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人性化护理对盆腔炎患者生活质量的影响分析 
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【摘要】目的 以提高盆腔炎患者生活质量水平为研究目标，明确人性化护理对盆腔炎患者的影响。方法 以
2023 年 1 月-12 月时间段中于院内接受诊疗的盆腔炎患者为分析对象，共计 95 例，按照诊疗先后顺序设置成对

照组（49 例）、观察组（46 例），分别以常规手段、人性化护理手段实施两组护理干预，对干预情况进行分析。

结果 生活质量方面，两组相比，观察组各项值更高（P<0.05）。满意度方面，两组相比，观察组总数值更高（P<0.05）。
心理状态方面，两组相比，观察组各项值更低（P<0.05）。疼痛及睡眠质量方面，两组相比，观察组各项值更低

（P<0.05）。结论 在临床护理中实施人性化护理，有利于减轻盆腔炎患者疼痛感及负面情绪，改善生活质量及睡

眠质量，为患者提供较为满意护理方案。 
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with pelvic inflammatory disease 
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【Abstract】Objective To improve the quality of life of patients with pelvic inflammatory disease as the research 
objective, to clarify the impact of humanized nursing on patients with pelvic inflammatory disease. Methods A total of 95 
patients with pelvic inflammatory disease who received diagnosis and treatment in the hospital from January to December 
2023 were selected as the analysis objects. They were divided into control group (49 cases) and observation group (46 
cases) according to the order of diagnosis and treatment. Two groups of nursing intervention were implemented by 
conventional means and humanized nursing means, and the intervention situation was analyzed. Results The quality of life 
of the two groups was higher than that of the observation group (P<0.05). In terms of satisfaction, the total value of the 
observation group was higher than that of the two groups (P<0.05). In terms of mental state, the values of the observation 
group were lower than those of the two groups (P<0.05). Pain and sleep quality were lower in the observation group than 
in the two groups (P<0.05). Conclusion Humanized nursing in clinical nursing is beneficial to alleviate the pain and 
negative emotions of patients with pelvic inflammatory disease, improve the quality of life and sleep quality, and provide 
more satisfactory nursing programs for patients. 
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下腹部疼痛、发热、白带增多、性交疼痛、排尿困

难等为盆腔炎常见症状，随着病程发展，病情加重，患

者不孕、盆腔腔隙积液以及盆腔脓肿等相关并发症发

生率提高[1]。疾病会导致日常生活受到限制，易引起不

良情绪，降低睡眠质量、生活质量[2]。在对患者开展相

关治疗工作时，需要重视护理工作，满足患者护理需

求，改善患者生活质量，促进康复[3]。文中以提高盆腔

炎患者生活质量水平为研究目标，明确人性化护理对

盆腔炎患者的影响，具体如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
以 2023.01-12 时间段中于院内接受诊疗的盆腔炎

患者为分析对象，共计 95 例，按照诊疗先后顺序设置

成对照组（49 例）、观察组（46 例）。两组年龄：31
岁≤年龄≤54岁，观察组均值（45.43±0.33）岁，对照组

均值（45.45±0.31）岁；两组病程：3 个月≤病程≤3年，
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观察组均值（2.01±0.02）年，对照组均值（1.99±0.05）
年。经统计学系统处理两组基础资料相关数据信息后

证实可比性高（P>0.05）。此研究经医院伦理委员会同

意、审批。择取要求：临床综合诊断为盆腔炎；认知清

晰。剔除要求：资料缺失。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组行常规护理 
做好病房巡视工作，及时发现异常并采取对应处

