
染的意识#严格执行0医务人员手卫生规范1+要保持病区环境

清洁,舒适#定期做好空气消毒#用含氯制剂药水拖地板,搽桌

椅等+病室内保持合适的温度,湿度#定时开放门窗进行通风

换气#以降低室内空气的含菌密度)

#

*

+

'-'-2

!

提供情感支持+由于肾病综合征病程长#病情反复#用

药时间长#影响患者的工作和学习#家庭经济压力大#使患者感

到焦虑,恐惧,悲观#种种负面情绪可导致机体抵抗力下降#诱

发感染+因此#护士应关注患者的主诉及对疾病的看法#耐心

做好解释,疏导工作#使患者及家属认识到积极配合治疗,预防

感染的重要性+

上述护理措施#对于减少医院内感染#提高患者的生活质

量#有着重要的意义+
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例住院精神疾病患者根本死亡原因调查分析及护理对策

杨
!

蕉!李天萍!赖成美"四川省攀枝花市第三人民医院医院感染管理科
!

1"/$1"

#

!!

"摘要#

!

目的
!

了解分析精神疾病患者根本死亡原因!有针对性地采取护理措施!降低患者死亡率!提高患者

的生存质量$方法
!

对本院
.$$1

!

.$""

年住院精神疾病患者中
!#

例死亡病例进行根本死亡原因及相关因素的调

查分析$结果
!

!#

例住院精神疾病患者根本死亡原因中慢性支气管炎
.$

例占
)2-2#0

'肺癌
*

例占
"!-!.0

'痴呆

#

例占
")-/*0

'肿瘤
1

例占
"$-)20

'脑梗死
!

例占
#-1.0

'胆囊结石伴胆囊炎
2

例占
1-#*0

'偏执型精神分裂症
)

例占
!-"/0

'糖尿病
.

例占
)-2!0

'抑郁症
"

例占
"-/.0

$精神疾病诊断&性别及年龄相关因素调查中!精神分裂

症&男性&年龄大于或等于
1$

岁的患者占主要比例$结论
!

针对住院精神疾病患者根本死亡原因!尽早采取有效的

护理措施!减慢疾病的发生发展!降低患者的死亡率!提高患者的生存质量$

"关键词#

!

住院精神疾病患者'

!

根本死亡原因'

!

分析及护理对策

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&$1&%)Q

文献标志码$

J

文章编号$

"1/.4*2!!

"

.$".

#

"24"/*/4$)

!!

根本死亡原因是指直接导致死亡的一系列病态事件中最

早的那个疾病或损伤#或者造成致命损伤的那个事故或暴力的

情况#而不是直接导致患者死亡的疾病原因#由于这个带有根

本的原因引起后面一系列疾病或情况#并最终导致死亡)

"

*

+对

根本死因的调查分析#可以对阻止加速死亡原因起作用#了解

分析精神疾病患者根本死亡原因#制定有效的护理措施#降低

病死率#提高患者的生存质量+

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

本院
.$$1

!

.$""

年全部住院精神疾病患者

死亡病例+

$-/

!

方法
!

采取回顾性调查方法#对患者根本死亡原因,年

龄,性别及精神疾病诊断进行统计调查分析+

/

!

结
!!

果

/-$

!

根本死亡原因
!

!#

例精神疾病患者死亡病例中根本死

亡原因为躯体疾病$慢性支气管炎,肺癌,痴呆,肿瘤,脑梗死,

胆囊结石伴胆囊炎,糖尿病%的共有
!2

例占根本死亡原因的

*)-"$0

#精神疾病$偏执型精神分裂症,抑郁症%只有
2

例占根

本死亡原因的
1-#*0

+详见表
"

+

/-/

!

精神疾病诊断
!

根据
,,SY4"$4X

诊断标准#

!#

例死亡

精神疾病患者中精神疾病诊断排在首位的是精神分裂症
)"

例

占
!)-2!0

#在一半以上+其次为阿尔茨海默病性痴呆,脑血

管所致精神障碍,乙醇所致精神障碍及抑郁症#见表
.

+

表
"

!

!#

例精神疾病患者根本死因构成比%

0

&

根本死亡原因
1

构成比

慢性支气管炎
.$ )2-2#

肺癌
* "!-!.

痴呆
# ")-/*

肿瘤
1 "$-)2

脑梗死
! #-1.

胆囊结石伴胆囊炎
2 1-#*

偏执型精神分裂症
) !-"/

糖尿病
. )-2!

