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NGO模式下心理干预对HIV/AIDS疗效的影响研究
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摘　要：目的：讨论研究NGO模式下心理干预对HIV/AIDS（艾滋病）患者疗效的影响。方法：将2021年1月到

2021年12月期间院内的68例HIV/AIDS患者纳入研究范围，利用随机分配法划分为对照组（接受常规护理工作）、

观察组（接受NGO模式下心理干预工作），对比两组患者整体治疗有效性，对比两组患者护理干预前后心理状

态（焦虑与抑郁）评分变化情况，对比两组患者生活质量状态评分变化情况，对比两组患者对护理工作满意情况。 

结果：护理前两组患者各项数据信息之间差异均无统计学含义，P>0.05，护理后观察组整体治疗有效性、患者心理

状态评分、生活质量状态评分、患者对护理工作满意情况等相关数据信息明显比对照组更具优势，P<0.05，有统计

学差异。结论：在HIV/AIDS（艾滋病）患者中开展NGO模式下心理干预工作能够增强整体治疗效果，调整患者心

理状态与生活质量状态，为患者提供更为满意的护理服务。
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Abstract: Objective: to discuss and study the effect of psychological intervention on hiv/aids (AIDS) patients under NGO 
mode. Methods: 68 patients with HIV / AIDS in the hospital from January 2021 to December 2021 were included in the 
study. They were randomly divided into control group (receiving routine nursing work) and observation group (receiving 

psychological intervention under NGO mode). The overall treatment effectiveness of the two groups was compared, and the 
changes of psychological state (anxiety and depression) scores of the two groups before and after nursing intervention were 

compared, The changes of quality of life status scores of the two groups were compared, and the satisfaction of the two groups 

with nursing work was compared. Results: There were statistically significant differences between the two groups in the 

scores of patients' quality of life before and after treatment (P < 0.05). Conclusion: carrying out psychological intervention 

under NGO mode in hiv/aids (AIDS) patients can enhance the overall treatment effect, adjust the psychological status and 
quality of life of patients, and provide more satisfactory nursing services for patients.
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艾滋病是临床传染性较大、危害度极高的疾病之一，

会对人体免疫系统造成破坏，进而提升患者患病率与死

亡风险，目前主要依靠药物治疗来控制病情发展，但是

依旧缺乏相应的根治药物，这使得很多艾滋病患者都出

现了程度不一的心理问题，在一定程度上还会降低患者

用药依从性。需要重视并强化艾滋病患者的心理干预，

才能让患者按时、按量使用药物，并正确对待自身疾病，

提升患者生存质量水平 [1]。文中对 NGO 模式下心理干预

对 2021 年 1 月到 2021 年 12 月期间院内的 68 例 HIV/AIDS

（艾滋病）患者疗效影响进行了分析，具体如下。
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1.资料与方法

