
是出院后微信群的建立#不仅拉近了护士与患者及陪护家属之

间的距离#使护士能够及时了解患者的情况#有效地解决患者

对疾病的陌生及自我管理能力的不足*
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+

'同时还能够保证患

者平时的遇到的问题都能够有效地进行解答#因此#患者自我

效能更加提高'

综上所述#将家庭辅助干预应用于
/-2

患者中#能够改

善患者的心理善#提高患者疾病知识的掌握程度#提升自我效

能#值得借鉴和应用'

参考文献

*

#

+ 张丽丽#董建群
$

慢性病患者自我管理研究进展*

b

+

$

中国

慢性病预防与控制#

!"#"

#

#4

$

!

&!

!":,!##$

*

!

+

0<?VM+KE@1@IN@K?

#

1+=C<*@?E+CQ

#

.@EDC@IP

#

@C<*$

!"#'X./

H

BF9@*F=@?+=CD@I<=<

H

@I@=C+G?C<N*@E+K+,

=<K

>

<KC@K

>

9F?@<?@

!

CD@0<?VM+KE@+=CD@I<=<

H

@I@=C+G

?C<N*@E+K+=<K

>

<KC@K

>

9F?@<?@+GCD@XBK+

J

@<=.+EF@C

>

+G

/<K9F+*+

H>

*

b

+

$XBK-@<KCb

#

!"#'

#

'%

$

'4

&!

!3%3,'""'$

*

'

+ 漆红梅#王霞
$

授权教育对
/-2

患者自我管理行为及自

我效能感影响的研究*

b

+

$

中国实用护理杂志#

!"#'

#

!3

$

!(

&!

&!,&&$

*

%

+

T<F*@

>

2b

#

TB

>

??@R

#

X9I+=9?+=S

#

@C<*$/K@<CF=

H

G<IF*

>

E@=C@K@9?@KAFE@?F=@<K*

>

F=C@KA@=CF+=

!

J

@KE@

J

CF+=?+G

J

K+,

G@??F+=<*?F=G+BK?C<C@?

*

b

+

$XcE@

J

C/DF*9

#

#33!

#

(4

$

%

&!

!34,'"3$

*

(

+ 潘承琼#潘唐远#杨小玲
$

护理干预对
/-2

患者自我护理

能力与获得社会支持的影响*

b

+

$

内科#

!"##

#

&

$

#

&!

4%,4($

*

&

+ 王玲#李秀珍#权彦#等
$

延伸护理对老年冠心病
8/W

术后

患者氯吡格雷用药依从性的影响*

b

+

$

护士进修杂志#

!"#'

#

!4

$

#&

&!

#(!",#(!#$

*

:

+ 王才康#胡中锋#刘勇
$

一般自我效能感量表的信度和效

度研究*

b

+

$

应用心理学#

!""#

#

:

$

#

&!

':,%"$

*

4

+ 屈海宏#陈长香#徐爱茹#等
$

老年综合评估护理干预在提

高老年
/-2

患者生活质量中的应用*

b

+

$

中华现代护理

杂志#

!"#%

#

!"

$

!"

&!

!%4(,!%44$

*

3

+ 李霞#罗维
$/-2

患者疾病相关知识现状及影响因素的

调查分析*

b

+

$

重庆医学#

!"##

#

%"

$

&

&!

(3%,(3&$

*

#"

+牛俊芝
$

家庭访视护理干预对冠心病患者自我护理能力

和生存质量的影响*

b

+

$

中华现代护理杂志#

!"#'

#

#3

$

!!

&!

!&%:,!&("$

*

##

+李春华#童益新#郑菊仙#等
$

渐进式护理干预促进冠脉内

支架植入术后患者心脏康复的效果评价*

b

+

$

护士进修杂

志#

!"##

#

!&

$

#%

&!

#'':,#''4$

$收稿日期!

!"#:,"(,#%

!!

修回日期!

!"#:,"&,!'

&

#

!

通信作者#

X,I<F*

!

E

O

EcI

#

#43$E=

'

!临床探讨!

