行，

控制并发症出现，保证更理想治疗效果，病情得到改

善，生活质量随之提升。 
综上所述，临床护理路径应用在肺癌化疗患者可

以缓解负性情绪，减少并发症，提高生活质量。 
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