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人工流产术对患者心理健康的影响及其防护
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【摘* 要】目的：研究人工流产术患者的心理健康状况及咨

询的作用, 方法：采用症状自评量表（RNS#&"）及自编问卷等

测评了门诊人工流产患者 !"" 例，分为对照组和咨询组，每组

)" 人，且两组中已婚和未婚各 $) 人, 咨询组在术前、术中给

以咨询、心理安慰, 结果：! 与中国正常人 RNS#&" 常模比

较，人工流产患者躯体化、恐怖、抑郁因子分明显高于常模

（; T ", "!），焦虑因子分也高于常模（; T ", ")）；" 除躯体化

因子外，其他因子未婚人工流产者均明显高于已婚流产者，具

有显著统计学差异（; T ", ")）；# 自编问卷调查显示，对照组

人工流产心理创伤较重，精神压力较大，明显高于咨询 组

（; T ", ")）；$ 咨询组已婚者较未婚者疼痛程度明显减轻

（; T ", ")），其中未婚者家人的指责是导致其严重心理创伤

的重要原因之一, 结论：切实做好人工流产者的术前、术后咨

询安慰工作，尤其是减轻未婚怀孕者心理压力问题，可以有效

地减轻患者的痛苦，预防术后不良心理反应及心理健康问题,
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FG 引言

人工流产是避孕失败后的有效补救措施，其方法

简便、安全、可靠，但受术者均经历一番身心痛苦, 所

以患者在手术前、后及术中会有很多心理和行为表

现, 我们采用症状自评量表（<52?A=2 78.7V/4<A，RNS#
&"）［!］和自编问卷对 !"" 名人工流产患者进行调查，

研究其术前、术中的心理反应及情绪变化特点，旨在

为早孕患者术前进行有效的心理咨询和干预提供理

论依据,

HG 对象和方法

H, H G 对象G $""$#!" W $""(#!" 从西京医院妇产科门

诊早孕要求人流患者中抽取 !"" 例，其中未婚者 )"
例，已婚者 )" 例，年龄 $" X ("（$’, ) Y (, $）岁, 患有

严重躯体疾病及精神病者不列为本研究对象, 将 !""
例患者分为对照组和咨询组，每组 )" 例，其中未婚者

和已婚者各 $) 例，两组间经均衡性检验具有可比性,
所有 !"" 例人流患者均由同一位医师进行手术操作,
H, IG 方法

!, $, !* 调查方法* 采用 RNS#&" 和第四军医大学心

理学教研室编制的问卷进行调查, 自拟人流问卷表，

主要目的是调查影响人流术患者心理健康的相关因

素，所问问题直接与这些因素有关，因此可以保证其
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有效性和代表性! 采用不记名方式，向人流者讲明目

的和填表注意事项，术前 " # 根据自己的实际情况填

写问卷表!
"! $! $% 调查时的要求% 术前、术中按治疗计划对咨

询组进行语言交流，解答提出的问题，具体程序如下：

! 向患者介绍手术过程；" 告诉患者子宫的神经分

布少，暗示没有太大痛苦，对身体健康的危害没有想

象中得那么大；# 注重强调手术后的保养及并发症

的预防；$ 介绍科学的避孕措施；% 回答患者的疑

问，使患者感到满意和放心!
统计学处理：所有数据用 &’&& "(! ( 统计软件

包，采用 ! 检验、!)检验（ 方差不齐时）和 *+,-./.0 秩

和检验进行分析处理，" 1 (! (2 认为有统计学差异!

!" 结果

!! #" 调查结果" 人工流产患者平均 &3456( 阳性项

目数为 $6! 76 项，与中国正常人 &3456( 常模比较，躯

体化、恐怖、抑郁因子分明显高于常模（" 1 (! ("），焦

虑因子分也高于常模（" 1 (! (2）! 其中居于前 "( 位

的阳性项目依次为：! 过分担忧；" 认为应该因为

自己的过错而受到惩罚；# 感到身体的某一部分软

弱无力；$ 经常责怪自己；% 对旁人责备求全；& 做

事必须反复检查；’ 当别人看着您或谈论您时感到

不自在；( 容易烦恼和激动；)不能集中注意；* 感

到比不上他人!
!$ !" 未婚及已婚 %&’()* 评定" 未婚人流者与已婚

人流者相比，除躯体化（" 8 (! (2）外，其他各项因子

分均具有显著统计学差异（" 1 (! (2，9:; "）!

