
进心理成长水平提高的能力较低(

本组应对方式作用大小得分较
755J33E?

的研究得分高&

应对方式使用频率上#本研究采用
"#

项以上正性应对方式的

父母占
BB;/$_

#明显高于李杨等)

.

*对中国慢性疾病患儿父母

的研究$

,.;A_

%(这可能是由于!第一#恶性淋巴瘤的严重程

度及花销均高于慢性疾病#对于患儿及父母正常生活的影响也

大大提升&第二#恶性淋巴瘤较慢性疾病病情变化更加迅速#危

险程度更高#所以父母需要不断地适应疾病的变化)

B

*

(正是由

于存在上述的诸多因素导致恶性淋巴瘤患儿父母为适应患病

状态及维持家庭生活新的平衡点#所要采取的正性的应对方式

更多(

表
/

显示#维度
-

的使用频率和作用最大#这与
(=GE*G@=

)

%

*

及刘齐等)

$

*的调查结果相似(说明在应对疾病过程中#家庭发

挥着最大的作用(本研究中父母信仰宗教所占比仅为

-A;.,_

#父母认为.相信老天爷会保佑我/的效果不大#同时维

度
,

的使用频率最低#维度
-

与维度
,

的结果均与李杨等)

.

*的

报道一致(在维度
/

#患儿父母与父母相互间的交流是最频繁

的#其次是与医护之间的沟通(这可能是受我国传统文化影

响#通常不愿意将孩子病情告知他人#忽视了社会支持的

作用)

.

*

(

本研究还显示#在职'无宗教信仰的父母心理成长的水平

更高(这主要是由于在职父母收入稳定#可缓解经济压力&且

在职使父母有更多的机会与他人进行倾诉#获得社会支持的机

会更多&且在职有利于分散父母的部分精力#减轻心理压力(

本研究中#患儿父母维度
,

的作用和频率相对最小#但却是父

母在面对子女患病后心理成长水平的主要影响因素(

综上所述#恶性淋巴瘤患儿父母采用正性的应对方式#能

够帮助其有效应对患儿病情的不可预测性所带来的心理压力#

促进父母心理成长水平的提升(
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!临床探讨!

系统性红斑狼疮患者采用循证护理的临床效果评价

王堂香

"海南省三亚市人民医院血液肿瘤风湿免疫科
!

.B,###

#

!!

摘
!

要#目的
!

探讨将循证护理应用于系统性红斑狼疮"

TUY

#的效果%方法
!

将
,#-"

年
"

月至
,#-A

年
"

月经临床确诊后进

行治疗的
-,,

例
TUY

患者选择为临床研究病例!根据就诊顺序编号并按单双号分成两组%对照组"单号#

A-

例仅给予常规护理模

式!试验组"双号#

A-

例应用循证护理模式%比较两组患者的临床疗效以及护理满意度%结果
!

试验组临床治疗总有效率为

$.;#%_

$满意度为
$A;B,_

!对照组临床治疗总有效率为
%#;//_

$满意度为
B.;"-_

!试验组的临床治疗总有效率$满意度均明显

优于对照组!差异有统计学意义"

!

$

#;#.

#%结论
!

TUY

患者采用循证护理模式!对临床疗效有协同促进作用!提高护理人员护

理质量!明显改善患者症状!患者满意度较高!有助于改善疾病预后%

关键词#系统性红斑狼疮&

!

循证护理&

!

满意度

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$/&%11

文献标志码#

4

文章编号#

-AB,+$"..

"

,#-B

#

-,+-B$B+#/

!!

系统性红斑狼疮$

TUY

%高发于青年女性#近些年发病率有

逐年增高的趋势#病情呈一过性#较为反复#对患者心理及精神

造成长期折磨#若忽视治疗易发展成
TUY

肾病等较重病

变)

-+/

*

(对于
TUY

患者来说#治疗与护理同等重要#有效的护

理模式可提高患者的整体生活质量#预防疾病发生#同时控制

病情发展#改善其预后效果(循证护理已逐步应用到医疗各科

室#目的是将这种护理模式与临床工作进行合理'有效的结合#

能够更专业'更优质地为患者提供服务)

"

*

(本研究中对入院诊

治的部分
TUY

患者采用循证护理#现报道如下(

$

!

资料与方法

$;$

!

一般资料
!

将
,#-"

年
-

月至
,#-A

年
"

月经本院临床确

诊后进行治疗的
-,,

例
TUY

患者选择为临床研究病例#根据

-

B$B-

-

检验医学与临床
,#-B

年
A

月第
-"

卷第
-,

期
!

