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#
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$
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奥马哈系统在银屑病患者延续性护理的应用"
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$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨奥马哈系统在银屑病患者延续性护理的应用效果%方法
!

选取太和医院
!"%

例银屑病

患者!随机分为对照组和观察组!各
&%

例%对照组患者接受常规出院随访!观察组实施基于奥马哈系统的延续

性护理%比较
"

组患者干预前后生活质量&药物治疗依从性&复发率差异%结果
!

观察组患者干预后的生活质

量&药物治疗依从性明显高于对照组"

!

%

%#%!

$!而银屑病复发率明显低于对照组"

!

%

%#%!

$%结论
!

基于奥

马哈系统的延续性护理可提高银屑病患者的药物治疗依从性&降低复发率!从而提高其生活质量%

关键词"银屑病#

!

延续性护理#

!

奥马哈系统

中图法分类号"

1'87

文献标志码"

+

文章编号"

!&8"06'$$

"

"%!(

$

!%0!'&80%7

!!

银屑病是一种常见原因不明的慢性复发性炎性

皮肤病#全球约有
"5

!

'5

的人群受到该病的困扰#

而我国的发病率为
%#'85

*

!0"

+

(目前治疗手段只能控

制银屑病的发展#无法彻底根治(银屑病由于病因不

明)病程长)易复发#严重影响患者的生活质量(大多

数患者出院后面临疾病复发)治疗和监测信息中断)

保健预防知识匮乏等问题#因此#延续性护理对出院

后的患者极其重要*

7

+

(奥马哈系统是一种标准化)程

序化的护理体系#成功地应用于社区护理)延续性护

理等方面*

'

+

(目前#尚无奥马哈系统在银屑病患者延

续性护理中的应用(现评价奥马哈系统在银屑病延

续性护理的应用效果#为提高患者的生活质量)降低

复发率提供一定的参考(

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选择
"%!$

年
!

月至
"%!&

年
&

月太

和医院皮肤科住院的
!"%

例银屑病患者(纳入标准!

经确诊并符合银屑病诊断标准*

$

+

%年龄大于或等于
!(

岁%知情同意并自愿参与调查(排除标准!合并严重

心)脑)肾等脏器疾病%合并其他皮肤病%患精神疾病#

不能交流者(采用简单随机法$抛硬币法&分为观察

组和对照组#各
&%

例(观察组男
7'

例#女
"&

例#年

龄
!(

!

&(

岁#平均年龄$

7"](#&8

&岁%对照组男
7"

例#女
"(

例#年龄
"%

!

87

岁#平均年龄$

77]8#'8

&

岁(

"

组患者的性别)年龄等一般资料比较#差异无统

计学意义$

!

$

%#%$

&#具有可比性(

$#/

!

研究方法
!

$

!

&对照组患者接受常规出院指导

和随访($

"

&观察组患者使用基于奥马哈系统的延续

性护理(奥马哈系统由护理问题分类表)干预方案)

结局评分组成*

&

+

(具体实施步骤
,

组建团队和培训!

延续性护理小组由皮肤科医师)营养师)心理咨询师#

以及
$

名工作
7

年以上)护师职称及以上的专科护士

组成#对小组成员进行延续性护理相关知识培训(

-

评估护理问题!应用护理问题分类表从环境)心理社

会)生理和健康相关行为等
'

个领域对银屑病患者进

行全面评估#整理出存在的主要问题(

2

制定并实施

护理措施!针对患者存在的问题进行个体化健康教

育)指导和咨询#主要内容包括对患者进行用药指导)

心理疏导)饮食指导)运动宣教)诱因预防等#发放银

屑病患者居家护理实用手册#指导患者进行正确护

理#利用微信)电话等多途径答疑解惑#引导患者自我

监测药物治疗的不良反应和用药情况(

3

评价护理

效果!从认知)行为)状态等
7

个方面评估患者存在的

问题和干预前后的效果(

"

组患者分别于出院后
!

周)

!

个月)

7

个月)

&

个月由小组成员进行随访(

'

8&'!

'

检验医学与临床
"%!(

年
$

月第
!$

卷第
!%

期
!