心理护理在恢复期精神病患者中的应用研究

徐兴红#

!刘兴高!

!邓丽凤#

#

"重庆市精神卫生中心(

#$

护理部#

!$

检验科
!

%"""'&

$

!!

摘
!

要"目的
!

基于临床患者的自身具备的特点!研究针对恢复期精神病患者实施心理护理干预的临床效果%方法
!

选取

!"#%

年
#

月至
!"#&

年
!

月本院收治的恢复期精神病患者
#'&

例作研究对象!使用随机数字表法将其平分为研究组和对照组!每

组各
&4

例患者!对照组患者实施常规护理!研究组患者实施心理护理干预!观察比较两组患者在护理干预前后的抑郁自评量表

"

.2.

$'焦虑自评量表"

.).

$和住院患者观察量表"

5U.WX

$评分水平!以及接受临床护理后两组患者的基础生活质量评分指标水

平%结果
!

接受护理前!研究组和对照组的
.2.

评分以及
.).

评分指标水平基本一致!差异无统计学意义"

M

&

"$"(

$%接受护

理后!研究组的
.2.

评分和
.).

评分都明显低于对照组!差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$%接受护理前!研究组患者的总积极因素

得分以及总消极因素得分与对照组患者基本一致!差异无统计学意义"

M

&

"$"(

$!接受护理后!研究组患者的总积极因素得分明

显高于对照组!总消极因素得分明显低于对照组!差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$%接受护理后!研究组患者的总体健康'生理功

能'生理职能'躯体疼痛'活力'社会功能'情感职能有以及精神健康等生活质量指标评分都明显高于对照组!差异有统计学意义

"

M

%

"$"(

$%结论
!

恢复期精神病患者行心理护理干预!能明显改善患者的情绪状态和生活质量!提升精神病患者的整体性生存

技能重新建构实现水平!适宜临床推广%

关键词"精神病#

!

基于患者自身特点#

!

恢复期#

!

心理护理干预#

!

临床效果

!"#

!
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"

*
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文献标志码"
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文章编号"
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!"#%

年
#

月至
!"#&

年
!

月本院针对收治的部分恢复期

精神病患者实施了心理护理干预#取得了较好效果#现报道

如下'

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

择取
!"#%

年
#

月至
!"#&

年
!

月本院收治的

恢复期精神病患者
#'&

例#运用随机数字表法将其等分为研究

组和对照组#每组各包含
&4

例患者#对照组男
'!

例#女
'&

例%

平均年龄$

%#$&_!$%

&岁#平均病程$

($%_#$!

&年'研究组男

''

例#女
'(

例%平均年龄$

%#$%_!$&

&岁#平均病程$

($'_

#$%

&岁'两组患者在性别(年龄及病程等一般资料比较#差异

无统计学意义$

M

&

"$"(

&#具有可比性'

$$/

!

方法
!

对照组患者行常规护理#研究组患者行心理护理

干预#其具体内容如下!$

#

&建构和谐护患关系'护士应当积极

与患者展开动态交流互动#及时倾听患者在接受治疗期间的心

理感受和具体需求#通过及时解答患者提出的各类问题#了解

患者存在的各种负性情绪#建构形成和谐稳定的护患关系'

$

!

&心理辅导'结合恢复期精神病患者的临床症状表现特征以

及具体的心理情绪状态#为患者实施针对性的心理辅导支持#

)
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通过鼓励患者积极参与社会交际以及形式多样的文体娱乐活

动#促进患者逐步建构形成适当数量的兴趣爱好项目#通过持

续保持患者的良好心理清绪状态#为患者重建社会适应能力创

造支持条件'$

'

&健康教育'结合恢复期精神病患者的临床症

状表现特征#为其实施针对性的健康知识和临床注意事项宣传

普及干预从#为患者顺利实现心理情绪状态改良和生活质量提

升创造支持条件'

$$'

!

临床评价指标
!

观察比较两组患者接受护理前后的抑郁

自评量表$

.2.

&(焦虑自评量表$

.).

&和住院患者观察量表

$

5U.WX

&评分#以及护理后两组患者的生活质量评分指标'

$$1

!

