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!临床探讨!

综合护理干预对慢性肾脏病患者自我管理及其健康状况影响的研究

邓彩春

"海南省中医院肾病风湿科!海口
(:"!"'

$

!!

摘
!

要"目的
!

分析综合护理干预对慢性肾脏病患者自我管理'健康状况的影响%方法
!

选取该院
!"#(

年
'

月到
!"#&

年
(

月
#"&

例慢性肾脏病患者!按随机数字表法分为观察组和对照组%观察组
('

例患者选择综合护理干预!对照组
('

例患者选择常

规护理%对比两组观察指标'自我管理及健康状况%结果
!

观察组血磷'尿素氮较对照组明显降低#观察组清蛋白'血红蛋白'血

钙和对照组比较明显升高#观察组的自我管理总得分"

3!$""_!"$:!

$分'社会功能"

&4$&"_#%$("

$分'生理机能"

%"$::_&$'"

$

分'精力"

4"$'"_#4$!!

$分'总体健康"

%4$&#_#"$"'

$分'生理职能"

%"$("_:$%"

$分'情感职能"

%($(%_#"$!'

$分'躯体疼痛

"

('$#"_##$#"

$分'精神健康"

43$&"_#($!"

$分较对照组的自我管理总得分"

:4$!"_#3$((

$分'社会功能"

(3$#"_#%$""

$分'生

理机能"

!($##_($&"

$分'精力"

:"$":_#:$!"

$分'总体健康"

%#$!"_3$&"

$分'生理职能"

!4$:"_&$:"

$分'情感职能"

!3$'"_

3$%"

$分'躯体疼痛"

%'$4"_#"$#"

$分'精神健康"

::$&"_#%$&"

$分明显升高!差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$%结论
!

在慢性肾脏

病护理过程中!应用综合护理干预能够有效改善血磷等相关指标!提高患者自我管理能力及其健康状况%

关键词"自我管理#

!

健康状况#

!

综合护理干预#

!

慢性肾脏病

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$3&%'(

文献标志码"

)

文章编号"

#&:!,3%((

"

!"#:

$

#4,!:(&,"'

!!

慢性肾脏病是临床常见病#患者由于肾功能水平下降#导

致体内代谢物不能及时排出#水电解质等也失去平衡#随着疾

病的进展#患者很容易出现不易逆转的肾功能衰竭#再加上其

沉重的经济负担#很容易导致患者出现各种心理问题#降低患

者自身管理水平#影响患者自身的健康状况*

#,!

+

'因此#本研究

为了进一步研究在慢性肾脏病患者护理过程中#应用综合护理

干预对其自我管理以及健康状况的影响#特选取在本院进行治

疗的慢性肾脏病患者
#"&

例#收集相关资料进行分析#现报道

如下'

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取本院
!"#(

年
'

月至
!"#&

年
(

月进行治

疗的慢性肾脏病患者
#"&

例#均经本院伦理委员会批准后实

施#并按随机数字表法分为观察组(对照组'观察组中男
%!

例#女
##

例#年龄
''

!

::

岁%平均$

('$&"_#%$::

&岁%文化程

度!初中及其以下学历
:

例#高中学历
#3

例#大专及其以上学

历
!:

例%原发病!糖尿病肾病
#%

例#慢性肾小球肾
!#

炎例#高

血压肾病
#!

例#其他
&

例'对照组中男
%"

例#女
#'

例%年龄

''

!

:3

岁#平均$

(%$#"_#($%4

&岁%文化程度!初中及其以下

学历
&

例#高中学历
!#

例#大专及其以上学历
!&

例%原发病!

糖尿病肾病
#'

例#慢性肾小球肾
!!

炎例#高血压肾病
##

例#

其他
:

例'纳入标准!$

#

&患者本人及其家属均对本次研究目

的知情#并自愿签署了同意书%$

!

&均符合慢性肾脏病的诊断标

准'排除标准!$

#

&已经进行肾移植手术或者透析治疗%$

!

