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Abstract
Objective: To analyze the application effect of psychological nursing mode in patients with diabetic nephropathy. Methods: 20 
patients with diabetic nephropathy were included in the study and randomly divided into observation group and control group to give 
routine nursing care, respectively, for comparing the negative emotion score, coping style score, quality of life score and nursing 
satisfaction before and after the two groups. Results: Compared with the control group, the SAS, SDS and quality of life scores were 
better, and the nursing satisfaction was higher (P ＜ 0.05). Conclusion: The implementation of psychological nursing for patients 
with diabetic nephropathy can significantly relieve patients’ anxiety, depression and other negative emotions, help promote the 
change of patients’ coping strategies, make them more inclined to have a positive attitude towards diseases, and improve the quality 
of life and satisfaction with nursing, which has a certain clinical promotion value.
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心理护理应用在糖尿病肾病护理中的临床效果分析
王艳芳

清水县土门镇卫生院，中国·甘肃 天水 741400

摘  要

目的：分析心理护理模式在糖尿病肾病患者中的应用效果。方法：将20例糖尿病肾病患者纳入研究范围，随机分为观察组
和对照组，分别予以常规护理，观察组在其基础上强化心理护理，就两组干预前后负性情绪评分、应对方式评分、生活质
量评分和护理满意度进行比较。结果：相较于对照组，观察组组SAS、SDS、应对策略各维度评分及生活质量评分改善效
果均更优，且护理满意度更高（P＜0.05）。结论：对糖尿病肾病患者实施心理护理能够使患者焦虑、抑郁等负面情绪得到
显著的缓解，有助于促进患者应对策略的改变，使之对疾病更倾向于积极面对态度，并提高患者的生活质量以及对护理满
意度，有一定的临床推广价值。
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1 引言

糖尿病是世界范围内的公共卫生问题，具有发病率高、

并发症多的特点，是危害人类健康的常见慢性病。糖尿病肾

病是糖尿病的最常见并发症之一，其发生与长期的高糖毒性

对肾脏血管的损害、血脂异常等密切相关，糖尿病肾病患者

主要表现为肾小球基底膜厚度增加、肾小球滤过率降低、蛋

白尿、水肿、高血压等症状。血液透析是延长糖尿病肾病患

者生存期的主要肾脏替代疗法之一 [1]。受到疾病进展、症状

引起的不适、日常饮食受限、生活方式改变等因素的影响，

糖尿病肾病患者容易出现各种心理社会问题。焦虑、抑郁是

糖尿病肾病患者常见的心理问题，而这些心理问题的长期存

在，不利于患者疾病的控制，患者心境低落，焦躁不安等负

面情绪，可能导致其疏于对自身症状的管理，从而影响血糖

控制，加重病情 [2]。同时，焦虑、抑郁等情绪的长期存在，

可能引发患者疲劳、睡眠障碍、食欲减退等躯体化症状。因

此，加强对糖尿病肾病患者的心理干预具有重要意义，本研

究将心理干预措施应用于糖尿病肾病患者的临床护理工作

当中，旨在减轻其不良情绪，提高其生活质量，具体报道

如下。

2 资料与方法

2.1 一般资料
研究对象：共计 20 例，均为 2023 年 1 月—2024 年 1

月期间于我院接受治疗的糖尿病肾病患者。随机将其分为观

察、对照两组，各 10 例。观察组中，男 / 女人数 6/4，年龄

49~78（68.46±4.52）岁，糖尿病病程 5~23（10.56±2.12）年，
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糖尿病肾病病程 1~8（4.12±1.05）年。对照组中，男 / 女