表 "% 未婚及已婚 &3456( 评定结果比较

9:; " % 3.<=:>+?.0 .@ &3456( ?-.>A? ;ABCAA0 B#A D0<:>>+AE
C.<A0 :0E <:>>+AE C.<A0 （# F 2(，$ % &）

GBA< H0<:>>+AE C.<A0 I:>>+AE C.<A0

&.<:B+J:B+.0 (! KK L (! M$ (! NO L (! M(

3.<=D,?+PA (! M6 L (! 2( (! $K L (! 7(:

G0BA>=A>?.0:, (! N$ L (! MO (! 7K L (! 7$:

QA=>A??+.0 (! 6O L (! M$ (! O6 L (! O(:

R0/+ABS (! KK L (! 2O (! OM L (! 7":

T.?B+,+BS (! 2( L (! 7K (! 7$ L (! $":

’#.;+- (! N( L (! OK (! $6 L (! $7:

’:>:0.+E (! 26 L (! O$ (! $K L (! $$:

’?S-#.B+-+?< (! 2$ L (! 7O (! 7$ L (! $":

UA0A>:,+0EA/ (! K6 L (! (K (! 7K L (! (O:

:" 1 (! (2 ’& D0<:>>+AE C.<A0 >A?=A-B+PA,S!

!! +" 咨询组与对照组精神压力程度比较" 对照组精

神压力明显高于咨询组! 对照组中无压力占 KV ，轻

度压力占 "MV，中度压力占 7$V，重度压力占 OOV；

咨询组中无压力占 "OV，轻度压力占 2MV，中度压力

占 $(V，重度压力 "(V（9:; $）!

表 $% 咨询组与对照组精神压力程度比较

9:; $ % 3.<=:>+?.0 .@ B#A <A0B:, ?B>A??A? ;ABCAA0 D0<:>>+AE
C.<A0 :0E <:>>+AE C.<A0 ［#（V ）］

U>.D= # W. ?B>A?? R ,+BB,A I+EE,A &APA>A

3.0B>., 2( O（K） K（"M） "M（7$） $$（OO）

3.0?D,B+0X: 2( N（"O） $K（2M） "(（$(） 2（"(）

:" 1 (! (2 ’& -.0B>.,!

!! ," 咨询组未婚和已婚者心理治疗后的检测结果比

较" 未婚者在术前、术中给以适当的心理安慰、心理

咨询后，已婚比未婚者的疼痛程度明显减轻，术中出

血量也较未婚者明显减少（" 1 (! (2，9:; 7）!

表 7% 咨询组未婚和已婚者心理治疗后的检测结果比较

9:; 7% 3.<=:>+?.0 .@ B#A >A?D,B ;ABCAA0 D0<:>>+AE C.<A0 :0E
<:>>+AE C.<A0 :@BA> =?S-#.,.X+-:, B#A>:=S ［#（V ）］

U>.D= #
QAX>AA .@ =:+0

UA0B,A

（V）

I+E

（V）

&APA5

>+BS（V）

TA<.>>#:XA +0 .=A>:B+.0
( Y "6

（V）

$( Y 76

（V）

O( Y

（V）

I:>>+AE C.<A0 $2 M（$O） "2（M(） O（"M） O（"M） "6（NM） $（K）

H0<:>>+AE
% C.<A0:

$2 $$（KK） 7（"$） (（(） $"（KO） O（"M） (（(）

:" 1 (! (2 ’& <:>>+AE C.<A0!

