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摘
!

要"目的
!

探究激励式护理对留置
7

管患者心境状态&自我护理能力及生活质量的影响%方法
!

选择

胆道探查术后留置
7

管的
!!%

例患者作为研究对象!随机分为试验组"

+6

例$和对照组"

+&

例$!对照组采取常

规护理!试验组在常规护理的基础上加以激励式护理!比较两组干预前后心境状态&自我护理能力及生活质量%

结果
!

实施激励术护理干预前两组患者的心境状态量表评分&自我护理能力差异均无统计学意义"

!

$

%$%+

$%

试验组通过实施激励式护理后!其心境状态量表评分&自我护理能力及生活质量较对照组均升高!差异均有统

计学意义"

!

#

%$%+

$%结论
!

激励式护理能明显改善胆道探查术后留置
7

管的患者的心境状态!提高患者自

我护理能力并改善其生活质量%

关键词"激励式护理#

!

7

管#

!

心境状态#

!

自我护理能力#

!

生活质量
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!!

胆道疾病是肝胆外科较常见的疾病#近年来发病

率逐年增高*

!

+

(通常胆道疾病患者手术治疗后需要

长期留置
7

管#以便引流胆汁)支撑胆道#促进窦道形

成(然而#多数患者因为对疾病欠缺了解#加之长期

留置
7

管造成管口局部疼痛)管口周围感染)生活不

便等问题#引发了患者心理)生理及社会生活等方面

的负面情绪#降低了患者的社交主动性#从而对患者

产生不良影响(既往研究表明#以正性激励为主导的

激励式护理能够激发患者个体潜能#调动患者内在力

量*

"4#

+

(将其应用于疾病护理中#可促使患者通过自

我努力#实现正性情绪#端正患者的治疗态度#增加其

对抗疾病的信心#改善因疾病)手术)麻醉等导致的紧

张)抑郁)焦虑等不良情绪*

64+

+

(然而#激励式护理对

留置
7

管患者的影响尚不明确(因此#本研究将激励

式护理实施于胆道探查术后留置
7

管的患者#探讨实

施激励护理对患者心境状态)自护能力及生活质量的

改善情况#现报道如下(

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取
"%!&

年
!

月至
"%!2

年
!

月西

安交通大学第一附属医院行胆道探查术的
!!%

例患

者作为研究对象#分为对照组 $

+&

例&和试验组

$

+6

例&(

$$/

!

纳入及排除标准

$$/$$

!

纳入标准
!

$

!

&行胆道探查术#且术后留置
7

管%$

"

&有基本的理解沟通能力#文化程度在小学以

上#能够配合完成量表检查%$

#

&年龄
&

!3

岁#具有生

活自理能力%$

6

&愿意参加此项研究并签署知情同

意书(

$$/$/

!

排除标准
!

$

!

&既往有重要脏器功能损害%

$

"

&有严重感染心脑血管疾病的患者%$

#

&手术后合并

严重并发症的患者%$

6

&有认知和精神障碍的患者(

$$'

!

方法

$$'$$

!

对照组
!

给予患者常规护理#主要包括基础

护理)健康宣教)心理疏导#以及及时有效观察病情变

化并处理(

$$'$/

!

试验组
!

在常规护理的基础上采用激励式护

理($

!

&关怀激励!入院后根据患者的年龄)文化程

度)工作)生活环境详细评估患者(通过与患者的沟

通交流动态评估其性格)认知)心态等#采取个性化护

理关怀(鼓励家属参与患者康复护理#使患者体会到

家庭和亲人的关怀($

"

&心理激励!了解患者焦虑)抑

郁的根源#并由责任护士用积极热情的态度对待患

者#用积极肯定的话语去回答患者的问题#给予患者

引导及恰当的鼓励#使患者以积极的心态接受治疗)

对待疾病($

#

&榜样激励!以成功的治疗实例帮助患

者获得勇气#并通过患者之间的榜样作用激励患者树

立战胜疾病的信心($

6

&目标激励!根据患者的实际

情况制订康复计划(患者的任何努力和进步都要及

时发现并给予肯定#让患者感觉到自我价值的实现(

$

+

&环境激励!将激励式理念融入各个护理细节中(

科室走廊张贴疾病相关知识及壁纸#给患者创建良好

的病房环境(设立激励共勉墙#让患者将互勉的话写

在彩色便利贴上#由责任护士审核后#贴在共勉墙上#

从而使患者处在积极向上的氛围中($

&

&言行激励!