统计学处理
!

采用
.8..#3$"

统计软件进行处理#计量

资料以
P_=

表示#采用
D

检验'以
M

%

"$"(

为差异有统计学

意义'

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组患者护理前后的
.2.

和
.).

评分比较
!

护理前#研

究组患者和对照组患者的
.2.

评分以及
.).

评分比较#组间

比较差异无统计学意义$

M

&

"$"(

&'护理后#研究组患者的

.2.

评分和
.).

评分均显著低于对照组#差异有统计学意义

$

M

%

"$"(

&#见表
#

'

/$/

!

两组患者护理前后的
58.WX

量表评分比较
!

护理前#研

究组患者的总积极因素得分以及总消极因素得分与对照组患

者大致相当#组间差异无统计学意义$

M

&

"$"(

&#护理后#研究

组患者的总积极因素得分显著高于对照组#总消极因素得分显

著低于对照组#组间差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
!

'

/$'

!

两组患者的生活质量指标比较
!

护理后#研究组患者的

总体健康(生理功能(生理职能(躯体疼痛(活力(社会功能(情

感职能及精神健康等生活质量指标评分均显著高于对照组#组

间差异有统计学意义$

M

%

"$"(

&#见表
'

'

表
#

!!

两组患者护理前后的
.2.

和
.).

评分

!!!

比较#

P_=

&分$

组别
'

.2.

评分

护理前 护理后

.).

评分

护理前 护理后

研究组
&4 %3$&_3$% ':$4_&$& %4$(_4$# '4$#_3$!

对照组
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D "$#!' &$(3: "$(!( ($((4
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表
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两组患者护理前后的
58.WX

量表

!!!

评分比较#

P_=

&分$

组别
'

总积极因素得分

护理前 护理后

总消极因素得分

护理前 护理后

研究组
&4 %&$%#_%$%%4!$%'_'$:' '#$!#_%$#(#!$'#_'$::

对照组
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D "$3"# !($%!4 "$%44 #($":&
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表
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两组患者的生活质量指标比较#

P_=

&分$

组别
'

总体健康 生理功能 生理职能 躯体疼痛 活力 社会功能 情感职能 精神健康

研究组
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对照组
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!

讨
!!

论

精神病是严重威胁人类健康的典型疾病#随着社会生产事

业运行节奏的不断加快#精神病的报告发病率呈现了逐年上升

趋势#且在发病者的年龄特征角度呈现了显著的集中性特

征*

#,'

+

'现阶段#社会大众对精神病患者持有的认知偏见#给精

神病患者造成了严重的心理压力和生存压力#深刻影响了精神

病患者的治疗转归*

%,(

+

'对于恢复期精神病患者而言#只有切

实做好其在这一阶段的心理护理干预工作#才能有效缓解和改

善其在现实社会环境中面对的心理压力和生存压力#通过充分

消解患者的负性情绪#促进其精神病症状实现快速转归*

&,3

+

'

对于恢复期精神病患者而言#由于其本身已经经由前期系统连

续的治疗处置环节实现了精神病主要临床症状的治疗和转归

过程#因而其在未能实现对精神病临床特点充分认知条件下#

往往会产生一定程度的负性情绪*

#",#!

+

'在恢复期精神病患者

出现负性情绪且未能获取及时有效治疗处置条件下其极有可

能出现轻生和伤人等不良情绪#给自身的生存质量的公共安全

造成显著的不良影响*

#',#(

+

'

本研究中#在针对本院收治的部分恢复期精神病患者实施

心理护理干预条件下#促进了患者的心理情绪状态和生存质量

的显著改善#证实了心理护理干预在恢复期精神病患者群体中

的应用价值#值得临床推广'

针对恢复期精神病患者行心理护理干预#能够显著改善患

者的情绪状态和生活质量#优化精神病患者的综合性生存技能

重建水平#值得在临床中予以推广'
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!临床探讨!

出院后延续护理干预对老年性痴呆患者

日常生活能力%生活质量的改善效果

李
!

萍#

!安学芳!