+" 讨论

人工流产虽然是一种比较安全的小手术，但它对

子宫内膜和宫颈都有不同程度的创伤，术后可能发生

一些妇科炎症及月经紊乱、闭经、宫颈宫腔黏连、继发

不孕等并发症［$］，这给患者带来很大的心理压力及

身体损害! 近年来随着未婚先孕的比例逐年增加，如

何减轻人工流产妇女的身心痛苦，有效预防人工流产

术后后遗症及身心疾病的出现，成为生殖医学和计划

生育研究领域的热点［7，O］! 我们调查的结果显示：行

人工流产术的妇女和正常人相比较，躯体化、恐惧、焦

虑和抑郁因子明显高于全国正常人常模! 主要表现

为恐惧、担心、害怕，怕痛苦、怕手术意外、怕后遗症，

怕隐私被人知道，怕引起家庭矛盾等等! &3456( 的

"( 项阳性指标结果显示：患者最常见的阳性症状有

过分担心、因为自己的过错应受到惩罚、感到身体某

一部分软弱无力、经常责怪自己、做事必须反复检查，

当别人看你时不自在、容易烦恼和激动、不能集中注
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意力、感到比不上别人等! 可见流产或多或少对人的

心理健康造成一定的影响，文献［"］报道这多与术前

精神状态和引起非意愿妊娠的境遇有关! 自编问卷

调查显示，未婚者人工流产精神压力明显高于已婚

者，其中家人的指责、对手术的安全性及术后可能发

生的并发症的担忧是导致其心理创伤的重要原因!
虽然当今的年轻人普遍比上一代发育成熟早，但结婚

较晚，在性行为及生殖方面又难以得到正确的信息和

必要的指导，是导致未婚妊娠的重要原因! 我们不仅

要在全社会开展生殖健康教育，更应把未婚妊娠妇女

作为重点服务对象，使之认识到人工终止妊娠对身心

的严重危害，有针对性地进行性知识教育和性道德教

育，从而降低未婚妊娠的发生率［#］! 同时我们更应该

理解、关心、呵护她们，提供必要的心理服务，帮助她

们消除紧张情绪，可能会使她们轻松地渡过这个特殊

时期! 我们的分组治疗结果也显示：术前、术中给予

心理安慰和心理咨询的患者，整个术中疼痛程度及出

血量明显低于对照组! 提示切实做好人工流产者的

术前术后心理咨询工作，帮助她们及时解决种种心理

问题，可以有效地预防术后不良心理反应乃至心身

疾病!

【参考文献】

［$］汪向东，王希林，马% 弘! 心理卫生评定量表手册［&］! 北京：中

国心理卫生杂志社，$’’’：($ ) ("!

［*］张惜阴! 实用妇产科学［&］! 北京：人民卫生出版社，*++(：

$+*’ ) $+(*!

［(］王% 波，楼超华，涂晓雯，等! 计划生育工作者对婚前性行为和

人工流产的态度与看法［,］! 生殖与避孕，*++(；*(（*）：-- ) ’.!

/012 3，456 78，96 :/，!" #$! 9;< =><? 5@ A>BC; D51CB5E ?5BF<B

0G56C C;< H<I 0DC G<@5B< C;< ?<JJ>12 01J >1J6D<J 0G5BC>51［ ,］! %!&

’()*+,"-). /)."(#,!’"-).，*++(；*(（*）：-- ) ’.!

［.］高尔生，涂晓雯，楼超华! 中国未婚青年的生殖健康状况［,］! 中

国人口科学，$’’’；$#（#）：.K ) ".!

L05 MN，96 :/，46 78! 7;>1<H< 61O0BB><J P56C;’H ;<0EC; HC0C< 5@

B<QB5J6DC>51［,］! /0-. 1)’+$#"-). 2,-，$’’’；$#（#）：.K ) ".!

［"］曹长生，王阳光! K-- 例未婚女性生殖健康调查［ ,］! 中国妇幼

保健，*+++；$"（$+）：#*- ) #*’!