抑郁症
" "-/.

表
.

!

!#

例死亡精神疾病患者精神疾病诊断构成比%

0

&

精神疾病诊断
1

构成比

精神分裂症
)" !)-2!

阿尔茨海默病性痴呆
"$ "/-.2

脑血管所致精神障碍
/ ".-$/

乙醇所致精神障碍
1 "$-)2

抑郁症
2 1-#*

-

/*/"
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/-'

!

性别,年龄分布
!

!#

例精神疾病患者死亡病例中男性有

2/

例占
#"-$)0

#女性只有
""

例占
"#-*/0

+年龄大于或等于

1$

岁的患者有
2$

例占
1#-*/0

#见表
)

+

表
)

!

!#

例死亡精神疾病患者性别及年龄构成比%

0

&

项目
1

构成比

性别

!

男
2/ #"-$)

!

女
"" "#-*/

年龄

!&

1$

岁
"# )"-$)

!)

1$

岁
2$ 1#-*/

'

!

讨论及护理对策

'-$

!

根本死亡原因分析
!

在
!#

例死亡精神疾病患者中#根本

死亡原因为躯体疾病的病例有
!2

例#占根本死亡原因的
*$0

以上#由此可见#精神疾病并不是引起精神病患者死亡的根本

原因#并发躯体疾病病死率占精神障碍患者病死率的首位+因

为精神障碍患者缺乏自知力及自诉能力#躯体症状常被精神症

状掩盖#常常在躯体疾病较严重时才被发现#且医护人员偏重

于精神症状而忽略了躯体症状#从而延误了治疗+躯体疾病死

因中慢性支气管炎就有
.$

例#占
)2-2#0

#全部为男性患者#

占躯体疾病死因的首位+因为慢性支气管炎是一种常见病,多

发病#病情严重时产生呼吸道衰竭和肺癌+且精神病患者大多

数年老体弱,生活自理能力较差#机体抵抗力较低#气温变化时

容易引起慢性支气管炎的反复发作+肺癌
*

例#吸烟是导致肺

癌的主要因素#精神疾病患者长期住在封闭式病房#活动较少#

吸烟较多#且吸烟和被动吸烟在一定程度上导致了肺部肿瘤,

心脑血管疾病,呼吸系统疾病等主要慢性病发病率的增加)

.

*

#

且受精神疾病的影响#肺癌症状体征不明显#一般到晚期才被

发现+痴呆
#

例#占
")-/*0

#因痴呆患者生活完全不能自理#

进食较困难#导致营养不良易引起肺部感染而死亡+精神疾病

根本死亡原因病例中直接导致患者死亡的原因为噎食和自杀#

因为住院精神病患者在病态支配下产生幻听,被害妄想,嫉妒

妄想或康复期各种社会心理因素而自杀#且使用抗精神病药物

治疗的患者因药物反应引起咽喉部张力障碍,吞咽困难,会厌

关闭失调而发生噎食+

'-/

!

相关因素分析

'-/-$

!

精神疾病诊断
!

发生的
!#

例精神疾病患者死亡病例

中#精神分裂症患者有
)"

例#占
!)-2!0

+因为精神分裂症是

一种高复发率,高致残率的慢性迁延性疾病#预后较差)

)

*

#且由

于患者长期住院#住在封闭式的病房内#不参与一定的家务劳

动#患者的社会功能逐渐衰退#表现出生理,心理,社会功能和

免疫力下降#易并发躯体疾病+这与精神分裂症患者情感平

淡#活动减少#意志行为减退#缺乏主动性#营养状况改变有关+

'-/-/

!

年龄,性别
!

死亡病例中大于或等于
1$

岁的患者
2$

例#占
1#-*/0

+患者年龄越大#机体状态越差#基础疾病也越

多+

!#

例死亡病例中女性患者所占比例较低#这与本院女性

患者住院人数相对较少#且住院周期短,周转快有关+

'-'

!

护理对策

'-'-$

!

加强精神科的基础护理
!

$

"

%饮食护理+住院患者的

营养状况关系到疾病的预后及患者的康复)

2

*

+要保证患者的

营养#对年龄大的患者要观察其进食情况#协助患者正常有序

地进食#必要时给予相应的药物或静脉补充营养#保证营养足

够#以提高机体抵抗力+$

.

%日常生活护理+精神病患者由于

受疾病的影响往往有生活懒散,不知清洁#个人生活自理能力

下降甚至丧失)

!

