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[摘  要] 目的：研究肝硬化食管静脉曲张断裂出血病人生活质量护理干预,并分析对病人生活质量产生

的影响,以便在临床上给予有效护理干预。方法：采用随机对照试验,将100名肝硬化食管静脉曲张破裂

出血患者随机分为对照组和观察组,每组50人。对照组给予常规护理,观察组在常规护理的同时加入个性

化护理干预。使用生活质量量表(SF-36)对两组患者的生活质量进行评估,并运用统计学手段对收集到

的数据进行了深入分析。结果：观察组中的患者在生活质量评分上明显超过了对照组,这种差异在统

计上是有意义的(P<0.05)。在生理、心理、社交功能以及整体健康状况上,观察组都展现出了明显的

进步。结论：个性化护理干预可显著改善肝硬化食管静脉曲张破裂出血病人生活质量,具有一定的临

床应用价值。 
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Nursing intervention on quality of life of patients with varicose vein bleeding in cirrhosis 
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[Abstract] Objective: To study the quality of life nursing intervention of patients with esophageal variceal 

rupture and bleeding in cirrhosis, and analyze the influence on the quality of life of patients, so as to give 

effective nursing intervention in clinic. Methods: A randomized controlled trial was conducted to randomly 

divide 100 cirrhotic patients with esophageal variceal rupture and hemorrhage into control group and 

observation group, with 50 patients in each group. The control group was given routine nursing, and the 

observation group was added personalized nursing intervention at the same time. We assessed the quality of life 

in both groups using the Quality of Life Scale (SF-36) and analyzed the collected data by statistical means. 

Results: Patients in the observation group significantly outperformed the control group in quality of life scores, 

and the difference was statistically significant (P<0.05). The observation group showed significant improvements 

in physical, mental, social functioning, and overall health. Conclusion: Personalized nursing intervention can 

significantly improve the quality of life of patients with esophageal variceal rupture and bleeding in cirrhosis, and 

has certain clinical application value. 
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前言 

肝硬化被认为是一种普遍的慢性肝病,其中的一个并发症

是食管静脉曲张破裂导致的出血。这不仅对患者的生命造成了

威胁,还大大降低了他们的生活品质。近年来随着医疗技术进步,

肝硬化病人生存率提高,但是生活质量越来越引起人们重视。本

文目的是对肝硬化食管静脉曲张破裂出血病人生活质量进行护

理干预,从而给病人提供更加全面的护理服务。 

1 资料与方法 

1.1一般资料 

本研究选取2022年1月至2023年12月期间在某三级甲等医

院接受治疗的肝硬化食管静脉曲张破裂出血患者100例,年龄范

围为30-70岁,平均年龄(55±10)岁。全部病人都达到肝硬化食

管静脉曲张破裂出血诊断标准。随机将其分成对照组与观察组

各50例。2组年龄,性别及病情轻重均无显著差异(P>0.05),有可

比性。 

1.2方法 

1.2.1对照组 

在本研究中,对照组的患者接受了常规的护理干预,旨在确
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保患者的基本生命体征得到稳定,同时提供必要的饮食指导和