U=37@L!HE?

!

VJ?@,#-B

!

WDH;-"

!

XD;-,



就诊顺序编号并按单双号分成试验组和对照组#每组
A-

例(

试验组$双号%中男
-A

例#女
".

例&年龄
,/

"

".

岁#平均

$

/.;/$[,;#B

%岁&病程
A

"

,-

个月#平均$

-";-/[-;-%

%个月&

累及肾脏
-B

例#心脏
-.

例#呼吸系统
-/

例#血液病变
%

例#其

他
%

例(对照组$单号%中男
-B

例#女
""

例&年龄
,"

"

""

岁#

平均$

/";/"[,;B.

%岁&病程
B

"

,,

个月#平均$

-";/A[-;"/

%

个月&累及肾脏
-A

例#心脏
-"

例#呼吸系统
-"

例#血液病变
B

例#其他
-#

例(本组研究通过医院伦理委员会批准#所有研究

对象均知晓试验细节#签署了知情同意书#且配合度较好(所

有患者一般资料方面差异无统计学意义$

!

%

#;#.

%(纳入标

准!$

-

%经实验室'影像学等检查#临床诊断为
TUY

&$

,

%语言表

达及理解能力良好'精神状态正常&$

/

%其他各项生命体征平稳

的患者(排除标准!$

-

%严重过敏体质者或对药物不能耐受者&

$

,

%心'肝功能严重损害&$

/

%有严重贫血'缺氧性疾病'代谢性

病变等其他并发疾病&$

"

%不愿参加本研究者(

$;/

!

方法
!

对照组
TUY

患者按诊疗流程给予常规护理!入院

后#收集临床基本资料#进行相关的实验室检查#静脉采血前均

保持空腹#分别对各抗体进行检测#遵医嘱给予并指导患者服

用治疗药物#主要包括糖皮质激素'细胞毒性等药物#向患者介

绍
TUY

相关知识#出院后给予饮食指导等(

试验组患者则在常规护理基础上实行循证护理($

-

%建立

循证护理小组!对小组成员进行全方位培训#使全体护理工作

人员均熟知这种全新的循证护理模式#了解其实质'内涵#并能

够自觉地应用这种方法分析问题#解决问题#准确'有效地应用

到临床中#取得最佳的效果#培训期能独立自主地查阅及收集

TUY

相关文献治疗#并进行真实案例情景模拟训练($

,

%寻找

针对
TUY

患者护理实践存在的问题!护理人员要善于在工作

开展过程中发现存在的问题#记录日常护理基本操作#分析其

中是否出现问题#例如
TUY

护理过程中注意事项&与患者开展

怎样的沟通模式#能提高其配合治疗依从性&如何提高护理效

率及质量等($

/

%根据出现的问题收集相关文献资料!为实践

过程问题的解决方案提供有根据性的支持#以最简便的方式为

患者提供更优质护理服务($

"

%辨证资料证据有效性!将搜集

到的文献报道'研究资料等提到的结果#进行评审#根据护理实

践出现的问题#二者相互验证($

.

%将文献资料'护理实践经

验'患者要求相结合!主要为了将资料等外源性证据转变为与

护理实践相符的临床证据#再结合患者要求#为其制订个性化

护理方案($

A

%实施护理计划!向
TUY

患者详细讲解疾病相关

知识'危险因素'治疗方案#用药注意事项'可能出现的并发症

等&根据个人差异制订对应的饮食调理方案#并培养其健康行

为&加强心理护理#实时监测其心理变化#可通过听音乐'培养

兴趣爱好等方法调节其情绪(

$;'

!

评价指标
!

观察两组患者的临床疗效及患者满意情况#

并作统计学分析(护理满意度判定标准!给予患者护理满意度

调查问卷#由本院自制满意度考察表#于患者出院前由其自行

填写#主要包含护理人员责任心'技能操作熟练程度'沟通技巧

与能力'主动服务的积极性等#告知患者针对其入院后至出院

前该段时间内护理人员的各方面表现予以准确'认真'实事求

是的评价打分#满分为
-##

分#

'

A#

分表示不满意#

%

A#

"

%#

分为基本满意#

%

%#

"

-##

分为非常满意#满意度
\

$非常满意

例数
j

基本满意例数%"总例数
]-##_

(临床疗效评定标准为

显效!症状表现基本消失#生理功能恢复至正常&有效!症状好

转#功能接近恢复正常时的状态&无效!症状无明显改善甚至加

重(总有效率
\

$显效例数
j

有效例数%"总例数
]-##_

(

$;1

!