理措施；口头告知饮食、运动、用药等相关注意事项，

提醒不适随诊。 
1.2.2 观察组行人性化护理 
①为护理人员提供进修学习机会，要求其全面掌

握盆腔炎专科护理知识与技术、人性化护理知识与技

术，可将人性化护理理念全面融入到日常护理工作中。 
②对患者进行全面评估，了解患者疾病健康知识、

心理、生理、精神等多方面情况与患者护理需求，结合

实际情况对相关护理方案进行调整。 
③在患者入院后，护理人员需要与患者、家属创建

良好护患关系，应用专业知识、保持热情态度，开展医

院环境、医务人员等相关介绍；结合患者具体情况综合

采取多种方式开展健康宣教，满足患者疾病健康知识

了解需求，提高患者认知水平。关注患者心理健康变

化，定期评估心理状态并及时采取相应护理措施，包括

引导患者冥想或者正确深呼吸、提供抒情平和书籍鼓

励阅读、播放轻松愉快音乐或者娱乐节目、积极组织病

友交流活动或者专题讲座活动、加强与家属之间沟通

并让家属多关心及陪伴患者等，同时给予患者情感与

精神上的支持，日常护理中给予充分尊重与理解，做好

隐私保护工作。关注患者机体营养状态，加强饮食指

导，结合患者饮食偏好适当调整饮食结构；对相关并发

症及不良事件积极预防，减轻生理负担；提醒多休息，

避免过度劳累与剧烈运动；指导并辅助患者完成阴道

清洗操作，做好阴部护理；可将用药注意事项写在便利

贴上并张贴到对应的药物上，提醒遵医用药；结合患者

意愿选择适当锻炼方式，并制定相应的运动方案，并设

置相应闹铃（设置每日运动开始时间及持续时间），让

患者通过坚持锻炼，促进康复。 
1.3 判断标准 
（1）生活质量方面，以 SF-36 生活质量量表为调

查工具，具体调查范围包括生理机能、生理职能、躯体

疼痛、精力、社会功能、情感职能、精神健康、一般健

康状况等，其中除社会功能方面总分为 125 分外，其

余各项总分为 100 分，患者生活质量状态越好则分数

就越高。 
（2）经医院满意调查量表评估，分数 60 以下则

判断为不满意，分数 60-85 分则判断为基本满意，分数

86 分-100 分则判断为比较满意，基本满意/总例数与比

较满意/总例数之和，×100%为总满意度。 
（3）经医院焦虑抑郁量表评估，焦虑分量表，最

低 0 分，最高 21 分，焦虑情绪越明显则分值越高；抑

郁分量表，最低 0 分，最高 21 分，抑郁情绪越明显则

分值越高。 
（4）评估两组疼痛及睡眠质量，疼痛感由视觉模

拟法评估，最低 1 分，最高 10 分，疼痛程度越剧烈则

分值越高；匹兹堡睡眠质量指数，评估项目包括睡眠质

量、入睡时间、睡眠时间、睡眠效率、睡眠障碍、催眠

药物、日间功能障碍，每项最低 0 分，最高 3 分，分

值越低则表示睡眠质量状态越佳。 
1.4 统计学方法 
使用 SPSS20.0 软件分析数据，t 和x±s 为连续性

变量中服从正态分布的计量资料，卡方和%为计数资

料，P＜0.05 为有统计学意义或价值。 
2 结果 
2.1 生活质量分析 
生活质量方面，两组相比，观察组各项值更高

（P<0.05）。如表 1 所示。 
表 1  比对两组生活质量[（x±s）（分）] 

组别 生理机能 生理职能 躯体疼痛 一般健康状况 精力 社会功能 情感职能 精神健康 

观察组（n=46） 83.52±12.97 79.91±5.78 79.03±3.13 85.86±3.95 86.19±4.79 79.90±2.93 83.94±3.91 89.94±4.91 

对照组（n=49） 72.13±4.11 68.21±3.27 71.30±1.12 74.25±2.31 79.09±2.25 70.03±1.16 76.03±1.17 74.16±1.08 

t 5.844 12.238 16.221 17.617 15.624 21.833 13.534 21.945 

P 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 
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2.2 满意度分析 
满意度方面，两组相比，观察组总数值更高