*

+护理人员要鼓励和协助患者做好口腔,皮肤

护理,衣着卫生及日常仪态护理等日常生活护理#培养患者生

活自理能力#有利于患者增强自尊,自信#提高生活情趣+$

)

%

安全护理+精神病患者由于受精神症状的支配#可出现自杀,

冲动伤人,毁物等破坏性行为+护理人员要有高度的安全意

识#深入了解不同患者的病情特点#有针对性防范#严格执行各

项规章制度与护理常规#加强巡查#严格病室内危险物品的管

理#加强定期进行安全检查及安全常识教育#必要时给予保护

性约束+进食时医护人员在旁严密观察患者进食情况#防止患

者发生噎食#有患者发生噎食时及时抢救+$

2

%加强对精神分

裂症患者治疗和护理+对意志减退,退缩,情感淡漠的精神分

裂症患者#创造良好的治疗环境#促进患者遵从医嘱完成药物

治疗#配合医生完成患者的心理治疗,行为治疗等+协助患者

完成日常生活的照顾#保证患者的营养,合理安排活动+加强

患者生活能力的训练#鼓励患者参加娱乐活动+

'-'-/

!

防治慢性躯体疾病
!

由于精神病患者住院时间较长#

年龄越大躯体疾病越多#应加强对其躯体疾病的治疗和护理#

可以减少住院患者的病死率+医护人员要加强自身内科疾病

的临床知识学习#及时发现躯体疾病#对症治疗+由于精神药

物的镇静作用#患者常表现为睡眠增多#活动量减少#食欲增

加#肠蠕动减慢等特点)

1

*

#要求护理人员加强督促指导#鼓励督

促患者参加娱乐活动的各种体育活动#通过体育锻炼增强患者

的生活自理能力和机体抵抗力#使患者能够恢复自我照顾能力

和社会功能#并防止躯体疾病的发生+防治慢性支气管炎#针

对慢性支气管炎患者的护理#注意气侯冷热变化#及时防寒保

暖#找出发病诱因#做好病情观察#急性期要保证及时,准确地

应用抗生素及平喘祛痰药+对肺癌高危人群要定期进行体检#

早期发现肿瘤#早期治疗+向患者宣传疾病的有关知识#控制

各种诱发因素#加强体育锻炼#提高机体免疫力#控制呼吸道感

染#鼓励患者树立治疗信心#积极主动配合治疗+且慢性病是

一种可以通过改变生活方式进行控制和干预的疾病#其主要危

险因素包括吸烟,不健康饮食和缺乏体力活动等)

/

*

#因此#应积

极有效的开展干预活动#提高人们的健康水平#减少危险因素

的发生#从而有效地遏制慢性病的发生,发展)

#

*

+

'-'-'

!

禁止和控制吸烟
!

因精神疾病患者活动空间有限#部

分患者自知力不全#要反复宣传吸烟对健康的危害#对患者讲

解吸烟的危害#利用黑板报或发宣传单的方式#让患者了解吸

烟的危害#尽量控制患者的吸烟行为#并注意避免被动吸烟+

采取有针对性的宣传教育和干预措施#提高控烟工作效率+

'-'-1

!

康复护理
!

精神疾病患者思维,情感,意志活动呈现一

个衰退的疾病过程#生活处理能力和社会功能退化)

*

*

#要加强

患者的康复训练和康复护理+且帮助精神分裂症患者尽可能

恢复生活和工作能力是精神科医护人员的重要责任)

"$

*

+加强

患者生活技能和社会技能的训练#病程长,恢复较慢的患者适

时做好健康指导预防复发与健康教育+

精神疾病患者由于疾病的特殊性#是社会的弱势群体#家

庭及社会支持较差#做好精神病的健康宣传工作#尽可能地为

患者争取社会和家庭支持+护理人员做好精神疾病患者的各

项基础护理措施和康复训练#防治慢性躯体疾病的发生发展#

提高患者的生存质量#降低患者的病死率有极其重要的意义+

-

#*/"

-

检验医学与临床
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/

月第
*
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"2

期
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地震伤员主管护士工作负荷的质性研究

刘
!

萍"重庆市垫江县中医院护理部
!

2$#)$$

#

!!

"摘要#

!

目的
!

研究
!-".

汶川地震伤员主管护士工作负荷情况$方法
!