统计学处理
!

采用
T(TT,#;#

软件进行分析(计量资料

以
C[6

表示#组间比较采用
8

检验&计数资料以率表示#组间

比较采用
!

, 检验&以
!

$

#;#.

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/;$

!

比较两组患者护理效果
!

试验组临床治疗总有效率为

$.;#%_

#对照组临床治疗总有效率为
%#;//_

#试验组的临床

治疗总有效率明显优于对照组#差异有统计学意义$

!

$

#;#.

%(见表
-

(

表
-

!!

两组患者临床效果比较&

1

$

_

%(

项目
1

显效 有效 无效 总有效率

对照组
A- ,-

$

/";"/

%

,%

$

".;$#

%

-,

$

-$;AB

%

"$

$

%#;//

%

试验组
A- /,

$

.,;"A

%

,A

$

",;A,

%

/

$

";$,

%

.%

$

$.;#%

%

!

,

";#" #;#% A;-A A;-A

!

$

#;#.

%

#;#.

$

#;#.

$

#;#.

/;/

!

比较两组患者满意情况
!

试验组满意度为
$A;B,_

#对

照组满意度为
B.;"-_

#试验组满意度明显优于对照组#差异

有统计学意义$

!

$

#;#.

%(见表
,

(

表
,

!!

两组患者满意情况比较&

1

$

_

%(

项目
1

非常满意 基本满意 不满意 总满意

对照组
A- ,#

$

/,;B$

%

,A

$

",;A,

%

-.

$

,";.$

%

"A

$

B.;"-

%

试验组
A- /-

$

.#;%,

%

,%

$

".;$#

%

,

$

/;,$

%

.$

$

$A;B,

%

!

,

";#% #;-/ --;.. --;..

!

$

#;#.

%

#;#.

$

#;#.

$

#;#.

'

!

讨
!!

论

!!

TUY

患者处理重点在于预防和保健#密切注意
TUY

患者

发病初期各项指标水平及合并的早期症状#对
TUY

及时有效

进行早期诊断和治疗)

.

*

(

过去临床中多按诊疗流程给予常规功能制护理干预模式#

该种护理方案多以完成任务为主#无论是在沟通或服务上多有

所欠缺#尤其是近些年来
TUY

发病人群日渐年轻化#该类患者

对自身疾病的重视度较低#对医嘱及护理告知的遵从度较弱#

若未能连续主动实行护理工作#患者的整体生活质量及康复效

果均不能达到预期值)

A

*

(循证护理是近些年来逐渐应用于临

床中的新型护理模式#该种模式主要是采用护理研究依据#联

合护理人员实践技能及经验#根据患者实际情况#制订合理'优

质'个性化护理方案#该护理模式有效结合理论及实践#在护理

过程中不断进行辨证研究#不仅提高护理人员专业技能及理论

知识#同时一定程度上促进医疗事业发展)

B

*

(循证护理模式主

要过程是指护理人员在临床实践护理操作过程中出现一些问

题#护理人员通过查阅研究资料'相关文献报道等方式#寻找解

决这些问题方法及依据#经过审查后将其应用于护理工作中#

同时监测其效果#这是一个循环反复过程)

%

*

(对于首次发病

TUY

患者来说#其在心理及角色适应能力方面均较弱#情绪的

高度紧张延缓了疾病的治疗#

TUY

极易再次复发或恶化#因此

有效护理模式对其尤为重要)

$

*

(本次研究结果显示#试验组患

者疗效评价以及护理满意度均明显优于对照组患者#差异有统

计学意义$

!

$

#;#.

%(结果说明实施循证护理模式后#与常规

护理模式相比护理人员工作开展更加细致严谨#更加顾及患者

感受#提高患者配合治疗依从性(通过文献资料收集研究#循

证护理可以为患者提供更加优质'全面的护理#护理人员护理

质量有所提高&患者临床疗效提高表明#优质'有效的护理方案
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对疾病治疗有协同促进作用#提升疾病治愈率#循证护理缩短

住院时间#能更有效改善
TUY

患者整体生活质量#有助于改善

其预后#能够尽快投入生活及工作中)

-#

*

(

综上所述#对
TUY

患者实施循证护理干预后#促进临床疗

效#患者临床症状改善明显#同时有助于提高护理人员工作态

度及服务质量(
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!临床探讨!