705 7N，/012 RL! S<QB5J6DC>=< ;<0EC; >1=<HC>20C>51 51 K-- 61O0BT

B><J ?5O<1［ ,］! /0-. 3 4#"!(.#$ /0-$* 5!#$"0，*+++；$"（$+）：

#*- ) #*’!

［#］U>01 :，9012 N，L0B1<B 3! V1>1C<1J<J QB<2101DP 01J >1J6D<J

0G5BC>51 0O512 61O0BB><J ?5O<1 >1 7;>10：W HPHC<O0C>D B<=><?

［,］! 64/ 5!#$"0 2!(7 %!8，*++.；**（$）：$+" ) $+-!

编辑% 王%

"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""

睿

·经验交流·% 文章编号：$+++T*K’+（*++.）*(T*$#$T+$

围术期应用小剂量氯胺酮的效果

吴明毅$，邢 翠 燕*，任 永 超$，董 龙 禹$，刘 % 冰$，

江% 红$ % （ $ 武警山东总队医院麻醉科，山东 济南 *"++$.，
*山东省立医院麻醉科，山东 济南 *"++*$）

收稿日期：*++.T+-T*"；% 修回日期：*++.T$+T+-
作者简介：吴明毅（$’K.T），男（ 汉族），山东省阳谷县人! 学士! 9<E!

（+"($）($’K(("

【关键词】氯胺酮；围术期；吗啡；X&YW 受体拮抗剂

【中图号】S’#’! .% % % 【 文献标识码】A

!" 临床资料" 全麻手术患者 (* 例 WNW! Z"级，年龄 *+ Z
#* 岁，无肝肾及中枢神经系统疾患、神经功能紊乱、糖尿病、

药物成瘾及冠心病! 随机分为氯胺酮 [ 组 $# 例，对照 7 组 $#
例! 所有患者入室前 ." Z #+ O>1 口服咪达唑仑 K! " O2，开放

静脉通路连接微泵! [ 组微泵 $ 2 \ 4 氯胺酮，7 组生理盐水，

皆 "+ O4，所有患者给予 +! $ O4 \ F2 后每分钟持续泵注 +! ++*
O4 \ F2! 术中 >= 丙泊酚 * O2 \ F2，芬太尼 * #2 \ F2，维库溴铵+! $
O2 \ F2，镇痛肌松良好后行气管内插管! 术中血压或心率超过

基础值的 $+]时，可予吗啡 "+ #2 \ F2! 缝合皮肤时停止药物

泵入! 术毕即行自控静脉镇痛（37W）.- ;! 镇痛药物 [ 组每

"+ O4：$ 2 \ 4 氯胺酮 ^ * 2 \ 4 吗啡；7 组吗啡 * 2 \ 4 ^ 生理盐

水! 自控 37W 量 +! " O4，锁定时间 " O>1，无背景输注! 观察

评估吗啡用量及副反应：嗜睡、恶心呕吐、呼吸抑制及精神运

动异常（包括幻觉、谵妄、视觉模糊等），用 + Z ( 级评分方法

（+：无；$：轻微；*：中度；(：严重副反应）! 结果术后 .- ; 吗啡

总用量 [ 组（.’! ’ _ *K! .）O2 显著少于 7 组（K-! $ _ (#! -）O2
（1 ‘ +! +"）! 两组副反应发生率无显著差异! 恶心呕吐 [ 组 $

例，7 组有 * 例；嗜睡 [ 组 ( 例，7 组 " 例；患者均无呼吸抑制

及精神运动异常!

#" 讨论" X&YW 受体拮抗剂可以拮抗 X&YW 受体激活，抑制

神经元的兴奋作用［$］可以阻止疼痛中枢敏化的形成，从而为

临床疼痛治疗拓展了思路［*，(］! 围手术期应用小剂量氯胺酮

作为阿片类辅药显著减少阿片药量，从而达到降低意外风险

及药物副作用，而且在对抗手术创伤引起的炎性反应中，还具

有抑制缓激肽等炎性因子释放、抑制炎性反应诱发的单胺类

物质合成的作用［.］! 具有很好的临床推广价值!
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