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全程专业护理个案管理模式对乳腺癌患者化 
疗依从性及生活质量的影响

郭淑吟，胡定兰，马娟娟 
深圳市前海蛇口自贸区医院，广东 深圳 518067

【摘要】目的 分析全程专业护理个案管理模式对乳腺癌患者化疗依从性及生活质量的影响。方法 选择本院 2021

年 1 月至 2022 年 5 月收治的 90 例乳腺癌患者作为此次研究对象，采用区间随机法分组，其中 45 例分入对照组，化疗

期间接受常规护理；另 45 例分入实验组，化疗期间接受全程专业护理个案管理模式护理。比较两组化疗依从性、护理

前后生活质量评分。结果 实验组化疗依从性高于对照组（P ＜ 0.05）；护理前两组生活质量评分比较。差异无统计学意

义（P ＞ 0.05），护理后实验组生理、躯体、社会、总体健康四个维度评分均高于对照组，差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。

结论 全程专业护理个案管理模式可提升乳腺癌患者化疗依从性及生活质量，建议临床采纳。
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Effect of case management mode of whole course professional nursing on compliance  
with chemotherapy and quality of life of breast cancer patients

Guo Shuyin, Hu Dinglan, Ma Juanjuan 

Shenzhen Qianhai Shekou Free Trade Zone Hospital, Shenzhen 518067, China

【Abstract】Objective To analyze the influence of the whole process professional nursing case management mode on the 

compliance of breast cancer patients with chemotherapy and their quality of life. Methods 90 patients with breast cancer admitted 

to our hospital from January 2021 to May 2022 were selected as the subjects of this study. They were divided into two groups by 

interval random method, 45 of them were included in the control group, and received routine care during chemotherapy; the other 45 

patients were enrolled in the experimental group and received the whole course professional nursing case management mode during 

chemotherapy. Chemotherapy compliance, quality of life scores and negative emotion scores before and after nursing were compared 

between the two groups. Results The compliance of chemotherapy in the experimental group was higher than that in the control 
group（P＜0.05）. There was no significant difference in the scores of quality of life between the two groups before nursing（P＞0.05）.  

After nursing, the scores of physiology, body, society and general health in the experimental group were higher than those in the control 
group, the difference was statistically significant（P＜0.05）. Conclusion The whole process professional nursing case management 
model can improve the chemotherapy compliance and quality of life of breast cancer patients, and it is recommended to be adopted 

clinically.
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乳腺癌是女性常见的一种恶性肿瘤，指基因、

激素紊乱导致的乳腺组织癌变，流行病学显示乳腺

癌在我国的发病率高达 7.7% 且发病年龄有明显年

轻化的趋势 ［1］。乳腺癌的典型症状为乳房无痛性

肿块、腋窝淋巴结肿大等，随着病程延长，肿瘤会

不断扩散及生长，癌细胞会通过淋巴及血液转移到

其他部位，进而导致患者死亡，数据显示近十年来

我国乳腺癌发病率上升 10%，其治疗的相关护理

引起了社会广泛关注 ［2］。化疗是乳腺癌应用率最

高的治疗方法，是指利用多西他塞、卡铂 AUC6、

帕妥珠单抗等化疗药物进行治疗，该治疗疗效确切

且起效快，但治疗期间易出现脱发、疲劳、口腔溃
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疡、抵抗力下降等并发症，故多数患者在治疗期间