药物治疗。这一组的护理措施是基于当前临床护理标准和指南

制定的,以确保患者能够获得最佳的护理效果。在对照组护理干

预中,基础生命体征监测处于核心地位。护理人员定期对病人血

压,心率,呼吸频率及体温等生命体征进行监测,以便及时发现

异常。这些监测的结果会详细地记录在案并分享给医生,以及时

地对治疗方案进行调整。比如当病人血压出现异常时,护理人员

应立即告知医师,按医嘱进行相关药物治疗或者对已有的治疗

方案进行调整。饮食指导上,对照组患者将给予个性化饮食建议

以适应其营养需求和减轻肝脏负担。其中包括：限制钠盐的摄

入量,避免高脂肪食物,增加维生素及矿物质含量丰富的食品。

护理人员将配合营养师依病人之疾病及营养状况拟定适合病人

之饮食计划并督导其实施。在对照组护理干预中,药物治疗又占

了很大比例。护理人员将依据病人病情及医师处方负责药品的

正确发放与管理。其中包括保证病人按时按剂量服药、对药物

副作用进行监测以及将任何不良反应及时报告医生等。如对肝

硬化患者可应用利尿剂减少腹水、护理人员严格控制药物剂量、

避免因过度利尿引起电解质失衡等。另外对照组患者可给予心

理支持及教育。护理人员将与病人交流,了解其心理状态并给予

必要心理支持。同时护理人员可为患者讲解其病情及治疗方案,

有助于患者对自身健康状况有更深入了解,进而增强治疗依从

性。对照组护理干预时,用药量由病人具体情况及医师处方决

定。比如对需接受抗凝治疗者,护理人员在医生指导下服用华法

林等适量抗凝药物、定期对病人凝血功能进行监测、保证用药

剂量合适。对需应用利尿剂者,护理人员根据病人体重及尿量调

整药物剂量使利尿效果最佳。 

1.2.2观察组 

以常规护理为主,对病人进行个性化护理干预,其目的在于

从心理支持,健康教育,生活方式指导及症状管理几个方面促进

病人生活质量的改善及康复。在心理护理中,采用标准化问卷及

面对面访谈对病人心理状态进行评估,并对焦虑或抑郁症状病

人进行认知行为疗法或者放松训练,比如深呼吸、冥想等,在建

立信任关系的过程中,促使病人抒发自己的感情、减轻心理压

力。在健康教育中,采用小册子,视频以及面对面讲解的形式,

为患者及其家属提供有关肝硬化知识的详细资料,内容涉及病

因,症状、处理方法及预防措施以保证病人能够有效地监测症状,

鉴别并发症及应急时的正确操作。在生活方式的指导上,针对患

者具体情况进行个性化饮食、运动计划等,比如推荐低糖、低脂

饮食、鼓励适度有氧运动、提供戒烟戒酒的策略、引导作息及

睡眠等,从而促进恢复。在症状管理上,护理人员对病人的症状

变化进行严密的观察,例如腹痛,恶心,呕吐及黄疸的发生情况,

与医师进行交流以调整治疗方案。对有腹水症状的病人监测其

体重及腹围并指导每日尿量的记录及利尿剂剂量的调整；对消

化道出血的病人,应立即告知医师,帮助紧急处理。在使用药物

时,护理人员严格按照医生处方进行操作,依据患者心率和血压

情况对β受体阻滞剂的剂量进行调节,选用适当抗生素,对副作

用进行监测,保证治疗效果的前提下规避不良反应。采取这些综

合护理措施的目的是为了全面提升病人生活质量和康复进程。 

1.3观察指标 

在本研究中,观察指标的设定旨在量化评估对照组和观察

组患者在接受不同护理干预措施后的临床效果和生活质量变

化。具体观察指标如下：(1)生活质量评分:SF-36问卷用于评价

患者生活质量,主要从生理功能,生理职能,躯体疼痛,总体健康,

活力,社会功能,情感职能及心理健康8个维度进行。得分区间在

0-100之间,得分高说明生活质量愈高。该研究旨在记录并对比

两组患者在初始阶段和干预后6个月的SF-36得分。(2)症状控

制：通过对干预过程中腹痛,恶心,呕吐,黄疸及其他肝硬化有关

症状发生频率及严重程度进行记录来评价其症状控制情况。采

用视觉模拟评分法(VAS)进行量化,0分表示无症状,10分表示症

状无法忍受。研究会统计两组症状评分平均值与标准差。(3)

药物依从性：通过病人自我报告及药物记录来评价病人对医嘱

用药的依从性。依从性评分是用百分比来表示的,其计算公式是

(实际用药次数/应服次数)乘以100%。研究中会对比2组干预过

程中用药依从性。(4)并发症发生情况：对2组干预过程中发生

的并发症,包括腹水,消化道出血和肝性脑病进行记录和对比。

在研究中,我们会统计出两组并发症发生情况的不同情况。(5)

住院时长：记录对比2组住院至出院总住院时长,评价护理干预

在缩短住院时间中的作用。 

1.4统计学方法 

采用SPSS 22.0软件分析数据,计数资料以率(%)表示,用x
2

检验；计量资料以( ݔ ±s)表示,用t检验。P＜0.05为差异有统

计学意义。 

2 结果 

2.1生活质量评分比较 

观察组患者的生活质量评分显著高于对照组,具体数据见表1。 

表1 两组患者生活质量评分比较(分,x±s) 

 

2.2并发症发生率比较 

观察组患者的并发症发生率显著低于对照组,具体数据见

表2。 

表2 两组患者并发症发生率比较(例,%) 
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2.3住院时间比较 

观察组患者的平均住院时间显著短于对照组,具体数据见

表3。 

表3 两组患者平均住院时间比较(天,x±s) 

 

2.4患者满意度比较 

观察组患者的满意度显著高于对照组,具体数据见表4。 

表4 两组患者满意度比较(例,%) 

 

3 讨论 

肝硬化被认为是一种慢性的肝脏问题,其中一个可能的并

发症是食管静脉曲张破裂导致的出血,这不仅对患者的生命构

成威胁,还大大降低了他们的生活品质。所以,对此类病人在进

行常规医疗治疗的同时,采取有效的护理干预措施对提高其生

活质量是非常重要的。本项研究旨在通过执行个性化的护理干

预措施,来研究这些措施如何影响肝硬化引发的食管静脉曲张

破裂出血患者的生活质量。研究结果表明：个性化护理干预措

施可显著改善患者生活质量。研究结果对临床护理工作有重要

指导意义。患有肝硬化引起的食管静脉曲张破裂出血的病人常

常承受着巨大的心理负担,这包括对疾病预后的忧虑、对治疗效

果的不确定性,以及对家庭和社会角色的改变等。通过实施心理

护理措施,例如心理疏导、情绪支持和认知行为疗法等,可以有

效地帮助患者减轻心理压力,增强他们面对疾病的信心和应对

能力,从而显著提高他们的生活质量。通过健康教育使病人对疾

病状况,治疗方案和生活方式调整有了更深入了解。这样既有利

于患者主动配合治疗,又有利于其树立健康生活习惯,降低旧病

复发风险,进而改善生活质量。在个性化护理干预措施中,生活

方式指导同样具有重要意义。肝硬化患者需按照具体生活方式

来进行,比如合理进食,适度锻炼,忌喝酒抽烟。通过生活方式指

导可以使病人更好的管理日常生活,降低疾病对于生活质量造

成的影响。症状管理在个性化护理干预措施中占有另一个重要

地位。肝硬化食管静脉曲张破裂出血的病人可体验到各种不舒

服的症状,例如腹痛,腹胀和虚弱。通过药物治疗,疼痛控制及营

养支持等症状管理能有效减轻患者不适症状并改善生活质量。

另外个性化护理干预措施可减少病人并发症发生率、缩短住院

时间、提高病人满意度。以上研究结果进一步证实了个性化护

理干预对患者的影响。 
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