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心理护理在围绝经期妇女取环术中的应用效果分析
杨琼芬

南涧彝族自治县南涧镇社区卫生服务中心　675700

【摘要】目的　分析在围绝经期妇女取环术中引入心理护理的效果。方法　选取我院收治的围绝经期取环术妇女，实验时

间为 2022 年 1 月 -2023 年 4 月样本：60 例，分组：随机数字表法，对照组（30 例）施以常规护理，基于此，观察组（30 例）

施以心理护理，比对护理前后组间心理状态。结果　护理前组间心理状态类似（P>0.05），护理后，观察组的 SDS（20.43±2.69）
分、SAS 评分（21.52±3.47）分均比对照组要低（P<0.05）。结论　在围绝经期妇女取环术中引入心理护理可获得理想效果，

能够改善其心理状态、有推广意义。
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节育环是一种避孕装置，其是通过在妇女宫腔内放置节

育环，产生异物反应，起到避孕的作用 [1]。当女性绝经后生

育能力会降低或失去，子宫会出现萎缩情况，若节育环依旧处

于体内会随着子宫萎缩嵌入子宫肌层，对妇女机体健康造成影

响。因此，围绝经期妇女应将节育环及时取出 [2]。但取环术

具有侵入性，术中会给患者造成一定疼痛感，导致其容易产生

担忧、害怕等负性心理，对手术开展有一定影响。因此，采取

相应干预措施辅助治疗十分重要。对此，本次研究观察并分析

了在围绝经期妇女取环术中应用心理护理的效果，现报告如下：

1 资料与方法
1.1 一般资料

选取我院收治的围绝经期取环术妇女，实验时间为 2022

年 1 月 -2023 年 4 月，样本：60 例，分组：随机数字表法，

对照组（30例）年龄区间经统计在45-56岁，均值（50.36±3.18）

岁。观察组（30 例）年龄区间经统计在 46-56 岁，均值

（51.04±3.21）岁。组间一般信息对比，P>0.05，有可比性。

1.2 方法

对照组施以常规护理，包括行术前准备，进行健康教育，

术中对体征波动持续监测，辅助手术操作，术后指导饮食注

意事项等。

基于此，观察组施以心理护理，①术前心理护理：行心

理评估，以沟通为路径了解患者心理状态，针对性讲解手术流

程、展示案例，增强信心。同时，可实施安抚、鼓励、引导等

措施予以心理支持，减轻心理压力。②术中心理护理：观察患

者情绪波动，采取肢体语言，如轻拍患者肩部，并结合语言沟

通，分散注意力，缓解其负性心理，减少应激反应。③术后心

理护理：及时说明手术情况，指导阴部护理方法，提升其自护

能力，以此减轻其担忧心理。对疼痛感强烈者可遵医嘱予以镇

痛药物，对疼痛感较轻者可采取注意力转移法等措施辅助减轻

疼痛感。同时指导自我心理调节方法，增强其自我效能。

1.3 观察指标

心理状态：依据 SDS量表（中界限设定 53分为目标值）、

SAS 量表（中界限设定 50 分为目标值），以中界限为主，若

超出且越高提示抑郁、焦虑程度越严重。

1.4 统计学分析

数据计算用 spss25.0，计量资料：（χ±s），t 检验，

计数资料：n（%），χ2 检验，有差异：P<0.05。

2 结果
护理前组间心理状态类似（P>0.05），护理后，观察组

的值均较低，P<0.05，见表 1。

表 1：心理状态对比（χ±s，分）

组别 n
SDS SAS

护理前 护理后 护理前 护理后

观察组 30 53.62±2.96 20.43±2.69 51.32±3.75 21.52±3.47

对照组 30 53.58±2.84 35.49±3.15 51.41±3.38 33.46±3.19

t -- 0.053 19.913 0.098 13.875

P -- 0.958 0.000 0.923 0.000

3 讨论
围绝经期妇女的卵巢功能受年龄因素影响会衰退，生育

能力丧失。围绝经期妇女的雌激素水平会下降，对宫颈口、

阴道的狭窄程度、弹性造成影响，当围绝经期妇女宫颈发生

萎缩及变硬情况后，会难以进行扩张，节育环随着子宫腔的

萎缩会发生移位 [3]。因此，围绝经期取出节育环十分重要。

但取环术有侵入性，会给妇女造成疼痛，导致其容易产生负

性心理，降低依从性。常规护理可辅助治疗，但在心理需求

方面关注度不高，整体效果欠佳。

本次研究结果显示：相比对照组护理后心理状态，观察

组的评测值均较低（P<0.05）。原因分析为，在围术期心理

护理通过各阶段患者心态变化采取相应措施，可有效改善其

心理状态。如术前通过认知干预、心理干预能够提升患者对

手术知识的了解度，避免错误认知或了解不全面使其心理压

力提升。在术中通过采取交流、肢体语言等措施可缓解其不

安情绪，减少应激反应。术后通过健康指导、疼痛护理，能

够减少疼痛等因素对其心理状态的影响，进一步改善其心态。

综上，在围绝经期妇女取环术中引入心理护理对改善其

心理状态有显著效果，临床应用价值较高。
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