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肥胖型多囊卵巢综合征患者中运用健康教育与心理护理

干预后的效果分析

宋吉婷

青海红十字医院　810000

【摘要】目的　探讨肥胖型多囊卵巢综合征患者中运用健康教育与心理护理干预后的效果。方法　收集本院 2021 年 8 月

至 2023 年 7 月期间接收的 98 例肥胖型多囊卵巢综合征患者案例，依据情况需求分为常规组与优化组各 49 例，常规组运用常

规护理，优化组运用健康教育与心理护理干预，分析各组护理操作后的效果。结果　优化组在生活方式改变有效率上，各项明

显高于常规组（p ＜ 0.05）；优化组在 SAS、SDS 等指标上，各项明显更少于常规组（p ＜ 0.05）。结论　肥胖型多囊卵巢综

合征患者中运用健康教育与心理护理干预后，可以有效的提升其治疗配合度，保持更好的生活状况，同时负面情绪也更少。
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健康教育与心理护理干预不仅关注患者本身的生活习惯

改善引导，还关注患者的家庭和社会环境。这种护理方式能

够促进患者与家人、朋友、社区之间的交流和互动，从而获

得更多的社会支持。本文采集 98 例肥胖型多囊卵巢综合征患

者案例，分析运用健康教育与心理护理干预后的效果，具体

如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料

收集本院 2021 年 8 月至 2023 年 7 月期间接收的 98 例肥

胖型多囊卵巢综合征患者案例，依据情况需求分为常规组与优

化组各49例。常规组中，年龄从24-39岁，平均（29.87±4.71）

岁；不孕时长为 1 年至 7 年，平均（4.15±1.98）年；优化

组中，年龄从 25-37 岁，平均（28.15±5.45）岁；不孕时长

为1年至 7年，平均（4.54±1.25）年；两组患者在基本年龄、

不孕时长等信息上没有明显差异，有对比研究意义。

1.2 方法

常规组运用常规护理，优化组运用健康教育与心理护理

干预，具体如下：健康教育内容：解释为何选择低脂、低糖、

高蛋白的食物对控制体重和改善多囊卵巢综合征有帮助。推

荐适合患者的食物，以及如何合理搭配。强调细嚼慢咽、定

时定量的重要性，以及避免暴饮暴食。利用 VR 或 AR 技术，

展示各种食物的营养成分和热量，帮助患者更直观地理解食

物选择。AI 系统根据患者的身体状况和口味偏好，为其推荐

合适的食谱。指导适合患者的运动：如瑜伽、散步、游泳等

低至中等强度的运动。解释每周应进行多少次、每次持续多

长时间的运动。强调运动对减肥和改善多囊卵巢综合征的积

极作用。提供各种运动教程和视频，以及运动记录和数据分

析功能。运用如智能手环、智能秤等，实时监测运动数据和

身体状况。帮助患者正确认识多囊卵巢综合征，了解其成因

和治疗方法。教患者如何识别和管理自己的情绪，如通过冥想、

呼吸练习等来缓解压力。提供可信赖的心理咨询热线或线上

平台，让患者知道何时寻求专业帮助。全天候提供心理支持

和情绪疏导，帮助患者处理焦虑、抑郁等情绪问题。提供各

种放松和心理训练的练习，如音乐疗法、正念练习等。让患

者能够找到相同情况的人，相互支持和鼓励。

1.3 评估观察

分析各组护理操作后的效果。观察患者心理评分 SAS、

SDS 有关指标，评分越低情况越好。同时观察患者生活方式改

变有效率，包括用药、饮食、运动、体重监测各方面内容。

1.4 统计学分析

数据运用spss22.0软件处理，计数资料使用n(%)表示，

采用卡方检验，计量资料运用（χ±s）表示，采用 t 检验，

P<0.05 具备统计学意义。

2 结果

2.1 两组患者护理前后心理评分情况

如表 1 所示，优化组在 SAS、SDS 等指标上，各项明显更

少于常规组（p＜ 0.05）。

表 1：两组患者护理前后心理评分对比（χ±s，分）

分组 时间 SAS SDS

优化组
护理前 57.76±5.86 54.89±5.16

护理后 34.66±2.14 30.16±4.15

常规组
护理前 56.91±3.23 55.25±4.87

护理后 45.62±2.33 44.78±2.26

注：两组护理前对比，p>0.05，两组护理后对比，p ﹤

0.05

2.2 各组患者生活方式改变情况

见表 2，优化组在生活方式改变有效率上，各项明显高于

常规组（p＜ 0.05）。

表 2：各组患者生活方式改变结果 [n(%)]