1.1 一般资料

将 2021 年 1 月到 2021 年 12 月期间院内的 68 例 HIV/

AIDS 患者纳入研究范围，利用随机分配法划分为对照

组（35 例，男性 19 例，女性 16 例，年龄范围在 21-62 岁

之间，平均年龄为 44.10±1.03 岁）、观察组（33 例，男

性 18 例，女性 15 例，年龄范围在 22-62 岁之间，平均年

龄为 43.97±0.97 岁）。纳入标准：所有患者都满足 HIV/

AIDS（艾滋病）诊断要求；所有患者都没有认知障碍与

意识障碍；所有患者及家属都清楚本次实验活动，并签

署了相关知情同意文件。所有患者基本资料之间的差异

不存在统计学方面的意义（P>0.05）。

1.2 方法

对照组接受常规干预工作：按照相关标准对患者开

展常规健康宣传教育工作，同时给予患者相应的药物指

导、饮食指导与生活指导。观察组接受 NGO 模式下心理

干预工作：

1.2.1 组织社会活动

定期组织患者参与社会心理活动，负责心理活动的

有受到邀请的社会心理学专家与疾病专家，在通知患者

参加活动时需要向患者声明一切资料都会进行保密。在

与患者面对面交流中，对患者心理状态进行评估，针对

不同患者存在的负面情绪进行有效疏导。

1.2.2 存在报复心理

对于存在报复心理的患者，应让其多与社会志愿者

接触，并且对患者进行相应的健康教育，了解艾滋病的

正确传播途径。使其了解对于不屑、轻视、厌恶艾滋病

的患者，主要是因为对艾滋病过于恐惧且对艾滋病知识

了解甚少，不必把他人的过错归咎在自己身上，如果有

必要还可以运用法律维护自身权益。让患者了解到社会

中有很多像志愿者一样的关爱艾滋病特殊群体的人员，

同时让患者了解社会还有很多其他组织都在努力从多个

方面帮助帮助艾滋病患者，在最大程度上让患者感受到

生活的善意，从而减轻患者报复心理。

1.2.3 存在焦虑、抑郁心理

大部分艾滋病患者出现焦虑情绪与抑郁情绪主要是

由于对疾病认知不够全面，同时害怕家人与朋友的排斥

与讨厌而引起的。所以，需要鼓励患者家属与亲密的朋

友一起参与到心理干预中，运用幻灯片播放、短视频播

放、病例讲解等多种方式对患者、家属以及患者朋友等

开展艾滋病相关知识的讲解，从而让患者、家属与患者

朋友可以对疾病发展、疾病传播、治疗控制等相关知

识有一定了解，让患者与朋友多给予患者关心与爱护，

给予患者充分尊重与鼓励支持，减轻患者焦虑与抑郁

情绪。

1.2.4 存在恐惧情绪

患者可能会由于目前还未研制出艾滋病的特效药物

而感到治疗无望，引发强烈恐惧情绪，所以护理人员需

要及时告知患者艾滋病药物治疗的最新进展，以及目前

外国已有治愈成功的案例，让患者了解按时、按量使用

药物，同时养成良好生活习惯与饮食习惯，对自身疾病

控制的重要性，让患者遵从医生嘱咐使用药物，进而避

免病情恶化，减轻患者恐惧情绪。

1.2.5 社会支持

需要让患者了解目前国家已经对艾滋病患者出台了

“四免一关怀”的政策，包括对农村居民和城镇未参加

基本医疗保险等医疗保障制度的经济困难人员中的艾滋

病病人免费提供抗病毒药物、在全国范围内为自愿接受

艾滋病咨询检测的人员免费提供咨询和初筛检测、对已

感染艾滋病病毒的孕妇免费提供母婴阻断药物和婴儿检

测试剂、对艾滋病病人的孤儿免收上学费用等，以及社

会已存在多个艾滋病互助团体，从而让患者感受到社会

关心，进而减轻患者心理负担。

1.3 判断标准

1.3.1 对比两组患者整体治疗有效性：总有效包括显

效与有效，患者 CD4+ 细胞明显升高为显效，CD4+ 细胞在

原来基础上有所增长为有效，CD4+ 细胞降低为无效。

1.3.2 对比两组患者干预前后心理状态（焦虑与抑

郁）评分变化情况：SDS 抑郁自评量表，共计 100 分，分

值越高说明患者抑郁程度越严重。SAS 焦虑自评量表，

共计 100 分，分值越高说明患者焦虑程度越严重。

1.3.3 对比两组患者生活质量状态评分变化情况：生

活质量评分量表，包括躯体功能、心理状态、社会功能、

物质生活状态、生活质量等方面，各项总分为 5 分，分

值越高说明患者状态越好。

1.3.4 对比看两组患者对干预工作满意情况：医院自

制满意情况调查量表，总分 100 分，60 分以下：不满意；

60-85 分：满意；86 分及以上：十分满意，总满意包括

十分满意与满意。

1.4 统计学方法

利用 SPSS 22.0 系统处理相关数据信息，计数资料用

（n，%）表示，采用 X2 进行检验，计量资料用（x±s）

表示，采用 t 进行检验，如果 P 值不足 0.05，就表示两组

数据之间的差异存在统计学方面的意义。

2.结果

2.1 对比两组患者整体治疗有效性

观察组显效有20例（60.60%）、有效有12例（36.36%）、

无效有1例（3.03%），总有效率为96.96%（32/33）；

对照组显效有15例（42.85%）、有效有15例（42.85%）、

无效有5例（14.28%），总有效率为85.71%（30/35）。

经 过 统 计 学 处 理 得 出 结 果：（X2=6.308，P=0.012；

X2=0.880，P=0.348；X2=8.004，P=0.004；X2=7.995，
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P=0.004）， 观 察 组 整 体 治 疗 有 效 性 明 显 高 于 对 照 组，

