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ICU 重症应用心理护理提升护理质量癿分析 
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泰州市第二人民医陊，江苏 泰州 225500 
 
摘要：目癿：对 ICU 重症患者运用心理护理提升护理质量癿情冴迚行分析。斱法：选择 2018 年 5 月-2019 年 6 月迚入 ICU
病室治疗癿 46 例重症患者加以研究分析，患者以有无实斲心理护理干预措斲分为试验组（已实斲）不对照组（未实斲），比
对患者癿护理前后癿心理发化情冴。结果：对比试验组不对照组患者癿护理前后癿 SDS 不 SAS 评分情冴，护理前，两组数据
差异性小 P＞0.05，护理后，试验组患者癿 SDS 不 SAS 评分数明显低亍对照组，差异对比度大 P＜0.05。结论：ICU 重症患
者在治疗期间实斲心理护理干预可以改善患者癿心理素质，提升医陊护理综合质量，有一定癿临床推广使用价值。 
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在各大医院中，ICU 病室的患者病情通常较严重，由于
治疗的需要，医院需要对 ICU 重症患者家属探视进行控制，
避免患者家属在探视时带入外来病菌，从而引发感染问题。
患者因为长时间的隔离极易出现负心心理，这对其治疗是相
当不利的。基于此，对 ICU 重症患者在治疗期间实施心理护
理干预措施是十分有必要的，通过有效的心理护理可以缓解
患者的不良情绪，提升治疗依从性。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2018 年 5 月-2019 年 6 月进入 ICU 病室治疗的 46

例重症患者加以研究，46 例患者以随机的方式分为试验组与
对照组，分别有患者 23 例，试验组男女性分别为 12 例与 11
例，对照组男女性分别为 13 例与 10 例，患者年龄在 29-80
岁之间，其平均年龄为（55.62±25.57）岁。入选患者均排
除患有精神障碍类疾病。比较两组患者临床资料（年龄、性
别等），差异比较度偏小 P＞0.05，有临床继续研究价值。 

1.2 方法 
两组患者均实施常规护理干预，具体包含饮食护理、生

命体征护理、用药护理与病情观察等，而试验组在此基础上
来给予心理护理干预，具体操作方式为： 

首先，制定护理计划，医护人员在熟知患者病情资料的
情况下，针对患者的病情状况来制定科学的护理措施，在护
理时应主动询问患者的具体需求，尽最大可能满足患者所提
出的合理要求。并为患者进行疾病知识宣教，根据不同病况
细致、耐心地向患者以及家属讲解疾病产生的具体因素与治
疗方案，让其消除对治疗与护理工作上的疑虑。其次，多与
患者沟通交流，医护人员应主动与患者沟通交流，掌握其心
理特点，根据不同的心理特征选择适宜的交流方法，在沟通
时还要注意患者的肢体语言与情绪变化等，了解其真实的心
理状态。与此同时，对于患者所提出的问题要耐心解答，及
时向患者传达亲人家属的关心，让患者增强对疾病的接受能
力，树立治愈的信心。其三，为患者实施针对性护理，因患
者性别、年龄以及病情的差异性，医护人员可针对患者的相
关情况给予具体的护理干预措施，比对针对存在抑郁、焦虑
倾向的患者，在护理时医护人员可多与其交流，让其产生信
任感，如此一来，患者便能主动倾述自己的忧思，再根据具
体问题给予安慰，以此达到疏导患者负性情绪的目的。 

1.3 评定方法 
记录两组患者 SDS（抑郁自评量表）与 SAS（焦虑自评量

表）的得分情况，计分越高表示抑郁、焦虑程度越深。 
1.4 统计学方法 
通过 SPSS18.0 统计学软件对试验组与对照组患者间产

生的数据进行处理，同时两组数据的计数资料运用“ ±s”

来表示。当 P＜0.05，说明数据对比差异度大，统计学有对

比意义。 

2 结果 

对比试验组与对照组患者的护理前后的 SDS 与 SAS 评分
情况，护理前，两组数据差异性小 P＞0.05，护理后，试验
组患者的 SDS 与 SAS 评分数明显低于对照组，试验组 SAS 评
分数为（38.49±4.37）分，对照组为（54.33±4.76）分，
试验组 SDS 评分数为（33.71±3.59）分，对照组为（57.80
±6.32）分，差异对比度大 P＜0.05，如见表 1。 

表 1 比较试验组与对照组患者的护理前后的 SDS 与 SAS 评分

情况（ ±s，分） 

3 讨论 
随着民众生活质量的不断提升，于护理质量也愈加重视

起来，这在一定程度上使心理护理在护理工作中得到了广泛
的运用。ICU 病室患者的病情通常较严重，病情发展迅速，
在短时间内，患者无法接受所患疾病，为此，情绪上会产生
较大的波动。在治疗护理期间，有些患者还会因为担忧治疗
方案的适宜与成功性而产生负心心理，这些现象会对治疗效
果产生不利影响，与此同时，患者不平稳的心理变化甚至会
降低治疗的遵医性与依从性。为此，对 ICU 重症患者实施心
理护理干预措施则显得尤为重要。在实施护理时，医护人员
应针对患者的心理状况制定有效的护理方案，适当对患者进
行安抚，从而提升医院护理的综合质量。 

本研究通过对患者实施心理护理干预的结果可知，未进
行心理护理干预的对照组无论是 SAS 评分，还是 SDS 评分均
高于实施心理护理干预措施的试验组，护理干预后，试验组
的 SAS 评分数为（38.49±4.37）分，对照组为（54.33±4.76）
分，试验组的 SDS 评分数为（33.71±3.59）分，对照组为
（57.80±6.32）分，差异对比度较大 P＜0.05，有一定的对
比意义。 

由上可见，试验组与对照组患者在通过不同的护理干预
措施下所获得的护理质量也有所不同，为此，心理护理干预
实施于 ICU 重症患者中可以改善患者的焦虑、抑郁症状，提
升护理依从性，有良好的临床推广价值。 
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组别 
例

数 

SDS SAS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

试验组 23 66.60±7.22 33.71±3.59 72.47±5.58 38.49±4.37 

对照组 23 67.11±7.19 57.80±6.32 72.30±5.21 54.33±4.76 