（P<0.05）： 
比较满意观察组 25 例（54.34%），对照组 22 例

（44.89%），结果 χ2=1.786，P=0.181；基本满意观察

组 20 例（43.47%），对照组 20 例（40.81%），结果

χ2=0.145，P=0.703；不满意观察组 1 例（2.17%），对

照组 7 例（14.28%），结果 χ2=9.714，P=0.001；总满

意观察组 45 例（97.82%），对照组 42 例（85.71%），

结果 χ2=9.703，P=0.001。 
2.3 心理状态分析 
心理状态方面，两组相比，观察组各项值更低

（P<0.05）： 
焦虑情绪（分）观察组为（9.03±0.13），对照组为

（11.02±0.64），结果 t=20.685，P=0.001；抑郁情绪（分）

观察组为（10.10±0.08），对照组为（12.59±0.70），结

果 t=23.971，P=0.001。 
2.4 疼痛及睡眠质量分析 
疼痛及睡眠质量方面，两组相比，观察组各项值更

低（P<0.05）： 
疼痛评分（分）观察组为（2.19±0.46），对照组为

（3.25±0.69），结果 t=8.751，P=0.001；睡眠质量（分）

观察组为（0.37±0.11），对照组为（1.19±0.31），结果

t=16.961 ， P=0.001 ；入睡时间（分）观察组为

（0.48±0.07），对照组为（1.10±0.19），结果 t=20.838，
P=0.001；睡眠时间（分）观察组为（0.42±0.13），对

照组为（1.11±0.17），结果 t=22.116，P=0.001；睡眠

效率（分）观察组为（0.45±0.07），对照组为（0.97±0.46），
结果 t=7.582，P=0.001；睡眠障碍（分）观察组为

（0.43±0.04），对照组为（1.14±0.19），结果 t=24.825，
P=0.001；催眠药物（分）观察组为（0.49±0.07），对

照组为（1.16±0.15），结果 t=27.597，P=0.001；日间

功能障碍（分）观察组为（0.41±0.09），对照组为

（1.12±0.19），结果 t=23.029，P=0.001。 
3 讨论 
在常规护理模式下，盆腔炎患者治疗能够顺利开

展，但是不能满足不同患者护理需求，整体护理水平得

不到明显提高[4]。随着临床研究不断发展，人性化等多

种新型护理手段被逐渐应用到多种疾病护理中，并取

得了明确效果[5]。人性化护理模式在临床中的应用，主

要是将患者作为护理中心，了解患者护理需求，给予患

者充分尊重与理解，开展多项护理措施让患者充分感

受到人文关怀，减轻生理与心理负担，改善睡眠质量及

生活质量，促进康复[6]。 
樊丽丽[7]研究中分析了人性化护理对盆腔炎患者

的影响，证实人性化护理模式的实施，能够增强护理有

效性，减少疾病复发率，改善患者生活质量，提高患者

满意度。结合文中研究结果，生活质量方面，两组相比，

观察组各项值更高（P<0.05）。满意度方面，两组相比，

观察组总数值更高（P<0.05）。心理状态方面，两组相

比，观察组各项值更低（P<0.05）。疼痛及睡眠质量方

面，两组相比，观察组各项值更低（P<0.05）。究其原

因，让护理人员参加培训学习，掌握相关护理知识与技

术，提高护理质量；通过全面评估，结合患者实际情况

制定能够满足不同患者护理需求的、科学的、合理的护

理方案，提高护理效率[8]。关注患者心理健康状态，定

期评估并积极采取相应措施，将人性化护理理念融入

到护理工作中，给予患者充分理解与尊重，做好隐私保

护工作，有效减轻患者焦虑与抑郁情绪[9]。将饮食指导、

并发症预防控制、阴部护理、药物指导、运动指导等各

项护理工作落实到位，减少多方面因素对病情控制影

响，有效减轻生理疼痛，减轻疾病对睡眠质量、生活质

量不良影响，让患者尽早恢复正常生活，提高患者对护

理方案满意度[10]。提示，人性化护理措施可对盆腔炎

患者生理及心理方面产生积极影响，但是文中研究例

数较少，存在一定局限性，需要对盆腔炎患者中开展人

性化护理模式的价值进一步分析，明确效果，提高护理

效率与质量。 
综上所述，在临床护理中实施人性化护理，有利于

减轻盆腔炎患者疼痛感及负面情绪，改善生活质量及

睡眠质量，为患者提供较为满意护理方案。 
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