R2*S>3LC.A

!

S2

G

"%!(

!

T/C#!$

!

U/#!%

"

基金项目"湖北省十堰市太和医院院级基金项目$

"%!&ccaS%'!

&(

#

!

通信作者#
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$#'

!

观察指标
!

采用皮肤病生活质量指数$

4Rjb

&)

S/<.Id

G

0V<>>A

测量表和银屑病面积与严重度指数分

别评估患者的生活质量)药物治疗依从性)复发情况(

$

!

&

4Rjb

!包括
!%

个条目#采用
R.d><B'

级评分法#

/从没有0/轻微0/严重0/非常严重0分别计
%

!

7

分#

总分为
%

!

7%

分#得分越高表明生活质量越差*

8

+

(

$

"

&

S/<.Id

G

0V<>>A

测量表!该量表包括/曾忘记用药0

/用药不符合要求0/曾停止用药0/停止用药后未恢

复0

'

个问题#其中
'

个问题均为/否0代表完全依从#

有任何
!

个问题答/是0代表不完全依从#有
7

个以上

问题答/是0代表完全不依从*

(

+

(药物治疗依从性
9

$完全依从
\

不完全依从&"总例数
g!%%5

($

7

&银屑

病面积与严重度指数$

K+Wb

&!患者出院后再次出现皮

肤损伤面积大于
7%5

判定为复发*

6

+

(

$#1

!

统计学处理
!

采用
WKWW!8#%

统计软件进行数

据分析(计数资料以例数或百分率表示#组间比较使

用
!

" 检验#计量资料以
M]<

表示#组间比较应用
=

检

验#

!

%

%#%$

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/#$

!

"

组患者干预前后
4Rjb

评分结果比较
!

见

表
!

(

表
!

!!

"

组患者干预前后
4Rjb

评分结果比较#

M]<

&分$

组别 例数$

'

& 干预前 干预后
= !

观察组
&% !!#%(]'#%8 8#8(]!#"' &#%!!

%

%#%!

对照组
&% !%#("]'#7" 6#((]!#"& !#&%(

$

%#%$

= %#7'(

!

6#"%"

!

$

%#%$

%

%#%!

/#/

!

"

组患者药物治疗依从性和复发率结果比较
!

见表
"

(

表
"

!!

"

组患者药物治疗依从性和复发率结果

!!!

比较'

'

#

5

$(

组别 例数$

'

& 依从性 复发率

观察组
&% $!

$

($#%%

&

'

$

&#8

&

对照组
&% "7

$

7(#7

&

!$

$

"$#%%

&

!

"

"8#&7( 8#$&&

!

%

%#%!

%

%#%!

'

!

讨
!!

论

'#$

!

延续性护理对患者生活质量的影响
!

本研究结

果显示#实施延续性护理
&

个月后#观察组患者的生

活质量明显提高$

!

%

%#%!

&#与甘永梅等*

!%

+研究结果

相同(银屑病作为一种心身疾病#健康教育可从多方

面消除患者对疾病的疑虑#增强依从性#全面改善患

者的生活质量*

!!

+

(实施延续性护理为出院患者提供

多种方式的健康教育和指导#将住院护理服务延伸至

社区或家庭(在奥马哈系统理论框架下实施延续性

护理#采用奥马哈系统中的问题分类表从环境)心理

社会)生理)健康相关行为等方面对出院患者进行全

面综合评估#及时找出患者存在或潜在的健康问题#

联合应用干预系统的健康教育)指导和咨询)个案管

理等方式#实施针对性干预#改善患者临床症状#提高

其希望水平#且希望水平的提高有利于银屑病患者生

活质量的改善*

!"

+

(

'#/

!

延续性护理对患者用药指导依从性的影响
!

银

屑病患者对外用药物治疗知识相对缺乏#用药安全意

识较弱#依从性较差*

!7

+

(有研究报道#银屑病患者药

物治疗依从性不佳是疾病复发)病情控制不理想的重

要原因*

!'

+

(本研究结果表明#观察组患者药物治疗依

从性明显高于对照组$

!

%

%#%!

