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延续性护理应用于慢性肾衰竭血液透析患者对其负面情绪

及生活质量的影响 
龚  虎 

（重庆医科大学附属第二医院肾内科  重庆  400010） 

摘要：目的 研究慢性肾衰竭血液透析患者应用延续性护理对其负面情绪及生活质量的影响。 方法 选取2018年12月-2019年12月期间在本

院接受血液透析治疗的102例慢性肾衰竭患者，将其分为两组，各51例。对照组采取常规护理，观察组应用延续性护理，对比两组焦虑程度

评分、抑郁程度评分和生活质量评分。结果 护理后，观察组的焦虑程度评分和抑郁程度评分分别为（14.62±3.34）分和（15.33±2.25）分，

低于对照组的（26.45±3.15）分和（21.46±2.32）分，P<0.05；护理后，观察组的生活质量评分为（89.48±3.88）分，高于对照组的（82.41

±3.12），P<0.05。 结论 慢性肾衰竭血液透析患者应用延续性护理的效果显著，可有效消除患者的负面情绪，值得推广。 
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慢性肾衰竭是临床较为常见的一种疾病类型，发病率高，病因

复杂，多发于中老年人。目前，临床常采取血液透析对慢性肾衰竭

进行治疗，极易并发心力衰竭等心血管疾病，致死率高。由于血液

透析具有持续、反复性特点，给患者带来长期的生理和心理负担，

使得其产生大量负面情绪，加重病情，降低患者的生活质量。因此，

必须对慢性肾衰竭血液透析患者进行护理干预，改善其预后。本次

研究慢性肾衰竭血液透析患者应用延续性护理对其负面情绪及生

活质量的影响，详细报道见下： 

1资料与方法 

1.1一般资料 

 选取 2018 年 12 月-2019 年 12 月期间在本院接受血液透析治

疗的 102 例慢性肾衰竭患者，采取随机分组方式将其分为对照组和

观察组，每组各 51 例。对照组中男 27 例，女 24 例，年龄 47 岁-72

岁，平均年龄为(55.45±4.15)岁；观察组中男 29 例，女 22 例，年

龄 45 岁-69 岁，平均年龄为(52.85±4.76)岁。对比两组基础资料，

差异无统计学意义，P＞0.05。 

1.2方法 

对照组采取常规护理，观察组应用延续性护理，具体流程为：

（1）成立小组：延续性护理小组由护士长担任组长，负责护理方

案的制定和安排；（2）病情评估：患者出院前，护理人员与患者及

其家属积极交流，了解患者的病情和需求，对患者的情况进行评估，

建立起电子档案。（3）护理内容：出院后 24 小时对患者进行 1 次

电话随访，之后每两周进行 1 次电话随访，询问患者的睡眠、情绪

和进食情况等，嘱咐患者禁食辛辣、生冷和刺激性食物，告知患者

预防并发症的方法，提醒患者及时检查肾功能指标；建立微信群，

在群中为患者普及慢性肾衰竭的病因、治疗等知识，告知患者血液

透析的注意事项和流程，为患者答疑解惑，一旦发现患者出现异常，

劝告患者及时来院复查；针对严重心理障碍患者，加强对其心理疏

导，必要时可上门随访。 

1.3观察指标 

对比两组焦虑程度评分、抑郁程度评分和生活质量评分。焦虑

程度评分参照焦虑自评量表（SAS），总分为 100 分，评分越高，表

明患者的焦虑程度越严重。抑郁程度评分参照抑郁自评量表（SDS），

总分为 100 分，评分越高，表明患者的抑郁程度越严重[1]。生活质

量的评定标准：参照生活质量自评量表，总分为 100 分，评分越高，

表明患者的生活质量越高。 

1.4统计学分析 

数据经 SPSS19.0 软件分析，计量、计数资料分别经 t、χ2 检

验，P<0.05 则表示差异有统计学意义。 

2结果 

2.1两组焦虑、抑郁程度评分对比 

护理前，两组患者的 SAS 评分和 SDS 评分差异均不存在统计

学意义（P>0.05）；护理后，两组患者的 SAS 评分和 SDS 评分均低

于护理前，且观察组低于对照组（P<0.05），见表 1。 

表 1 两组患者的焦虑、抑郁程度评分比较（x±s，分） 

SAS 评分 SDS 评分 
组别 例数

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组 51 54.43±2.46
26.45±

3.15 

51.63±

3.13 

21.46±

2.32 

观察组 51 54.47±2.79
14.62±

3.34 

51.77±

3.01 

15.33±

2.25 

t  0.0767 18.401 0.2294 13.545

P  0.9389 0.0000 0.8190 0.0000

2.2两组生活质量评分对比 

护理前，观察组与对照组生活质量评分分别为（75.34±5.23）

分和（75.15±5.46）分，差异无统计学意义（t=0.179，P>0.05）；

护理后，两组患者的生活质量评分均显著改善，观察组护理后生活

质量评分（89.48±3.88）分，与对照组的（82.41±3.12）比较，差

异有统计学意义（t=10.140，P<0.05）。 

3讨论 

目前，临床用以治疗慢性肾衰竭的主要手段是血液透析，是一

种长期乃至终身的治疗方式。慢性肾衰竭患者在承受病痛的同时，

还要面对生活、社会上的诸多因素带来的问题，从而产生负面情绪，

不利于患者的预后[2]。 

常规护理侧重于院内护理服务，而大部分慢性肾衰竭血液透析

患者在出院后仍然存在着较多的健康问题，常规护理难以满足出院

患者对护理的需求，因此必须对其实施延续性护理。本研究结果显

示，护理后，观察组的焦虑程度评分和抑郁程度评分均低于对照组，

生活质量评分高于对照组，提示与常规护理相比，延续性护理可有

效消除患者的负面情绪。 

综上所述，慢性肾衰竭血液透析患者应用延续性护理，可有效

提高患者的生活质量，减少其负面情绪，值得临床应用和推广。 
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