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个案管理模式对泌尿结石患者疾病不确定感及负性情绪的影响
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摘
!

要"目的
!

探讨个案管理模式对泌尿结石患者疾病不确定感#负性情绪的影响"方法
!

选取
.#$3

年
1

月至
.#$X

年
1

月该院泌尿外科收治的
2.

例泌尿结石患者作为研究对象!按照随机数字表法分为干预组和对照

组!每组
!1

例!对照组采用常规护理方案!干预组在对照组基础上实施个案管理模式"采用疾病不确定感量表

$

TLPY

%#焦虑自评量表$

Y%Y

%#抑郁自评量表$

Y+Y

%评估两组患者术前#出院时#术后
"

周疾病不确定感!以及

焦虑#抑郁程度!并分析患者术后并发症发生情况"结果
!

术前两组患者
TLPY

#

Y%Y

#

Y+Y

评分比较!差异无统

计学意义$

!

%

#/#"

%&出院时#术后
"

周干预组
TLPY

#

Y%Y

#

Y+Y

评分明显低于对照组!差异均有统计学意义

$

!

$

#/#"

%"干预组术后尿路感染#尿路梗阻#继发性出血发生率明显低于对照组!差异均有统计学意义$

!

$

#/#"

%&而肾功能损伤发生率比较!差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%"结论
!

个案管理模式是一种全过程持续照护

模式!能够降低泌尿结石患者疾病不确定感!以及焦虑#抑郁情绪!提高患者依从性!改善患者预后"

关键词"个案管理模式&

!

泌尿结石&

!

疾病不确定感&

!

负性情绪
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泌尿结石也称尿结石#是外科常见的疾病之一+

患者由于结石嵌顿#剧烈运动可引起腰部痛#并向下

腹部)会阴部放射#甚至导致剧烈疼痛#并伴有恶心)

呕吐)腹胀及血尿等发生+目前#国内外多采用体外

超声碎石法或微创取石术治疗结石#但是结石术后复

发率和并发症发生率高#多数患者需要二次手术#导

致患者出现焦虑)恐慌等负性情绪'

$

(

+有研究显示#

超过
1#[

行体外碎石的泌尿结石患者因对结石复发

的担忧而存在对疾病的不确定感'

.

(

+个案管理是近

年来兴起的一种新型护理方案#其集计划)服务)协

调)监测)评估于一体#为患者提供片段式照护+临床

研究显示#个案管理模式可降低患者的疾病不确定

感#缓解患者负性情绪#降低术后并发症#有利于患者

康复'

(

(

+近年来#个案管理模式已开始应用于结肠

癌)乳腺癌等患者的术后护理#并取得了满意效果#但

在泌尿结石患者中相关报道较少+本研究对本院泌

尿结石患者实施基于个案管理模式的护理方案#探讨

其在缓解患者疾病不确定感和负性情绪中的应用价

*

#(#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



值#现报道如下+

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

选取
.#$3

年
1

月至
.#$X

年
1

月本

院泌尿外科收治的
2.

例泌尿结石患者作为研究对

象#按照随机数字表法分为干预组和对照组#每组各

!1

例+纳入标准'

!

(

!$

$

%均经
]

线片或彩超检测确诊

为泌尿结石&$

.

%均满足泌尿手术治疗指征+排除标

准!$

$

%伴有结石与组织器官粘连#尿道狭窄者&$

.

%既

往接受冲击波治疗者&$

(

%严重心)肝)肾功能不全者&

$

!

%具有凝血功能障碍及传染性疾病者&$

"

%精神分裂

症或交流障碍者#无法配合治疗者+所有研究对象自

愿加入本研究#并签署知情同意书&本研究经本院伦

理委员会审核并批准后进行+

$//

!

方法
!