人数 5/5，年龄 47~80（67.97±4.46）岁，糖尿病病程 5~22

（10.79±2.0）年，糖尿病肾病病程 1~8（4.35±1.08）年。

两组的基线资料比较，未见显著差异（P ＞ 0.05）。

纳入标准：①符合糖尿病肾病诊断标准；②病情处于

稳定期；③对研究知情同意。④意识清楚，认知功能正常，

可配合研究。

排除标准：①沟通、理解障碍；②合并糖尿病急性并

发症，如高渗昏迷、酮症酸中毒等；③近 6 个月内有重大生

活负性事件，如离异、丧亲等。

2.2 方法
  对照组予以常规护理，包含健康宣教、饮食指导、运

动指导、透析指导等内容，同时针对患者的负性情绪，采用

倾听、宽慰、鼓励和支持等策略缓解。

观察组在其基础上，加强心理护理：①成立心理护理

小组：由专科护士和心理咨询师共同构成心理护理小组，小

组成员进行沟通技巧、患者心理评估等专业培训，心理咨

询师为护理人员提供专业知识及心理咨询、沟通技术指导支

持。②评估性沟通：积极和患者进行交流，倾听患者陈述，

及时予以回应，用亲和的语气和患者沟通，获得患者信任。

在交流过程中，注意观察患者的面部表情、有无紧张表现、

语音语调等情况，进行针对性的深入访谈，鼓励患者表达自

己的真实感受，在患者表达不适症状、不良的心理状态时，

适当予以同情、理解等技巧，使患者获得认同感。根据患者

对疾病的认知、目前的情绪状态以及存在的护理问题等内

容，和患者共同分析其目前面临的情绪困境以及产生这些不

良情绪的原因。③治疗性沟通：针对患者存在的不良情绪，

采用提问、倾听、共情、列举实例等沟通技巧，进行改善，

帮助患者建立积极应对策略。④转移注意力：向患者讲解冥

想、渐进性肌肉放松等情绪调节方法，选择安静的环境，告

知患者休息几分钟，在平静状态下，选择自己舒适的体位，

保持身体放松，用鼻子缓慢呼气，感受空气充满腹腔，然后

用嘴巴缓慢呼气。选择一个词语、一个场景、一朵花或者自

己的呼气作为冥想对象，将所有注意力集中于冥想对象上，

当出现杂念，不必刻意驱赶，而是将注意力再次拉回焦点，

完成冥想后，可以回想冥想过程，感受自己的身心变化。渐

进性肌肉放松前期准备与冥想相同，指导患者在舒适体位

下，依次从头到脚感受肌肉的紧张和放松过程，如先绷紧头

皮 5~10s，然后放松 5~10s，感受这个过程。⑤信息支持：

通过发放宣传册、一对一讲解和组织讲座等多元化的方式，

向患者讲解糖尿病肾病相关知识，包括病因、发展过程、治

疗方法、预后、日常自我管理方法与技巧等，提高患者对疾

病知识的掌握程度。护理人员积极与患者家属进行沟通，提

供家庭支持的策略，使患者从家庭中获得更多的心理及情感

支持。

2.3 观察指标
①负性情绪：借助 SAS（焦虑量表）、SDS（抑郁量表）

评估，评分越高，则症状越严重。

②应对方式：借助 MCMQ（医学应对策略）进行评估，

从面对、回避、屈服三大领域评价。

③调查患者对护理服务的满意程度，包括非常满意、

基本满意和不满意三个等级。

2.4 统计学方法
数据资料输入 spss26.0 软件进行处理，以（ sx ± ）表

示计量资料，（%）表示计数资料，分别以 t 和卡方检验，

P ＜ 0.05 表示差异有统计学意义。

3 结果

3.1 负性情绪
观察组 SAS、SDS 改善程度更高（P ＜ 0.05），见表 1。

3.2 应对方式
观察组面对维度得分更高，回避、屈服得分更低（P ＜ 

0.05），见表 2。

表 1  两组负性情绪评分比较（ sx ± ，分）

组别 例数
SAS SDS

干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 10 55.45±4.55 40.12±2.12 56.59±6.02 40.55±3.97

对照组 10 56.12±5.78 47.52±2.36 57.02±6.34 48.52±3.04

t 0.288 7.376 0.156 5.040

P 0.777 0.000 0.878 0.000

表 2  两组应对方式比较（ sx ± ，分）

组别 例数
面对 回避 屈服

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 10 16.12±2.12 19.52±1.15 15.52±2.12 13.12±1.01 11.52±2.12 8.10±0.82