&恶

性肿瘤%$

'

&并发心包炎(尿毒症等严重疾病%$

%

&认知功能不正

常或者有精神病史'两组患者在原发病(病程(性别比(文化程

度等基线资料比较#差异无统计学意义$

M

&

"$"(

&#具有可

比性'

$$/

!

方法
!

观察组患者选择综合护理干预方式进行护理!$

#

&

健康教育#护理人员根据慢性肾脏病患者的自身情况#选择发

放健康教育手册(个别指导等宣教方式进行指导#向患者介绍

慢性肾脏病的相关知识#告知其在日常生活(治疗与护理中需

要注意的事项等#指导患者如何进行自我管理%$

!

&治疗管理护

理!指导患者严格遵医嘱服用药物#不可以随意改变药物剂量%

$

'

&饮食护理!调整患者以往不利于健康的饮食结构#指导患者

选择低磷(高优质蛋白质的食物#同时注意水(盐适量%$

%

&躯体

活动护理!指导患者根据自身实际情况来选择健康的生活方

式#告知患者多休息#适度工作#并指导患者选择力所能及的运

动#运动强度以患者没有疲劳等现象出现为标准#如散步等#运

动量要逐渐增加%$

(

&社会心理护理!告知患者良好的心理状态

有利于慢性肾脏病的康复#并应用不同方式的心理调节方法来

疏导患者的不良心理状态#如暗示(冥想等疗法#同时鼓励患者

家属积极与患者沟通交流'

$$'

!

评价指标
!

对比两组患者的相关观察指标(自我管理以

及健康状况'相关观察指标主要包括血磷(清蛋白(尿素氮(血

红蛋白(血钙'应用慢性病自我管理量表对慢性肾脏病患者的

自我管理水平进行评分#其主要包括治疗管理(饮食管理(躯体

活动管理(社会心理管理这
%

个维度#患者各个维度所得的分

数在
'#

!

#!%

分#若慢性肾脏病患者得分越高#则表示患者对

自我管理的水平越高'根据健康调查简表对慢性肾脏病患者

的健康状况进行评分#量表主要包括社会功能(生理机能(精

)

&(:!

)

检验医学与临床
!"#:

年
3

月第
#%

卷第
#4

期
!
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!
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!
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力(总体健康(生理职能(情感职能(躯体疼痛(精神健康这
4

个

维度#在各个维度中#患者所得的分数在
"

!

#""

分#若慢性肾

脏病患者得分越高#则表示患者健康状况越好'

$$1

!

统计学处理
!

采用
.8..!"$"

软件进行统计分析#用
P_

=

表示计量资料#组间比较采用
D

检验比较组间#以
M

%

"$"(

为

差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组患者相关观察指标比较
!

观察组患者血磷水平(尿

素氮水平较对照组明显降低%观察组患者清蛋白水平(血红蛋

白水平以及血钙水平和对照组比较明显升高#差异有统计学意

义$

M

%

"$"(

&'见表
#

'

/$/

!

两组自我管理得分情况比较
!

观察组患者治疗管理评

分(饮食管理评分(躯体活动管理评分(社会心理管理评分和总

得分较对照组明显升高#差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&'

见表
!

'

/$'

!

两组患者的健康状况比较
!

观察组患者社会功能评分(

生理机能评分(精力评分(总体健康评分(生理职能评分(情感

职能评分(躯体疼痛评分以及精神健康评分和对照组比较明显

升高#差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&'见表
'

'

表
#

!!

两组患者相关观察指标比较#

P_=

$

组别
'

血磷 $

II+*

"

7

& 清蛋白$

H

"

7

& 尿素氮$

II+*

"

7

& 血红蛋白$

H

"

7

& 血钙$

II+*

"

7

&

对照组
(' #$'#_"$!" '($%"_($%" #%$&"_!$## #"%$!'_!"$(" !$""_"$%"

观察组
(' #$"'_"$!' %"$"4_($:" #"$"!_!$!! ##%$&(_!#$'" !$!:_"$%:

D \ &$&3 %$'% #"$43 !$(: '$#4

M \

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

表
!