对照组患者行围术期常规护理#患者入

院后由护理人员进行术前)术后护理及康复指导+包

括了解患者饮食)生活习惯及对疾病知晓情况#评估

患者病情#健康宣教#常规监测血压及心率#指导用药

等+干预组!在对照组基础上实施个案管理模式+

$

$

%计划!建立个案管理模式护理小组#由
$

名护士长

担任组长#责任护士
"

名为组员#主治医师和康复师

各
$

名担任健康顾问#取得患者的理解与配合#结合

患者具体情况#共同制订患者疾病治疗)护理和康复

计划+所有成员经过个案管理模式相关知识培训#经

考核合格后上岗+$

.

%服务!

0

收集患者的临床资料#

建立泌尿结石患者个案管理模式护理档案#包括患者

性别)年龄)病情严重程度等相关资料#充分了解患者

对疾病认知程度及焦虑情况#针对每例患者病情提供

全方位支持#提高患者依从性+

1

制订个案饮食护理

方案#包括指导患者饮水量)蛋白质)钠盐的摄入量+

2

实施健康宣教#举办出院患者健康教育讲座#由科

室副主任医师及以上职称医生授课#主要内容包括泌

尿结石复发相关知识#组织患者相互交流饮食心得体

会+$

(

%协调!个案管理小组组长协调不同科室及多

个部门#使个案护理小组正常运转#保证患者在治疗

期间积极配合相关生化指标)功能及影像学检测#加

强与个案护理人员联系沟通#有利于形成良好健康结

局+$

!

%监测!建立沟通平台#随访患者康复情况+患

者出院后每周随访患者饮食)心理状态等情况#建立

微信平台发布预防结石复发有关知识与信息+$

"

%评

估!个案管理小组在患者围术期全过程跟踪护理#并

进行效果评估#及时解决患者在治疗期间的护理问

题+建立与患者及家属和谐)信任的护患关系#缓解

患者负性情绪#疏导心理压力#调整患者心态#确保护

理质量+

$/'

!

观察指标
!

$

$

%采用疾病不确定感量表$

TLPY

%

在术前)出院时)术后
"

周对患者疾病不确定感进行

评定#该量表由
((

个条目组成#由复杂性)不明确性)

信息缺乏与不可预测性
!

个维度构成#分值
(.

"

$1#

分#分值越高表明疾病不确定感水平越高&$

.

%采用焦

虑自评量表$

Y%Y

%在术前)出院时及术后
"

周评估患

者焦虑状态#由
.#

个条目构成#分值越高表明焦虑情

绪严重程度越高&$

(

%采用抑郁自评量表$

Y+Y

%状态在

术前)出院时及术后
"

周评估患者抑郁状态#该量表

由
.#

个条目构成#分值越高表明抑郁情绪越严重&

$

!

%比较两组患者术后并发症发生情况+

$/1

!

统计学处理
!

采用
YGYY.$/#

统计学软件进行

分析+呈正态分布的计量资料采用
KeF

表示#两组

间比较采用独立样本
@

检验&不同时间点采用两因素

重复测量方差分析#组间两两比较采用
YW-)

Q

检验&

计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用
!

. 检

验或
M/F<:8

确切概率法+

!

$

#/#"

为差异有统计学

意义+

/

!

结
!!

果

//$

!

两组患者一般资料比较
!

2.

例泌尿结石患者研

究过程中干预组失访
$

例#对照组失访
$

例)中途退

出
$

例#失访率分别为
./.[

和
!/([

+最终干预组

纳入
!"

例患者#对照组纳入
!!

例患者#两组患者性

别)年龄)文化程度)结石部位)病程)手术方式比较#

差异均无统计学意义$

!

%

#/#"

%#具有可比性#见

表
$

+

表
$

!!

两组患者一般资料比较)

)

#

[

$*

组别
)

男"女

$

)

"

)

%

年龄$

KeF

#岁%

文化程度$

)

%

小学 中学
大专及

以上

结石部位$

)

%

尿道

结石

膀胱

结石

输尿管

结石
肾结石

病程$

KeF

#年%

手术方式$

)

%

经膀胱镜

弹道碎石

经输尿管镜

钬激光碎石

体外冲击波

碎石

经输尿管镜

弹道碎石

干预组
!" ."