"海南省海口市人民医院(

#$

神经外科#

!$

神经内科
!

(:"!"4

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨出院后延续护理干预对老年性痴呆患者日常生活能力'生活质量的影响%方法
!

选取
!"#%

年
#

月至

!"#(

年
&

月收治的老年性痴呆患者
#!%

例依照入院先后顺序依次交替归属为对照组和观察组!每组各
&!

例!分别接受常规护理

和延续护理干预%采用简易精神状态检查量表"

11.X

$和日常生活活动能力量表"

)27

$'老年性痴呆生活质量量表修订版

"

fU7,)2

$评定患者生活质量的改善情况%结果
!

干预后!观察组患者
11.X

评分显著高于对照组!

)27

评分显著低于对照

组!差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$#观察组除经济外其余各项评分均高于对照组!差异有统计学意义"

M

%

"$"(

$%结论
!

出院后延

续护理能有效提高老年性痴呆患者的日常生活能力!改善患者的生活质量%

关键词"延续护理#

!

老年性痴呆#

!

日常生活能力#

!

生活质量

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$3&%2%

文献标志码"

)

文章编号"

#&:!,3%((

"

!"#:

$

#4,!::3,"'

!!

老年性痴呆又称阿尔茨海默病$

)2

&#指发生在
&(

岁以后

的痴呆*

#

+

'

)2

是导致老年人生活不能自理的主要原因#给患

者(家人及社会均带来了巨大负担'目前
)2

尚无特效的治疗

方法#但有效的护理干预能够促进患者的日常生活能力及生活

质量的改善*

!,'

+

'延续护理模式是一种将医院护理服务延伸至

社区(家庭的新型护理方式#它为慢性疾病患者出院后的康复

提供了有力保障*

%

+

'但国内将延续护理应用于
)2

患者的报

道较少'本院近
'

年来对
)2

患者尝试采用延续护理#取得较

好效果#现报道如下'

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选择本院
)2

患者
#!%

例为研究对象'纳入

标准!年龄
$

&(

岁%所有患者均符合
Z-U

的国际疾病分类第

十版$

W/2,#"

&或中国精神障碍分类与诊断标准
,'&

$

//12,'

&

的诊断标准#确诊为老年期痴呆者*

(

+

%尚具语言表达能力%患者

本人或其代理人签订知情同意书'排除标准!不能正常理解和

回答者%合并其他严重慢性疾病者%入组前
%

周参加过其他研

究者'依照入院先后顺序依次交替归属为对照组和观察组#每

组各
&!

例'两组患者基础资料比较差异无统计学意义$

M

&

"$"(

&#具有可比性#见表
#

'本研究完全遵照赫尔辛基宣言'

$$/

!

方法
!

两组患者均对症给予痴呆常规药物治疗#对照组

给予常规
)2

护理干预#观察组在此基础上给予进行出院后的

延续护理服务#具体措施如下'

表
#

!!

两组患者基本资料比较

项目 观察组 对照组
!

!

"

D

M

' &! &!

性别$男"女#

'

"

'

&

'"

"

'! ''

"

!3 "$:3

&

"$"(

年龄$

P_=

#岁&

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

&

"$"(

病程$

P_=

#年&

($"&_#$"% %$3:_#$#' "$:'

&

"$"(

体质量$

P_=

#

V

H

&

&($%4_#!$%# &&$"3_#!$!4 #$!'

&

"$"(

文化程度$

'

&

!

小学
!% !' "$4'

&

"$"(

!

初中及高中
!: '"

!

大专及以上
## 3

婚姻情况$

'

&

!

已婚
(# (' "$3"

&

"$"(

!

未婚
! #

!

离异
3 4

痴呆严重程度$

'

&

!

轻度痴呆
!: !! #$''

&

"$"(

!

中度痴呆
!' !%

!

重度痴呆
#! #&

!!

注!痴呆严重程度按照临床痴呆评定量表$

/2S

&

*

&

+进行划分

)

3::!

)

检验医学与临床
!"#:

年
3

月第
#%

卷第
#4

期
!
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