伴有严重的焦虑、抑郁等负性情绪，加之对治疗费

用的担忧，多数患者化疗依从性难以一直维持，故

乳腺癌化疗期间及时介入科学的护理干预意义重

大 ［3］。鉴于此，本次研究筛选出 90 例乳腺癌患者

作为研究对象，分析全程专业护理个案管理模式在

乳腺癌化疗期间的实际应用价值，现报道如下。

1 资料与方法

1.1  一般资料

选 择 本 院 2021 年 1 月 至 2022 年 5 月 收 治

的 90 例乳腺癌患者作为此次研究对象，将区间

随 机 法 作 为 分 组 依 据， 分 为 对 照 组（n=45） 和

实 验 组（n=45）， 其 中 对 照 组 年 龄 35~61 岁、 平

均年龄（46.45±6.21）岁，病程 1~6 年、平均病

程（1.74±0.43）年；实验组年龄 36~68 岁、平均

年龄（62.49±6.15）岁，病程 1~4 年、平均病程

（1.75±0.45）年。两组患者的一般资料比较，差异

无统计学意义（P ＞ 0.05），有可比性。

纳入标准：①临床资料完整者；②均符合《中

国抗癌协会乳腺癌诊治指南与规范 2021 年版》 ［4］

诊断标准；③具备健康的言语及认知能力。

排除标准：①合并其他恶性肿瘤者；②并发精

神分裂、双相情感障碍等精神疾病者。

1.2  方法

对照组接受常规护理：护理人员按乳腺癌常

规护理流程进行护理，指导患者用药、常规健康宣

教等。

实验组接受全程专业护理个案管理模式护理：

①建立全程专业护理个案管理小组，由护士长担任

组长，其余组员由科室内工作经验丰富的护理人

员组成，在患者接受化疗前认真收集患者的相关资

料，包括家庭经济情况、家庭成员、文化水平、日

常习惯、工作等，以此制订最符合患者的护理方

案。②心理护理：护理人员在患者接受化疗期间应

定期使用临床负性情绪量表给予其心理评估，依据

评估结果展开心理疏导，鼓励患者勇敢面对乳腺癌

与化疗，树立战胜疾病的信心；将工作历程中的典

型抗癌病历作为宣教材料，向患者介绍他人是如何

正确对待疾病与化疗的；鼓励患者家属给予患者足

够的关心，尽可能满足患者需求，为其营造出温馨

的治疗环境。③并发症护理：针对化疗后疲劳应鼓

励患者适量运动（慢步走、瑜伽、健身操等），保

持足够的睡眠与休息；针对脱发可鼓励患者提前准

备好假发、头巾、帽子等装饰品；针对胃肠道反应

可鼓励患者自主热敷或按摩腹部，若腹泻则及时使

用欧塞、止若等药物，若便秘则多食富含水分与纤

维的食物；针对口腔感染应提前告知患者保持口腔

清洁、饭后刷牙，保持环境卫生，不要去人多的公

共场所，出门戴口罩，避免感染。④饮食护理：护

理小组结合患者日常饮食习惯制订化疗期间的饮食

计划，鼓励患者少食多餐，补充高蛋白类食物（牛

奶、鸡蛋、大豆等）。

1.3  观察指标及评价工具

（1）对比两组护理前及护理 30 日后生活质量

量表评分 ［5］（the MOS item short from health survey，

SF-36），选取生理职能、社会功能、躯体职能、

总体健康四个维度。评分标准：每个维度均为

1~100 分，得分越高表示生活质量越高。

（2）对比两组患者的化疗依从性。完全依从：

患者可自觉遵守医嘱化疗，无抵触；部分依从：能

遵医嘱化疗，但偶有抵触情绪。不依从：不能遵医

嘱化疗，抵触情绪严重 ［6］。总依从率 = 完全依从

率 + 部分依从率。

1.4  统计学方法

应用统计学软件 SPSS 22.0 对本研究数据进行

分析，计数资料以 n（%）表示，采用 χ2 检验；计

量资料以  ±s 表示，采用 t 检验；以 P ＜ 0.05 表

明差异有统计学意义。

2 结果

2.1  两组化疗依从性对比

实验组化疗依从性高于对照组，差异有统计学

意义（P ＜ 0.05），见表 1。

2.2  两组生活质量评分比较

护理前两组生活质量评分比较，差异无统计学

意义（P ＞ 0.05），护理后实验组生理、躯体、社

会、总体健康四个维度评分均高于对照组，差异有

统计学意义（P ＜ 0.05），见表 2。

3 讨论

乳腺癌是临床较常见的一种恶性肿瘤，药物化

疗是乳腺癌较常规且有效的治疗方法，其治疗目的

是杀灭癌细胞、预防复发转移，延长患者的生存时

间，但该治疗易导致脱发、疲劳、口腔溃疡、抵抗

力下降等并发症，故多数患者在治疗前对其抱有严
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重的抵触情绪。

乳腺癌化疗期间的常规护理是一种固定化的

护理模式，内容主要包括指导患者用药、常规健康

宣教等，以上护理措施虽可在一定程度上提升患者

的化疗依从性，但对并发症的护理、负性情绪的干

预缺乏针对性，实际应用效果并不理想。随着护理

经验积累及护理理念的更新，全程专业护理个案管

理模式开始应用于乳腺癌化疗过程中并取得较理

想的护理效果，夏莹 ［7］等人在《全程专业化个案

管理在乳腺癌患者中的应用》中提出，上述护理

模式能显著提升患者化疗依从性与生活质量。本

次研究结果显示：实验组化疗依从性高于对照组 

（P ＜ 0.05），原因分析如下：全程专业护理个案管

理模式是近年来出现的一种全新的护理模式，该护

理模式强调依据患者“个性”制订最契合的护理方

案，注重使用综合的护理措施予以干预，护理措施

中心理念护理综合应用了护患间讨论与沟通、案例

介绍（宣教）、家庭综合干预这三种护理方法，且

各项心理护理实施的前提是根据患者家庭经济情

况、家庭成员、文化水平制订的，通过一段时间的

护理能明显缓解患者焦虑、抑郁等负性情绪，进

而可提升患者化疗依从性 ［8-9］。另外本次研究结果

显示：护理后实验组生活质量评分均高于对照组 

（P ＜ 0.05），原因在于全程专业护理个案管理模式

对疲劳、口腔感染、脱发等常见并发症均实施了专

项护理，能减少与预防化疗造成的损伤，故实验组

生活质量更高。

综上所述，全程专业护理个案管理模式是乳腺

患者化疗期间优质的护理干预模式，能显著提升患

者的化疗依从性与生活质量，建议采纳。
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