"

.# ""/3e1/" 1 .. $3 ( $$ $X $( ./"e#/1 X $1 $$ $#

对照组
!! .$

"

.( "1/.e1/$ ! ." $" $ 2 $1 $X ./3e#/3 1 $! $1 X

!

.或
@ #/"!1 #/(3! #/3#" ./$$( $/!!X $/""1

! #/!1# #/("" #/3#( #/"!2 #/#31 #/112

///

!

两组患者
TLPY

评分比较
!

两组患者术前

TLPY

评分比较#差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%&出院

时)术后
"

周干预组
TLPY

评分明显低于对照组#差

异均有统计学意义$

!

$

#/#"

%+重复测量方差分析结

果显示#两组患者
TLPY

评分存在组间和时间点的交

互作用 $

M时间 _$$(/X1.

#

M组间 _(1/1("

#

M交互 _

$#/#!X

#

!

$

#/#"

%#干预措施对患者疾病不确定感的

影响在不同时间点不同#见表
.

+

//'

!

两组患者
Y%Y

评分比较
!

两组患者术前
Y%Y

评分比较#差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%&出院时)术

*

$(#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



后
"

周干预组
Y%Y

评分明显低于对照组#差异均有统

计学意义$

!

$

#/#"

%+重复测量方差分析结果显示#

两组患者
Y%Y

评分存在组间和时间点的交互作用

$

M时间_$.!/#1(

#

M组间 _$$/((!

#

M交互 _!(/2X#

#

!

$

#/#"

%#干预措施对患者焦虑情绪的影响在不同时间

点不同#见表
(

+

表
.

!!

两组患者
TLPY

评分比较#

KeF

(分$

组别
)

术前 出院时 术后
"

周

干预组
!" 2./.1eX/#( X(/#!e1/.! 3"/!"e1/#3

对照组
!! 2!/#3e1/(3 2#/31e3/X" X./X.e!/XX

@ #/$.. "/$(3 1/(#"

! #/2#( #/### #/###

表
(

!!

两组患者
Y%Y

评分比较#

KeF

(分$

组别
)

术前 出院时 术后
"

周

干预组
!" "(/1(e1/33 !(/#2e1/(3 ("/""e"/(#

对照组
!! "(/X!e1/.3 !2/..e1/.# !(/2"e!/1!

@ #/$". !/1#( 3/2"#

! #/XX# #/### #/###

//1

!

两组患者
Y+Y

评分比较
!

两组患者术前
Y+Y

评分比较#差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%&出院时)术

后
"

周干预组
Y+Y

评分明显低于对照组#差异均有统

计学意义$

!

$

#/#"

%+重复测量方差分析结果显示#

两组患者
Y+Y

评分存在组间和时间点的交互作用

$

M时间_2$/X#"

#

M组间 _1/"!1

#

M交互 _$#/#"#

#
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#/#"

%#干预措施对患者抑郁情绪的影响在不同时间

点不同#见表
!

+

表
!
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两组患者
Y+Y

评分比较#

KeF

(分$

组别
)

术前 出院时 术后
"

周

干预组
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对照组
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两组患者术后并发症发生情况比较
!

