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优质护理用于脑血栓护理中对患者负性情绪及生活质量的影响分析 
马娜 

延安大学咸阳医院  陕西咸阳  712000 

摘要：目的：分析在脑血栓患者的护理中实施优质护理对患者生活质量及负性情绪的影响。方法：于 2019 年 1 月-2020 年 8
月为时限，以接受治疗的脑血栓患者 80例为对象，依据不同干预方案分设 2组对照研究，各为 40 例。参照组实施常规护理，
在此前提下试验组实施优质护理。比较 2组患者 SDS、SAS评分及生活质量评分。结果：2组患者 SDS、SAS评分及生活质
量评分的对比表明试验组更优，满足统计要求（P<0.05）。结论：在脑血栓患者的护理中实施优质护理能有效改善患者的抑郁
等负性情绪，提高患者的生活质量，可做进一步推广研究。 
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在脑血管疾病中多发于中老年群体的疾病是脑血栓
[1]
。

该病发生的原因是颅内外脑部动脉血管出现病变，动脉血管

变窄，阻塞了血液流通，造成脑部供氧及供血不足
[2]
。若患

者未及时治疗，将出现脑梗死的情况，最终导致患者发展成

为神经紊乱、偏瘫、失语等并发症。在目前的治疗手段中致

残率仍然较高，也会引发患者出现焦虑等负面情绪，严重影

响患者的治疗与康复。本文即分析了在脑血栓患者的护理中

实施优质护理，效果显著。现阐述如下内容报告： 

1 资料与方法 

1.1 资料 

于 2019 年 1 月-2020 年 8 月为时限，以接受治疗的脑血

栓患者 80 例为对象，依据不同干预方案分设 2组对照研究，

各为 40 例。总结分析患者基础信息：试验组 21 例男性、19

例女性；年龄最大 76 岁、最小 54 岁，均值（64.3±2.6）岁。

参照组 19 例男性、21 例女性；年龄最大 75 岁、最小 52 岁，

均值（63.5±2.3）岁。经统计软件处理各组相关数据，结果

P值＞0.05，发现无统计差异，可比。 

1.2 方法 

所有患者均根据患者的及时情况及身体状况给予相应的

治疗。参照组患者实施常规护理，包括常规健康教育、患者

的生命体征监测、用药指导及体位护理等。试验组患者在此

基础上实施优质护理，具体内容如下：（1）心理护理：该病

患者因疾病导致肢体功能障碍，需长时间卧床治疗，大部分

患者将会产生焦虑、紧张等不良情绪，护理人员应在与患者

沟通过程中评估患者的心理状态，根据患者的实际情况针对

性的给予干预，帮助其疏导不良情绪，增加治疗信心。（2）

生活及饮食护理：受疾病影响，患者的机体及生活日常将打

乱，因此护理人员应根据患者的情况指导患者合理饮食，并

协助制定饮食计划，加强营养的摄入；指导患者的生活习惯，

规律作息，保证充足的休息，利于疾病的康复。（3）并发症

护理：患者长期卧床极易出现压疮、静脉血栓等并发症，护

理人员应定时给患者体位护理，帮助患者翻身等，可适当给

予患者压迫位置按摩，以保证血液流通，预防并发症。（4）

康复护理：该病患者极易出现肢体及语言功能障碍，治疗期

间护理人员根据患者的康复进度指导患者进行康复锻炼；肢

体锻炼在护理人员或家属的协助下进行被动锻炼；语言锻炼

则根据患者的患者兴趣，如看书、读报等。 

1.3 评价指标
[3]
 

（1）SDS、SAS：（采用抑郁/焦虑自评量表进行评定，分值

高低与抑郁/焦虑程度呈正比。（2）用 SF-36 量表评价患者的

生活质量，总分100分，评分越高，说明患者的生活质量越高。 

1.4 数据处理 

由统计人员处理所得文中数据，工具为SPSS22.0统计软件，

计量资料表示形式为“ sx  ”，计数资料表示形式为（%），分

别用 2x 、t检验数据差异，当P<0.05时，满足统计处理要求。 

2 结果 

2.1 对比 2 组患者 SDS、SAS 评分 

表 1 中，经过护理干预后，试验组患者负性情绪改善情

况优于参照组，满足统计要求（P<0.05）。 

表 1 对比 2组患者 SDS、SAS 评分 （ sx  ，分） 

SDS SAS 
组别 n

干预前 干预后 干预前 干预后 

试验组 40 56.34±4.14 40.14±2.12 58.12±4.84 41.82±2.51

参照组 40 56.13±2.52 49.37±2.32 58.42±4.63 50.33±2.83

2.2 对比 2 组患者生活质量评分 

表 2 中，经过护理，试验组患者生活质量提高优于参照

组，满足统计要求（P<0.05）。 

表 2 对比 2组患者生活质量评分 （ sx  ，分） 

组别 n 护理前 护理后 

试验组 40 56.16±7.91 80.24±5.45 

参照组 40 56.33±7.81 63.30±6.14 

3 讨论 

目前临床上脑血栓的主要治疗方法是对症治疗
[4]
。该方

式在治疗中效果明显，但大多患者出现了后遗症，患者的生

活质量严重下降了。该病在发病初期,患者的心理会有紧张、

恐惧等情绪，到了该病的发病中后期,大多患者的情绪会出现

较大的波动，影响疾病的治疗和机体的恢复。部分患者并发

有偏瘫、失语等并发症,治疗时间会加长，康复较慢，患者需

长时间服药治疗但又看不到确切的疗效，极易失去治疗信心，

严重者甚至出现悲观厌世等负性情绪
[5]
。因此为改善患者的

预后及恢复其治疗信心，在治疗期间实施科学有效的护理十

分重要。优质护理是以患者为中心的新型护理理念，该方法

比较注重基础护理，同时全面系统地落实护理人员责任，简

化护理工作流程，使护理水平得以提高，使其在满足患者合

理需求同时，更加关注患者的心理及躯体的舒适，增加患者

的治疗信心。本文的结果显示，2组患者 SDS、SAS 评分及生

活质量评分的对比表明试验组更优，满足统计要求（P<0.05）。 

综上，在脑血栓患者的护理中实施优质护理能有效改善

患者的抑郁等负性情绪，提高患者的生活质量，可做进一步

推广研究。 
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