分组 饮食 用药 体重监测 运动

优化组（n=49） 46（93.88） 45（91.84）47（95.92）45（91.84）

常规组（n=49） 34（69.39） 33（67.35）35（71.43）34（69.39）

注：两组对比，p<0.05

3 讨论

肥胖型多囊卵巢综合征患者中运用健康教育与心理护理

干预，比常规护理可以产生更好的效果，主要原因在于：通

过健康教育，患者可以更全面地了解多囊卵巢综合征的病因、

病程、治疗方法等信息，从而更科学地认识疾病。了解疾病

知识后，患者更容易意识到不良生活习惯（如高糖、高脂饮
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担心并发症、担心治疗效果，因此，在常规护理的同时，需

注重患者的心理状态 [3]。

患者最常见的负性情绪是由于对介入治疗的不了解，大

部分为老年患者，对医疗术语了解不到位，容易处于不安的

焦虑状态中。介入治疗的目的是改善患者的身体机能，使患

者尽早融入正常社会中 [4]。本研究通过对患者进行入院心理

护理、术前及术后心理护理来改善患者的负性情绪，提高治

疗的有效性 [5]。入院心理护理，可减轻患者的紧张、陌生感，

使其更快的融入住院环境中，通过与护理人员的交流、沟通，

提高彼此的信任度。术前心理护理，可及时的解答患者的疑虑，

提高患者对介入治疗的了解度，消除其治疗顾虑，使其以轻

松的心态去面对，缓解其紧张、恐惧的心情。术后护理可规

避影响患者康复的不利因素，让患者感受到贴心的护理服务，

有利于促进恢复 [6]。本研究结果显示，观察组护理后的生活

质量评分高于对照组，SAS、SDS评分低于对照组，由结果得知，

心理护理具有积极的护理效果。

综上所述，在心内科介入治疗患者的护理中，实施心理

护理，可减轻患者的心理压力，对患者的生活质量产生积极

的影响，值得临床推广。
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表 2：两组 SAS、SDS 评分比较（χ±s，分）

组别 例数
SAS SDS

干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 58 56.75±9.38 39.25±5.52 57.41±8.29 43.57±11.29

对照组 58 56.81±9.32 49.57±6.81 57.46±8.32 49.43±10.72

t - 0.035 8.966 0.032 2.287

P - 0.486 0.000 0.487 0.003
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病患不配合治疗或放弃治疗。因此在对病患进行积极治疗的

同时，给予病患优质、系统、规范、精心的护理措施至关重要。

在本次研究中，将常规护理和整体护理分别应用于我院收治

的多发性骨髓瘤并发全身多处血管内血栓病患中，结果显示：

就 VAS 评分而言，研究组病患 (1.28±0.67) 分明显低于参照

组 (3.25±1.05) 分；就护理总满意度而言，研究组病患 92%

明显高于参照组 72%。因此，多发性骨髓瘤并发全身多处血管

内血栓应用整体护理的效果显著，临床护理价值高。

综上所述，整体护理应用于多发性骨髓瘤并发全身多处

血管内血栓的效果十分理想，在缓解疼痛以及提高治疗效果、

护理满意度和病患的生活质量等方面均具有极其显著的优势，

值得大力推广。
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食，缺乏运动等）对健康的负面影响，进而主动调整生活习

惯 [1]。患者在了解疾病和治疗方案后，更能明确治疗目标，

在治疗过程中更加配合，从而提高治疗效果。心理护理可以

帮助患者识别和应对焦虑、抑郁等负面情绪，提高患者的心

理韧性 [2]。通过心理疏导和支持，患者能够更好地应对生活

中的压力和挑战，从而提高生活质量。心理护理还能帮助患

者建立对治疗的信心，减少治疗过程中的疑虑和抵触情绪。

健康教育与心理护理干预更注重个体差异和患者需求，能够

提供更为人性化的护理服务。这种护理方式更注重患者的情

感和心理需求，能够让患者感受到更多的关心和支持。通过

健康教育与心理护理干预，患者能够更好地掌握自我管理技

能，包括如何调整饮食、如何进行适当的运动、如何应对负

面情绪等 [3]。这些技能能够帮助患者更好地控制病情，减少

疾病对生活的影响。

总而言之，肥胖型多囊卵巢综合征患者中运用健康教育

与心理护理干预后，可以有效的提升其治疗配合度，保持更

好的生活状况，同时负面情绪也更少。
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