!!

两组患者的自我管理得分情况比较#

P_=

&分$

组别
'

治疗管理 饮食管理 躯体活动管理 社会心理管理 总得分

对照组
(' !#$!"_($"" !4$"&_&$!" ##$!"_'$%% #!$"%_'$!" :4$!"_#3$((

观察组
(' '"$&"_&$"" '4$("_:$#" #:$&"_%$!! #&$:'_'$&" 3!$""_!"$:!

D \ 4$:& 4$"& 4$(& :$"3 '$('

M \

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

表
'

!!

两组患者的健康状况比较#

P_=

&分$

组别
'

社会功能 生理机能 精力 总体健康 生理职能 情感职能 躯体疼痛 精神健康

对照组
(' (3$#"_#%$"" !($##_($&" :"$":_#:$!" %#$!"_3$&" !4$:"_&$:" !3$'"_3$%" %'$4"_#"$#"::$&"_#%$&"

观察组
(' &4$&"_#%$(" %"$::_&$'" 4"$'"_#4$!!%4$&#_#"$"' %"$("_:$%" %($(%_#"$!'('$#"_##$#"43$&"_#($!"

D \ '$%' #'$(' !$3: '$43 4$&# 4$(# %$:# %$#(

M \

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

%

"$"(

'

!

讨
!!

论

慢性肾脏病属于终身性疾病#患者不仅需要长期遵医嘱服

用药物#还需要患者在日常生活中主动调整饮食习惯(生活方

式等#因此#在慢性肾脏病的治疗过程中#为了帮助患者树立正

确的健康理念#科学(合理的进行自我管理#改善患者健康状

况#选择有效的护理干预措施是十分重要的*

'

+

'综合护理干预

是临床上常用的护理模式#其主要根据护理工作中的问题(患

者的实际需求#来对患者进行饮食(躯体活动(社会心理等各个

方面的护理*

%

+

'

经过本研究结果表明#观察组患者血磷水平(尿素氮水平

较对照组明显降低%观察组患者清蛋白水平(血红蛋白水平(血

钙水平(治疗管理评分(饮食管理评分(躯体活动管理评分(社

会心理管理评分以及社会功能评分(生理机能评分(精力评分(

总体健康评分(生理职能评分(情感职能评分(躯体疼痛评分(

精神健康评分和对照组患者比较明显升高#差异有统计学意义

$

M

%

"$"(

&'证实了在慢性肾脏病患者的护理过程中#综合护

理干预有诸多优势'综合护理干预根据慢性肾脏病患者的自

身情况#对其进行治疗管理(饮食(躯体活动(社会心理等全方

面护理护理*

(,&

+

'综合护理干预首先通过健康教育来帮助患者

正确认识慢性肾脏病#提高其健康知识水平#增强患者的自我

管理水平#帮助患者更好地进行自我护理#使其自愿选择有益

于健康的生活方式#改善自身健康状况*

:

+

'治疗管理护理能够

帮助患者积极主动参与到治疗过程中#并自觉按医嘱规律服用

药物%饮食护理通过调整患者以往不利于健康的饮食结构#来

帮助患者合理控制饮食#使其饮食更加规律(健康#在保持营养

的同时#有效地降低蛋白尿#延缓慢性肾脏病进展#有效改善血

磷等相关指标*

4

+

'躯体活动护理能够帮助患者选择适合自己(

有利于健康的生活方式#通过合理的运动来改善患者的免疫功

能#有效维护患者的自身健康*

3

+

'社会心理护理能够帮助患者

维持有利于健康的心理状态#并运用各种方法来消除患者消极

心理#转移其注意力#提高患者的自我管理能力#使其积极配合

并主动参与临床治疗与护理中#达到维持良好健康状况的目

的*

#"

+

'

综上所述#综合护理干预能够有效延缓慢性肾脏病进展#

)

:(:!

)
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改善尿素氮(血红蛋白(血钙等相关指标#提高患者自我管理水

平#促进其康复'
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