对照组 10 16.23±2.05 17.25±1.05 15.33±3.25 14.52±1.07 11.05±2.03 10.23±1.08

t 0.118 4.610 0.155 3.009 0.506 4.967

P 0.907 0.000 0.879 0.008 0.619 0.000
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3.3 护理满意度
观察组对护理服务满意度较对照组更高（P ＜ 0.05），

见表 3。

表 3  两组护理满意度比较 [n（％）]

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 总满意度

观察组 10 7（70.00） 3（30.00） 0（0.00） 10（100.00）

对照组 10 2（20.00） 4（40.00） 4（40.00） 6（60.00）

x2 5.000

P 0.025

4 讨论

糖尿病肾病具有病程迁延、疾病负担较高等特点，尤

其是进行持续性血液透析的患者，其生活方式以及饮食都有

较大限制，治疗期间由于症状带来的躯体不适以及饮食、生

活方式改变带来的不适应性，可导致患者产生一系列不良情

绪，如焦虑、烦躁、易怒、紧张、悲观、自我价值贬低、自

责等，对疾病的治疗和控制都产生不良影响 [3]。因此改善患

者心理状态是对糖尿病肾病患者进行护理的重要目标之一。

本研究结果显示，观察组在 SAS、SDS 评分改善方面

更优，表明心理护理对改善糖尿病肾病患者的焦虑和抑郁情

绪有较高价值。对观察组实施心理护理过程中，护理人员重

视与患者的沟通，借助评估性沟通、治疗性沟通，为患者提

供了负性情绪的宣泄口，持续性的沟通，有利于提高患者对

护理人员的信任，护理人员为患者提供应对负面情绪的技

巧，有利于改善患者的焦虑和抑郁情绪。同时，在进行干预

时，还重视冥想、渐进性肌肉放松等情绪调节方法的传授，

能够让患者在面对不良情绪时，通过自我调节，来减轻焦虑、

抑郁等不良情绪，缓解患者的心理压力。

心理护理还可改善患者的应对方式，本研究显示，观

察组面对维度得分更高，回避、屈服得分更低。应对策略是

个体在面对压力时采取的策略，积极的应对方式对于提高个

体心理弹性，缓解心理压力有积极意义，而消极的应对策略

如回避、屈服等，不仅无法解决问题，反而会加重患者的心

理负担，在长期消极态度影响下，患者可能表现出对病情的

不关心，不主动采取有效的自我管理措施，在日常生活中不

主动规避疾病的危险因素，进而导致疾病治疗、康复、长期

管理等过程受到负面影响，不利于患者疾病的控制和延缓。

很多糖尿病肾病患者由于缺乏疾病相关知识，使其在面对疾

病时，抱有不愿意想、不愿意谈等回避态度，或出现不愿治

疗、任其发展等屈服态度，这些应对方式不利于疾病管理，

反而可能导致疾病快速进展，引发一系列并发症风险。心理

护理通过为患者提供心理支持、信息支持以及转移注意力等

技巧，帮助患者建立积极的应对机制，患者可以主动寻求医

护人员帮助，进而提高其主动应对疾病的能力，在积极态度

的影响下，患者更有可能倾向于采取健康的生活方式，主动

进行自我管理，如规律运动、合理饮食、定期检测血糖等，

这些都有助于控制病情，减少并发症的发生。

观察组干预后护理满意度高于对照组（P ＜ 0.05）。

心理护理可以通过改善患者的负性情绪来提升其生活质量。

另外，心理护理措施的实施有利于让患者感受到医护人员对

其的尊重、重视、支持与关怀，有利于改善其心理体验，从

而提升满意度。

5 结论

对糖尿病肾病患者实施心理护理能够使患者焦虑、抑

郁等负面情绪得到显著的缓解，有助于促进患者应对策略的

改变，使之对疾病更倾向于积极面对态度，并提高患者的生

活质量以及对护理满意度，有一定的临床推广价值。
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