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【摘要】目的：探讨科学护理流程联合心理针对性干预在行血液透析患者中的应用效果。方法：选取２０２２年１月
至２０２３年１月在本院进行血液透析患者１００例，随机分两组，各５０例；对照组采用常规护理，观察组给予科学护理流
程联合心理针对性干预；对比两组患者的ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ评分及并发症情况。结果：观察组 ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ
评分及并发症发生率均低于对照组 （Ｐ＜００５）。结论：科学护理流程联合心理针对性干预在行血液透析患者中的应用
效果显著，对于改善患者的心理状态、减少并发症的发生具有重要的作用。
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　　血液透析是一种重要的治疗手段，用于代替肾脏功
能不全患者的肾脏排泄功能，维持人体内稳态的平衡［１］。

然而，血液透析治疗对患者来说不仅仅是一项身体上的

治疗过程，同时也会对他们的心理产生影响。长期的透

析治疗可能引发负面情绪，如焦虑、抑郁和恐惧等，进

一步影响患者的生活质量和治疗效果［２］。科学护理流程

强调系统性、规范化和个性化的护理程序，从术前评估、

透析过程的监护到透析后的护理，全面关注患者的生理

状况和治疗效果，确保透析治疗的安全性和有效性［３］。

心理针对性干预则主要关注患者的心理状态，通过积极

的沟通、心理支持和适度的安抚，帮助患者缓解焦虑、

抑郁等负面情绪，增强患者的治疗依从性和生活质量［４］。

本研究重点探讨科学护理流程联合心理针对性干预在行

血液透析患者中的应用效果，现报道如下。

１　资料与方法
１１　一般资料　选取２０２２年１月至２０２３年１月在本院
进行血液透析患者１００例为研究对象。纳入标准：符合血
液透析治疗指征的患者；年龄在１８岁及以上；具有完全
民事行为能力；同意参加研究，并签署知情同意书；疾

病稳定，已经接受血液透析治疗并已连续治疗不少于３个
月。排除标准：有严重心脏疾病、肺功能不全等慢性疾

病；正在接受抗精神病药物等影响认知和情绪的药物治

疗；曾经接受过心理治疗或有严重的心理疾病史；存在

认知障碍影响其自主、理解研究内容的患者；正在接受

其他研究项目干预或已经参加其他研究项目的患者；怀

孕或哺乳期妇女；无法参与评估或难以遵守研究计划的

患者。患者采用随机数字表法分组。对照组 （ｎ＝５０）：
男性３０例，女性２０例；年龄２２～８５岁，平均 （６７３３±
６２１）岁；透析时间２～１１年，平均 （７３２±２１４）年。
观察组 （ｎ＝５０）：男性３２例，女性１８例；年龄２２～８６

岁，平均 （６７２５±６１２）岁；透析时间２～１１年，平均
（７２１±２０７）年。两组一般资料比较无统计学意义 （Ｐ
＞００５）。
１２　研究方法　对照组采用常规护理，观察组给予科学
护理流程联合心理针对性干预。

１２１　对照组　 （１）血液透析治疗：按照医生开具的
血液透析处方执行，包括透析机的操作、透析时间、透

析频率等。操作过程中，保持透析器通畅，合理调整透

析液配方和流速，监测透析过程中的血压、体温和呼吸

情况。（２）体征监测：定期监测患者的血压、心率、呼
吸等生命体征，记录和报告异常情况。严密观察患者的

透析反应，包括头晕、恶心、呕吐等不适症状，及时采

取处理措施。（３）血液透析导管护理：定期给予导管护
理，包括清洁、更换敷料和导管固定，预防感染发生。

监测导管拔出、抽血、回路穿刺等操作的规范性和安全

性。（４）环境卫生控制：保持透析室环境的清洁卫生，
定期消毒并注意空气质量，避免交叉感染的发生。保持

室内空气流通，避免污染源。（５）营养与水电解质平衡：
根据患者的血液透析治疗需求，制定适宜的饮食方案，

控制蛋白质、钠、钾、磷等摄入。监测患者的体重、血液

指标及相关水电解质的浓度，及时调整治疗方案。 （６）
教育指导：向患者提供关于血液透析的相关知识和注意

事项，包括透析过程中的症状和并发症的预防、药物使

用、饮食控制等。教育患者及家属正确的透析操作、导

管护理以及注意事项。

１２２　观察组　 （１）科学护理流程。①术前评估：了
解患者以往的病史、手术史、用药史、家族史等。检查

患者体温、脉搏、呼吸、血压等生命体征，评估患者身

体状况。为患者准备好所需的材料和设备，包括透析器、

输液器、血压计、血氧仪、血糖仪等。②透析前准备：在
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透析前，护士应该检查患者的生命体征，如体温、脉搏、