责任护士需通过语言)眼神)肢体等方式鼓励并安抚

患者(在与患者交流的过程中多采用激励式性语言(

同时#耐心回答患者提出的疑问#表达出对患者的关

切)照顾(从而使患者树立信心#缓解紧张)焦虑等情

绪($

2

&改善自我护理能力!不正确的
7

管护理易导

致胆道感染)

7

管脱出等#因此#自我护理显得尤为重
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要(责任护士需对患者做好宣教#指导患者自我

护理(

$$1

!

评价工具
!

心境状态量表包括疲劳)慌乱)紧

张)抑郁)易怒)精力)自尊
2

项指标#采用百分制进行

评分#前
+

项负面情绪指标得分越高表示状态越差#

后
"

项正面情绪指标得分越高表示状态越好*

"

#

&

+

(自

护能力采用
]CBHA

=

等设计的自我护理能力测量量表

进行评价#其包括健康知识水平)自我护理技能)自我

护理责任感及自我护理概念
6

个维度#满分
!2"

分#

分数越高表明自我护理能力越强*

!

#

2

+

(生活质量采用

消化疾病生存质量指数量表进行评估#其为专用于消

化系统疾病患者的生活质量评估#主要包括主观症

状)社会活动)生理功能状态)日常生活及心理情绪状

态
+

个方面#共
#&

个条目#每项
%

!

6

分#总分

!66

分*

!

#

3

+

(

$$2

!

统计学处理
!

采用
/*//!5$%

软件进行数据录

入和统计分析(计量资料以
CV@

表示#组间比较采

用
4

检验或秩和检验%计数资料以例或百分率表示#组

间比较采用
!

" 检验#以
!

#

%$%+

表示差异有统计学

意义(

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组患者在激励式护理干预前后心境状态量表

评分比较
!

护理前#两组心境状态各指标评分差异无

统计学意义$

!

$

%$%+

&%实施激励式护理
"

个月后#患

者心境状态的
2

个维度均得到了有效改善#差异均有

统计学意义$

!

#

%$%+

&#见表
!

(

/$/

!

两组患者在激励式护理干预前后自我护理能力

评分比较
!

实施激励式护理前#两组患者的自我护理

能力差异无统计学意义$

!

$

%$%+

&%对患者进行激励

式护理
"

个月后#再次评估患者的自我护理能力可以

发现试验组患者自我护理能力较对照组明显提升#差

异均有统计学意义$

!

#

%$%+

&#见表
"

(

表
!

!!

两组患者在激励式护理干预前后心境状态比较$

CV@

(分%

组别
(

干预前

疲劳 慌乱 紧张 抑郁 易怒 精力 自尊

对照组
+& 2%$!!V&$5& &3$3"V+$3+ &5$+"V+$+% 2"$#6V&$6+ &3$53V+$5# 66$6#V2$"& #5$2!V"$56

试验组
+6 &5$&3V2$6! &5$"2V+$"% 2!$%2V6$3# 2!$"!V&$%! &2$%%V+$6" 6!$"+V&$## 6!$!#V6$2&

4 %$#5! %$6#% !$+36 %$5+3 !$366 "$62% !$353

! %$2%6 %$&&3 %$!!& %$#6% %$%&3 %$%!+ %$%&%

组别
(

干预后

疲劳 慌乱 紧张 抑郁 易怒 精力 自尊

对照组
+& 6&$%6V&$5" 6&$2#V+$62 66$&&V+$+6 6%$33V6$22 6%$"5V6$35 &"$&3V6$!# &#$%6V#$6+

试验组
+6 #%$2+V+$!% #"$35V#$32 ##$#3V6$65 #%$+5V&$!3 #"$22V+$"& 2"$+2V&$53 2&$#&V2$66

4 !#$#%% !+$66% !!$3## 5$3+# 2$3"6 5$!"! !"$!+%

!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

表
"

!!