&#可能是因为及时进

行疾病的健康教育是提高患者自我效能#从而提高药

物治疗依从性的重要措施*

!$

+

(小组成员可动态了解

患者的皮损状况)用药情况#及时纠正错误认知#督促

患者规律正确用药#避免盲目)滥用药物#增强遵医嘱

用药的依从性(

'#'

!

延续性护理对患者复发率的影响
!

目前银屑病

治疗策略包括合理用药及生活方式的改变(建立良

好的健康行为#改变不良生活方式是控制银屑病症

状)防止复发)提高患者生活质量的决定性因素(有

研究报道#即使患者在住院期间接受了健康教育#生

活方式有所改变#但出院不久就会恢复原来的生活习

惯*

!&

+

(银屑病复发和加重的可能诱因有环境潮湿)感

染)精神因素)吸烟)嗜酒)染发)手术和外伤)睡眠差

等*

!8

+

(本研究结果表明#观察组患者延续性护理后#

银屑病复发率明显低于对照组$

&#85G<#"$#%5

#

!

%

%#%!

&#说明延续性护理可以降低银屑病的复发

率(延续性护理能改善患者的健康结果#减少患者复

诊次数#降低再入院率*

!(

+

(究其原因#一方面可能是

出院后持续的电话或家访对患者自我康复的行为进

行强化#存在的问题都能及时得到正确指导#提高患

者对自身情况的了解#改变日常行为及生活方式#增

强对该病的防护#减少复发(另一方面可能是延续性

护理改变了患者对银屑病的认识#增强了药物治疗的

依从性(

R+UbV+U

等*

!6

+研究指出#患者对银屑病知

识的掌握#会使其更多地参与到疾病的控制与治疗#

避免诱发或加重病情的不利因素(良好的药物治疗

依从性可增强药物疗效)促进疾病的转归(

综上所述#银屑病病因复杂)病程漫长#患者因病

情急性加重住院治疗#症状缓解出院#无持续性护理

易复发#严重影响患者的身心健康和生活质量(将奥

马哈系统应用于银屑病患者的延续性护理中#采取以

问题为导向的延续性护理干预#纠正患者的不良习

惯#增强药物治疗依从性)降低复发风险#提高生活质

量(作为奥马哈系统在银屑病延续性护理的初探#本

研究的不足之处是患者来源局限)标本量小)观察时

间较短等#有待进一步探索规范)标准的基于奥马哈

系统的延续性护理方案(

'

(&'!

'

检验医学与临床
"%!(

年
$

月第
!$

卷第
!%

期
!

R2*S>3LC.A

!

S2

G

"%!(

!

T/C#!$

!

U/#!%



参考文献

*

!

+

VYRX+U4cS

#

`YbUW:YbU 1

#

KM1:Y1W-

#

>B2C#

K<>=2C>A,>2A3B<>2B@>AB/D

;

I/<.2I.I.ABE> Â.B>3Z.A
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健康行为训练对学龄期癫痫患儿的自我概念%

适应行为及自尊水平的影响"
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摘
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要"目的
!

探讨健康行为训练对学龄期癫痫患儿的自我概念&适应行为及自尊水平的影响效果%

方法
!

选取
"%!$

年
"

月至
"%!8

年
"

月该院收治的学龄期癫痫患儿
8"

例!按数字随机表分为
"

组!各
7&

例%

对照组采用常规护理!观察组使用健康行为训练!对比
"

组患儿的自我概念&适应行为&自尊水平%结果
!

"

组

患儿护理后自我概念评分&适应行为评分&自尊水平评分均优于护理前!差异有统计学意义"

!

%

%#%$

$%且观察

组护理后行为&躯体外貌&智力与学校情况&合群&焦虑&幸福与满足评分均高于对照组!差异有统计学意义"

!

%

%#%$

$%观察组护理后适应能力商数"

+)j

$评分及自尊量表"

WYW

$&缺陷感量表"

XbW

$评分均高于对照组!差异

有统计学意义"

!

%

%#%$

$%结论
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健康行为训练对学龄期癫痫患儿的效果显著!可有效改善自我概念和适应行

为!提高自尊水平%
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