术后干预

组尿路感染)尿路梗阻)继发性出血的发生率明显低

于对照组#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%&而肾功能损

伤发生率比较#差异无统计学意义$
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%#见

表
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表
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两组患者术后并发症发生情况比较)
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组别
)

尿路感染 尿路梗阻 继发性出血 肾功能损伤
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随着我国社会快速发展#人们饮食结构发生改

变#泌尿结石发病率为
1[

"

2[

#我国成为全球范围

内三大泌尿结石高发地区之一'

"

(

+流行病学调查显

示#泌尿结石患者约占泌尿外科患者
."[

'

1

(

#严重影

响人们的身体健康+泌尿结石患者主要临床表现为

难以忍受的疼痛)大汗淋漓)辗转不安)恶心呕吐#严

重者可造成血尿)尿道梗阻#对患者的肾功能造成损

伤#导致肾积水'

3

(

+目前#临床上泌尿结石多采用手

术治疗方式#特别是经皮肾镜取石)体外冲击波碎石

等微创手术方式的出现#明显提高了泌尿结石的治疗

效果+但部分患者对疾病发病原理及严重性缺乏认

知#对泌尿结石诊断)治疗及护理方法等知识尚不清

楚#尤其对术后的效果缺乏信心#担忧对生活造成的

未能预见的影响#对疾病的不确定感普遍存在'

X

(

+由

于患者对疾病的不确定感影响患者对治疗及护理的

满意度#可能加重无所适从)焦虑)抑郁)恐惧等负性

情绪#提高结石复发率和再次入院率#从而影响治疗

效果+临床研究发现#患者的疾病不确定感随着患者

对疾病的认知程度变化而发生变化#采取合适的应对

处理方式可提高患者自我管理能力#更好适应疾病状

态'

2

(

+因此#对患者提供动态)不同时段)连续)针对

性的照护#改善患者对疾病的不确定感#缓解负性情

绪影响#具有重要的临床意义+

个案管理模式属于临床医疗护理管理系统#是以

患者为中心#以整合和服务为重点#提供连续性)整体

性)协调的照护方式#给予患者系统)全面)整体的护

理+个案管理人员通过与多学科)多部门的交流)合

作与协调#分析患者治疗结局#尽可能为患者降低医

疗成本#取得高效益的治疗和护理效果'

$#

(

+本研究结

果显示#两组患者
TLPY

评分存在组间和时间点的交

互作用$

!

$

#/#"

%#表明个案管理模式可降低患者疾

病不确定感#能够减轻患者心理压力#增强归属感和

安全感#提升护理人员的责任感和成就感#有利于加

强医护)护患沟通+万紫旭等'

$$

(的研究证实#个案管

理模式提供的持续性片段式照护#能够提高护理质量

和患者满意度#有效保障治疗完整性和患者依从性+

个案管理模式能够全面)全过程评估患者#建立医)

护)患沟通的桥梁#能够缓解患者的负性情绪#提高患

者就医体验和诊疗的依从性+本研究结果也发现#两

组患者
Y%Y

)

Y+Y

评分存在组间和时间点的交互作用
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$

#/#"

%#表明个案管理模式可降低患者焦虑)抑郁

情绪+安培等'

$.

(对肿瘤患者进行对照试验#结果发现

接受个案管理模式的干预组在
(

)

1

个月后焦虑)抑郁

程度均明显低于基线水平#也低于对照组+白燕'

$(

(研

究发现#直肠癌肠造口患者在围术期接受个案管理模

式干预后#焦虑)抑郁水平明显改善#本研究与该研究

结论一致+因此#对患者在不同疾病过程中提供有

效)连续)动态)针对性的护理模式#可降低患者疾病

不确定感#减轻焦虑)抑郁等负性情绪+通过个案管

理模式#患者角色功能和社会归属感明显增强#缩短

了康复时间#降低了术后并发症发生率#提高了患者

*

.(#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
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术后适应能力+本研究结果发现#干预组术后尿路感

染)尿路梗阻)继发性出血发生率明显低于对照组#提

示个案管理模式能够降低术后并发症发生率#进行针

对性护理干预#能够优化护理效果#改善患者生活质

量#这与方素芳等'

$!

(的报道一致+

综上所述#个案管理模式能够降低泌尿结石患者

疾病不确定感水平#改善焦虑)抑郁程度#提高患者的

诊疗依从性#有利于患者的预后+
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