呼吸、血压等，以确保患者的身体状况适合进行透析治

疗。检查透析器是否运行正常，确保透析治疗的安全性。

对于需要进行家庭血液透析的患者，护士要对患者进行

自我护理的教育，包括透析器的使用方法、护理注意事

项等。③透析中的监护：根据患者的身体情况和医嘱，
确定透析的时间，保证透析治疗的有效性和安全性。在

透析过程中，护士需要持续监测患者的生命体征，如体

温、脉搏、呼吸、血压等，以及监测患者的透析器状态。

④透析后护理：透析后，护士要继续监测患者的生命体
征，如体温、脉搏、呼吸、血压等，以便及时处理异常情

况。透析器是透析治疗的关键设备，需要定期清洗和消

毒，以确保治疗的安全性。透析治疗容易导致感染，护

士需要加强手卫生、消毒等防护措施，预防感染的发生。

（２）心理针对性干预。①积极沟通：护士应该主动询问
患者的问题，并且认真倾听患者的回答。护士要了解患

者的需求，如饮食、活动、交流等，以便及时采取护理

措施。②心理支持：护士要对患者提供温情、关爱，增
强患者的信心和勇气。透析治疗容易引起患者的情绪波

动，护士要及时开展心理疏导，缓解患者的心理压力。

③适度安抚：透析治疗可能会带来一些不适或疼痛，护
士要根据患者的情况，采取适度的安抚措施。护士要及

时向患者反馈治疗情况，以便患者了解自己的身体状况

和治疗效果。

１３　观察指标　 （１）汉密尔顿焦虑量表 （Ｈａｍｉｌｔｏｎ
ＡｎｘｉｅｔｙＲａｔｉｎｇＳｃａｌｅ，ＨＡＭＡ）评分：无焦虑 （０～７分）、
轻度焦虑 （８～１４分）、中度焦虑 （１５～２１分）、重度焦
虑 （２２～３５分）、极重度焦虑 （≥３６分）；汉密尔顿抑郁
量表 （ＨａｍｉｌｔｏｎＤｅｐｒｅｓｓｉｏｎＲａｔｉｎｇＳｃａｌｅ，ＨＡＭＤ）评分：
正常 （０～７分）、轻度抑郁 （８～１３分）、中度抑郁 （１４
～１８分）、重度抑郁 （１９～２２分）、极重度抑郁 （≥２３
分）。（２）并发症：如高血压、导管感染、内瘘闭塞等。
１４　统计学方法　采用 ＳＰＳＳ２７０统计软件对数据进行
分析。计量资料用 （ｘ±ｓ）表示，比较用 ｔ检验；计数资
料用 ［ｎ（％）］表示，比较用χ２检验；以Ｐ＜００５为差
异有统计学意义。

２　结果
２１　两组ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ评分比较　统计显示 （表

１）：干预后，观察组患者的 ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ评分低
于对照组 （Ｐ＜００５）。

表１　两组患者ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ评分情况 （ｘ±ｓ）

组别 例数
ＨＡＭＡ评分／分

　　干预前　　　　　　　干预后　　
ＨＡＭＤ评分／分

　　干预前　　　　　　　干预后　　
对照组 ５０ ２２２１±３５６ １４２３±３４１ ２３７１±４１９ １３２１±４１６
观察组 ５０ ２２３５±３４４ １０５１±３６２ ２３４７±４２５ １００１±４５２
ｔ ０２００ ５２８９ ０２８４ ３６８３
Ｐ ０８４２ ００００ ０７７７ ００００

２２　两组并发症比较　统计显示 （表２）：观察组并发症 发生率低于对照组 （Ｐ＜００５）。

表２　两组并发症比较 ［ｎ（％）］

组别 例数 高血压 导管感染 内瘘闭塞 总发生率

对照组 ５０ ３ ３ ２ ８（１６００）
观察组 ５０ １ １ ０ ２（４００）
ｔ ４０００
Ｐ ００４６

３　讨论
本研究中观察组患者的 ＨＡＭＡ评分、ＨＡＭＤ评分及

并发症发生率低于对照组 （Ｐ＜００５）的结果，提示科学
护理流程联合心理针对性干预可改善血液透析患者的焦

虑、抑郁等负面情绪，同时可降低并发症发生率。心理

针对性干预是针对患者在透析治疗过程中可能出现的心

理问题进行干预，并给予积极的心理支持和疏导，可以

促进患者对治疗的积极性，减轻焦虑、抑郁等负面情绪，

提高其对治疗的满意度和生活质量。因此，通过心理干

预来缓解患者的心理压力，有助于改善患者的心理状态。

科学护理流程的应用可以提高护理的规范性和安全性，

减少人为因素对治疗的影响［３］。例如，术前评估可以帮

助护士对患者的身体状况进行全面了解，为透析治疗提

供基础信息；透析中的监护可以随时监测患者的生命体

征和透析器状态，及时发现和处理异常情况［５］；透析后

的护理包括透析器的清洗和消毒，以及加强感染防护措

施等，有助于减少感染的风险［６］。
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