痰热清注射液治疗颅脑创伤术后继发肺部感染临床疗效观察

程
!

波!吴
!

海!江才永!谈志辉

"重庆市南川区人民医院神经外科
!

"#%"##

#

!!

摘
!

要#目的
!

探讨痰热清注射液对颅脑创伤术后继发肺部感染患者的临床疗效%方法
!

将
A#

例颅脑创伤术后继发肺部感

染患者按就诊顺序编号!分为治疗组和对照组!各
/#

例%治疗组给予痰热清注射液静脉滴注联合常规西药治疗!对照组仅采用西

药对症处理!疗程
BL

!给药结束后!记录两组患者咳嗽缓解和发热时间!检测治疗前及治疗后
,")

$

B,)

$

BL

血清
!

反应蛋白

"

!&(

#水平%结果
!

治疗组患者临床总有效率较对照组增高!差异有统计学意义"

!

$

#;#.

#&治疗组咳嗽缓解和发热时间均较对

照组缩短!差异有统计学意义"

!

$

#;#.

#&两组治疗后血清
!&(

水平均较治疗前下降!差异有统计学意义"

!

$

#;#-

#!且治疗组对

于降低血清
!&(

水平有明显优势!差异有统计学意义"

!

$

#;#.

#%结论
!

痰热清注射液对颅脑创伤术后继发肺部感染患者有较

理想的治疗作用!效果优于单纯西药对症处理%

关键词#痰热清注射液&

!

颅脑创伤&

!

肺部感染&

!

!

反应蛋白

!"#

!

$%&'()(

"

*
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文献标志码#
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文章编号#

-AB,+$"..

"
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#

-,+-B$$+#/

!!

颅脑创伤是指外界暴力直接或间接作用于头部所导致的

损伤#依据损伤后脑组织是否与外界相通可分为两大类#即开

放性损伤和闭合性损伤)

-

*

(颅脑创伤病情复杂#手术治疗主要

是为了恢复神经系统的重要生理功能(由于颅脑创伤患者易

出现昏迷'失血#长期卧床导致免疫功能低下#手术创伤大#侵

入性操作较多#因此感染机会较高)

,

*

(临床上由于抗生素的长

期'大量及不规范应用导致耐药菌株不断增加#使感染较难控

制#肺部感染是颅脑创伤术后最常见的继发感染形式)

/

*

#也是

造成患者死亡的重要原因#在常规治疗基础上#本院加用具有

清热化痰'醒脑开窍作用的痰热清注射液#临床取得了良好治

疗效果#现报道如下(

$

!

资料与方法

$;$

!

一般资料
!

选取
,#-/

年
-

月至
,#-"

年
-

月本院住院患

者#符合颅脑创伤术后继发肺部感染中西医结合纳入标准)

"

*的

患者共
A#

例#按接诊的时间顺序编号#随机分为治疗组和对照

组#各
/#

例(治疗组中男
,/

例#女
B

例&年龄
-A

"

.,

岁#平均

$

,,;-#[";B%

%岁&病程
-

"

-,)

#平均$

";.%[-;,#

%

)

&开放性

颅脑损伤者
-#

例#闭合性颅脑损伤
,#

例#格拉斯哥昏迷评分

$

1!T

%评分
.

"

%

分#其中脑挫裂伤合并硬膜下血肿'脑内血肿

行开颅血肿清除并去骨瓣减压术者共
-B

例#单纯硬膜外血肿

清除术者
-/

例(对照组男
,.

例#女
.

例&年龄
-A

"

"$

岁#平

均$

,/;-#[.;/"

%岁&病程
#;.

"

,#;#)

#平均$

";,"[-;"-

%

)

&

开放性颅脑损伤者
$

例#闭合性颅脑损伤
,-

例#

1!T

评分
.

"

%

分#其中脑挫裂伤合并硬膜下血肿'脑内血肿行开颅血肿清除

并去骨瓣减压术者共
-%

例#单纯硬膜外血肿清除术者
-,

例(

两组患者年龄'病情轻重'病程持续时间及手术方式经统计学分

析#差异无统计学意义$

!

%

#;#.

%#可进行临床对比研究(

$;/

!

方法

$;/;$

!

治疗方法
!

两组患者均给予常规剂量的头孢哌酮
+

舒

巴坦抗感染)

.

*

#治疗组加用痰热清注射液$厂家!上海凯宝药业

股份有限公司#规格!每支
-#KU

%

/#KU

加注于
,.#KU._

葡

萄糖注射液中#静脉滴注#

-

次"日#连用
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