两组患者在激励式护理干预前后自我护理能力评分比较$

CV@

(分%

组别
(

干预前

自我护理概念 自我护理责任感 自我护理技能 健康知识水平

干预后

自我护理概念 自我护理责任感 自我护理技能 健康知识水平

对照组
+& !6$3"V"$22 !6$!#V"$!% ""$++V+$&# ##$5&V&$3% !3$%6V6$!3 !+$%"V#$"3 #%$%5V+$%& #5$&!V+$5&

试验组
+6 !+$%+V#$%2 !6$+6V"$!2 "#$&#V+$&& #6$53V2$"5 "&$!#V#$&" !5$2#V6$%! 6%$!!V&$6# +6$!3V3$#"

4 %$6!& !$%!# !$%!" %$2&+ !%$56% &$25+ 5$!&" !%$&+

! %$&23 %$#!# %$#!6 %$66&

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!

表
#

!!

两组患者在激励式护理干预后生活质量评分比较$

CV@

(分%

组别
(

主观症状 日常及社会生活状态 生理功能状态 心理功能状态 生活质量总分

对照组
+& +3$+6V3$6# !#$5!V#$%# !&$63V6$"% !#$#&V"$#2 !%"$"5V!%$%5

试验组
+6 &6$"%V3$&# !+$+"V"$5# "%$5+V6$#% !&$"+V"$&" !!&$5!V!!$5#

4 #$+%5 "$3+# +$+&" &$!!3 &$552

! %$%%2 %$%+"

#

%$%%!

#

%$%%!

#

%$%%!
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/$'

!

两组患者在激励式护理干预前后生活质量评分

比较
!

实施激励式护理
"

个月后#试验组患者生活质

量量表中的各维度均较对照组患者出现好转#差异有

统计学意义$

!

#

%$%+

&(日常及社会生活状态较对照

组改善#但差异无统计学意义$

!

$

%$%+

&(见表
#

(

'

!

讨
!!

论

!!

胆道术后长期留置
7

管会严重影响患者形象#同

时
7

管周围疼痛不适及留置
7

管带来的生活不便#

使患者心理及生理上均承受着巨大的压力*

2

+

(加之#

肝胆管结石易复发#且患者术后仍可能有胆管结石残

留#更加重了患者的心理负担#引起患者睡眠紊乱)精

神忧郁等#严重影响患者的心理及生理功能*

5

+

(从而

导致患者的社交能力)日常生活能力)工作能力等均

出现不同程度的下降#严重影响患者回归社会#同时

也增加了家庭负担(因此#改善留置
7

管患者的心境

状态)自我护理能力及生活质量#是亟待解决的问题(

激励是指持续激发人的动机的心理过程*

"

#

!%

+

(激

励式护理是针对患者特定的生理及心理状况进行有

效的宣教)指导及情感支持*

#

+

(激励式护理的目标主

要是依据患者心理)生理)社会文化精神等多方面需

求#针对性提供适合患者的最佳护理措施#鼓励促进

患者端正治疗态度#提升治疗信心(因此#激励式护

理可以充分调动患者的主观参与性#缩短治疗过程#

促进患者康复#提高患者生活质量(

本研究中对患者实施激励式护理后#试验组的心

境状态改善幅度较对照组更明显#具体表现为疲劳)

慌乱)紧张)抑郁)易怒得分均明显低于对照组#精力

与自尊得分明显高于对照组#说明采用激励式护理有

利于缓解留置
7

管患者的不良心境状态(另外#由于

患者出院后缺乏医务人员规范的管理和有效督促#患

者的自我护理能力显得尤为重要(尤其是留置
7

管

引流的患者#对于自我护理能力的要求更加苛刻(良

好的自我护理能力可以减少
7

管脱落)管口周围感

染)胆道感染等并发症发生的概率(本研究发现#通

过激励式护理可以明显提高患者的自我护理概念)自

我护理责任感)自我护理技能)健康知识水平#明显改

善患者自我护理能力%对留置
7

管的患者实施激励式

护理可减轻患者的疾病症状#明显提高留置
7

管患者

的生活质量#其中对主观症状的改善尤为明显#进一

步证实了激励式护理的积极促进作用(

综上所述#激励式护理在动态评估患者的基础

上#通过医务人员为患者提供正向激励式引导)知识

宣教及精神激励等#可以使患者树立信心#正确面对

疾病(从而有效改善患者心境状态)提高患者自我护

理能力及生活质量#促进患者康复#加速患者重新回

归社会(因此#激励式护理在留置
7

管的患者中可以

发挥积极的作用#值得在胆道术后患者及其他疾病患

者中推广应用(
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