P<0.05，有统计学差异。

2.2 对比两组患者预前后心理状态评分变化情况

观察组焦虑程度评分、抑郁程度评分干预前分别

为（72.10±6.36、71.04±6.55）（分 ）， 干 预 后 分 别 为

（55.36±9.97、54.15±9.56）（分）；

对照组焦虑程度评分、抑郁程度评分干预前分别

为（71.99±6.90、70.98±6.77）（分 ）， 干 预 后 分 别 为

（63.63±8.45、64.75±8.39）（分）。

经 过 统 计 学 处 理 得 出 结 果：（t=0.068，P=0.945；

t=0.037，P=0.970；t=3.697，P=0.001；t=4.866，

P=0.001），干预前两组患者各项数据信息之间差异均无

统计学含义，P>0.05，干预后观察组整体患者焦虑程度

评分、抑郁程度评分明显比对照组更具优势，P<0.05，

有统计学差异。

2.3 对比两组患者生活质量状态评分变化情况

观 察 组 患 者 躯 体 功 能 评 分、 心 理 状 态 评 分、 社

会功能评分、物质生活状态评分、生活质量评分分别

为（4.12±2.01、4.29±1.97、4.56±1.99、4.74±1.88、

4.81±2.03）（分）；

对 照 组 患 者 躯 体 功 能 评 分、 心 理 状 态 评 分、 社

会功能评分、物质生活状态评分、生活质量评分分别

为（2.56±0.48、2.63±0.29、2.71±0.19、2.47±0.27、

2.50±0.31）（分）。

经 过 统 计 学 处 理 得 出 结 果：（t=4.461，P=0.001；

t=4.931，P=0.001；t=5.476，P=0.001；t=7.069，P=0.001；

t=6.653，P=0.001），观察组整体生活质量状态评分明显

高于对照组，P<0.05，有统计学差异。

2.4 对比看两组患者对干预工作满意情况

观察组 33 例患者中十分满意有 19 例（57.57%）、满

意有 14 例（42.42%）、不满意有 0 例（0），总满意度为

100%（33/33）；

对照组 35 例患者中十分满意有 14 例（40.00%）、满

意有 17 例（48.57%）、不满意有 4 例（11.42%），总满意

度为 88.57%（31/35）。

经 过 统 计 学 处 理 得 出 结 果：（X2=6.177，P=0.012；

X2=0.762，P=0.382；X2=12.111，P=0.001；X2=12.122，

P=0.001），观察组整体患者对干预工作满意水平明显高

于对照组，P<0.05，有统计学差异。

3. 讨论

虽然目前世界各国医学研究人员都对艾滋病治疗药

物进行了研究实验，但是目前依旧缺乏相应的特效药物

与预防疫苗，主要会采取一般治疗、抗病毒治疗等方式

控制患者病情发展，但是很多患者会受到多方面因素影

响出现大量负面情绪，不仅对自身治疗产生了不良影响，

在一定程度上还威胁到了社会公共安全。所以，对艾滋

病患者采取心理干预措施是十分有必要的 [2]。

有相关研究报告证明，对艾滋病患者采取心理干预

措施，可以减轻患者心理负担，让患者可以正确对待自

身疾病，从而将整体治疗效果水平提升到新高度，改善

患者生活质量 [3]。NGO 模式主要是指非商业化、合法的、

与社会文化和环境、人道、救助等相关的倡导群体，也

就是泛指一切非政府组织的组织，NGO 的目的是关心公

共事务，对国家贡献良多，有决定福利、国家法令、政

府资源分配等方面的影响力，同时 NGO 也代表了公民社

会的力量，可以将社会上的公民组织起来，发挥对公共

事务的影响力，如募捐、救助等，他们的基金至少有一

部分来源于私人捐款 [4]。而将 NGO 模式与心理干预模式

联合运用到艾滋病患者的护理中，能够给予艾滋病患者

充足的社会支持，让患者能够接触到更多同类型疾病的

患者，进而促进患者之间的交流，让患者可以在特殊的

群体中找到归属感与认同感，有效减轻患者心理压力，

同时可以让患者正确对待自身疾病、正确看待社会发展

与自身的关系，这样不仅可以提升患者治疗依从性，还

可以避免患者因疾病出现报复、抑郁、焦虑、恐惧等情

绪而恶意传播疾病的情况出现，为社会共同安全提供一

定保障 [5]。结合文中研究结果，观察组整体治疗有效性

明显高于对照组，P<0.05，有统计学差异；干预前两组

患者各项数据信息之间差异均无统计学含义，P>0.05，

干预后观察组整体患者焦虑程度评分、抑郁程度评分明

显比对照组更具优势，P<0.05，有统计学差异；观察组

整体生活质量状态评分明显高于对照组，P<0.05，有统

计学差异；观察组整体患者对干预工作满意水平明显高

于对照组，P<0.05，有统计学差异。

因此，在 HIV/AIDS（艾滋病）患者中开展 NGO 模式

下心理干预工作能够增强整体治疗效果，调整患者心理

状态与生活质量状态，为患者提供更为满意的心理咨询

服务，值得推广运用。
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