本研究采取质性研究方法!以半结构

访谈法收集了垫江县中医院
#

名
!-".

汶川地震伤员主管护士!使用
,5C=BLLB/

步分析法分析资料$结果
!

归纳出
.

个主题以及
""

个次主题$结论
!

在应对地震重大自然灾害时!震后伤员护理者存在着巨大的压力!既有业务上的!

也有心理上的!工作单位应该加强对护士的培训与心理关怀!只有这样才能让护士更好的投入到震后伤员抢救中$

"关键词#

!

地震伤员'

!

主管护士'

!

工作负荷'

!

质性研究

!"#

!
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文献标志码$
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文章编号$
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#
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!!

近年来各种自然灾害频繁发作#其中地震破坏力尤其巨

大#一旦发生就会造成大量的人员伤亡)

"

*

#由于地震灾难的突

发性和巨大破坏性#不仅给人民群众造成了生命安全威胁和身

体创伤#同时也给人们造成了严重的心理和精神创伤)

.

*

+地震

灾害发生后#数十位伤员立即送往本院#尚未从恐惧中解脱出

来的护士立刻投入到抢救工作中去#由于他们工作的特殊性#

面对惨重的伤亡情况以及他们在灾难中所担任的角色#护士产

生了一系列的心理应激反应#如恐惧,焦虑,无助,挫败感等#这

种心理影响可短期存在#也可延续很长时间)

)

*

#严重影响他们

的身心健康+在既往的工作中医务人员只是关注于伤员的心

理应激反应#却忽略了震后伤员护士所承受的压力#为了了解

他们所承受的负荷#对本院震后伤员主管护士中的
#

位进行质

性访谈+

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

采用立意取样法#在本院出院病例中选取

!-".

汶川大地震伤员住院患者的主管护士+患者纳入标准为

汶川大地震外伤患者(主管护士纳入标准从入院到出院一直护

理该伤员+

$-/

!

方法

$-/-$

!

原则
!

访谈前让每位受访者了解本次访谈的意义,目

的,隐私保护措施及基本步骤等#同时签署知情同意书#在私人

房间接受访谈#以假名代替他们的真实姓名+

$-/-/

!

资料收集方法
!

先拟定访谈提纲并设计关键问题#采

用半结构访谈)

2

*

#以开放式提问方式进行#运用刺探和引导的

方法令被访者更深入地发掘出他们的思想,感受,关心和担忧#

访谈过程中鼓励受访对象充分表达自己的感受,想法以及体

验+对发生在访谈中的事件及时给予实事求是的记录#包括访

谈对象的反应,动作,表情,困惑等#对访谈的内容进行同步录

音#访谈结束将录音资料整理成文字资料+

$-/-'

!

资料分析方法
!

资料分析采取
,5C=BLLB/

步分析法!

$

"

%仔细阅读所有资料($

.

%析取有重要意义的陈述($

)

%对反复

出现的观点进行编码($

2

%将编码后的观点汇集($

!

%写出详细,

无遗漏的描述($

1

%辨别出相似的观点($

/

%回访受访者处求证+

/

!

结
!!

果

按照以上访谈步骤#对访谈资料进行一系列分析后#共总

结出
.

个主题及
""

个次主题+

/-$

!

护士在照顾患者期间的各种应激情绪体验

/-$-$

!

惊恐
!

受访者指出#.惊恐/是最主要的感觉#虽然重庆

不处于震中#但震感的直接体验让很多人心有余悸#大多医务

人员都能清晰地回忆当时的直观体验#加上护理地震伤员#各

种伤势对他们来说#都是对地震的恐惧体验的加深+

/-$-/

!

压力
!

地震后的压力来自多方面的#一是社会的压力#

地震发生后#社会各界人士对于灾后重建备加关注#除了表现

在物资方面#最重要的就是震后伤员的救治和心理康复+医院

每天除了完成常规患者的医疗护理#对伤员的各项处理都花了

大力气+伤员的病房布置,饮食,医务人员的配置都必须一一

安排+还得接受各路记者的来访,各好心群众的探访,处理各

种物资捐赠的发放,处理+二是来自自身的压力#因为突然的

工作量的增加#医院不得不增派人手#但一下要找这么多人谈

何容易#只得重新招人#或让实习生承担一些医疗任务+由于

环境的不熟悉和技术的不熟练#让他们感到很有压力+

/-$-'

!

无力感
!

受访者指出#.无力感/是当中最强烈的感觉+
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