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疾病终末期老年患者安宁疗护中的心理状态特征分析及干预策略 
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摘要：目的：分析疾病终末期老年患者心理状态特征，并探讨安宁疗护干预策略的实际应用效果。方法：将本院 2018 年 5
月到 2020 年 5 月期间收治的 60 例疾病终末期老年患者为研究对象，根据入院时间对其进行分组，2019 年 5 月前入院的
患者纳入对照组，病例数 30 例，给予常规护理干预，2019 年 5 月后入院的患者纳入观察组，给予安宁疗护干预，患者入
院时使用焦虑自评量表（SAS）和抑郁自评量表（SDS）评估患者负性心理状况，对比两组干预策略实施前后焦虑和抑郁情
况。结果：患者入院时焦虑及抑郁情况基本相同，两组之间的 SAS 和 SDS 量表评分差异不大，没有统计学意义，P＞0.05。
心理干预策略实施以后，观察组 SAS 和 SDS 量表评分均优于对照组，差异显著，有统计学意义，P＜0.05。结论：给予疾
病终末期老年患者安宁疗护可以全面把握患者心理状态，缓解患者焦虑、抑郁情绪，提高生活质量。 
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疾病终末期老年患者长期遭受病魔折磨，并且疾病无法
治愈，必须静静等待走向生命的终点，对于患者心理造成严
重影响，大多数患者会出现负性心理状态，主要特征为焦虑、
抑郁，对生活现状不满，无法接收生命即将终结的事实，不
能高质量的走过疾病终末期。安宁疗护就是临终关怀干预策
略，可以通过分析患者心理状态特征而了解到患者的实际心
理问题，通过多元化的手段去给予患者无微不至的人文关
怀，缓解患者负性情绪，提高患者生活质量，具有非常好的
临床护理效果。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
筛选本院 2018 年 5 月到 2020 年 5 月期间收治的 60 例

疾病终末期老年患者为研究对象，按入院时间分组，对照组
患者男女比例 18:12，年龄 65-88 岁，平均（75.15±2.50）
岁，肺癌 5 例、肝癌 8 例、胃癌 5 例、其它 12 例。观察组
患者男女比较 17:13，年龄 66-87 岁，平均（74.35±2.46）
岁，肺癌 6 例、肝癌 6 例、胃癌 7 例，其它 11 例。两组患
者临床资料相近，差异无统计学意义，具有可比性。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对照组接受常规护理干预，多与患者进行交谈，鼓励其

坚强面对疾病，乐观、向上的对待生活。创造舒适的休息环
境，加强症状控制，必要时给予镇痛治疗。 

1.2.2 观察组 
观察组接受安宁疗护，与患者建立良好的交流关系，学

会倾听患者的心声，鼓励患者将内心的真实感受表达出来，
了解患者心理状态特征，例如心愿未了、放心不下子女、对
生命不甘心、恐惧死亡等，给予其心理疏导和生死观教育。
对患者疾病终末期的实际情况进行告知，不要隐瞒和回避患
者，提高患者对疾病的正确认识，正视死亡。嘱咐患者亲属
多陪伴、多安慰，尽量满足患者各种要求，有条件的可以帮
助患者达成未了愿望，给予其足够的亲情支持，为患者提供
精神依靠，缓解其负性情绪，乐观面对死亡，积极配合治疗，
提高生活质量。 

1.3 评价指标 
对比两组护理前后的焦虑及抑郁情况。 
1.4 统计学处理 

本研究得到的数据全部使用 SPSS22.0 软件进行处理分
析，其中计量资料使用（均数±标准差）形式表达，并进行
t 检验判定统计学意义，计数资料使用数（率）的形式代表，
用卡方检验判定统计学意义，P＜0.05，有统计学意义。 

2 结果 
两组干预前后 SAS 和 SDS 评分比较如表 1 所示。 

表 1 两组干预前后 SAS 和 SDS 评分比较（ x ±s）（n=30） 

 SAS 评分 SDS 评分 

组别 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 70.15±5.10 40.22±2.15* 65.21±6.15 40.36±1.60* 

对照组 69.62±4.89 55.64±3.30 64.63±5.78 52.01±2.10 

注：与对照组相比，*P＜0.05. 
3 讨论 
疾病终末期老年患者由于各种原因存在，会对生命即将

终止产生不甘心，在面对疾病无能为力的情况下，会对疾病
产生深深的恐惧，在疾病终末期出现焦虑、抑郁等负性情绪，
其心理状态特征非常突出，表现出对生的渴望和对死亡的恐
惧

[1]
。所以，在疾病终末期老年患者的护理干预中，使用安

宁疗护是非常有必要的，护理人员需要对患者进行生死观教
育，并明确告知患者疾病进展和所剩生命时间，不要隐瞒和
欺骗患者，并且要通过言语交流了解患者真实的内心想法，
帮助患者缓解负性情绪，帮助其积极面对疾病，勇敢面对死
亡

[2]
。 
本研究结果表明，观察组接受安宁疗护后焦虑、抑郁情

绪获得有效缓解，SAS 和 SDS 评分均低于对照组，差异显著，
有统计学意义，P＜0.05。安宁疗护对于疾病终末期老年患
者的心理状态改善具有重要作用，值得应用。 

综上所述，疾病终末期老年患者接受安宁疗护可以有效
缓解焦虑、抑郁负性情绪，积极面对疾病，敢于正视死亡问
题，进而提高患者疾病终末期的生活质量。 
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