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慢性肾功能衰竭的主要治疗手段为血液透析，通过

治疗可以减轻患者的症状，使其生存时间延长，然而患

者长时间进行血液透析治疗较易引起诸多的不良情况，

例如营养不良、低血糖、钙磷代谢紊乱等，使并发症的

发生风险增加。在常规护理模式中，护理人员只是对医

嘱被动执行，而将患者的实际需求忽视 [1]。维持性控制

护理对护理人员的要求较高，其存在标准化的特点。因

此，本文旨在探究饮食护理与维持性控制护理干预联合

应用对慢性肾功能衰竭血透患者生活质量的影响。

1　资料与方法

1.1 一般资料

选 取 我 院 在 2019 年 10 月 ～ 2021 年 10 月 收 治 的

200 例慢性肾功能衰竭血透患者，随机分为观察组和

对照组各 100 人。观察组男 57 例、女 43 例，平均年龄

（68.64±10.12）岁；对照组男 59 例、女 41 例，平均年龄

（69.17±9.51）岁。一般资料无差异，P>0.05。

1.2 方法

常规护理对照组。给予观察组饮食护理与维持性控

制护理干预：（1）成立小组。强化对组员的专业培训，

根据心理学控制理论，将标准护理程序建立起来，并对

护理措施的执行状况进行综合评估。（2）将前馈及反馈

控制体系建立起来。每周定期开展讨论会，反馈存在于
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护理工作中的不足和问题，制定出针对性的改进对策，

通过不断改进实现预期目标。（3）护理干预。①饮食护

理：按照患者的营养、病情状况等，将能量补充计划制

定出来。严格控制食盐是摄入量，一般每天需要小于等

于 6g，严禁食用油炸、腌制类食物。在透析开展前 2 个

月开始实施饮食指导。②心理干预。通过播放视频、发

放健康手册等形式，将疾病的相关知识告知患者，使其

对透析治疗的优势、作用具有一定的了解，减轻其不安、

焦虑等情绪 [2]。③透析护理。在上机过程中需要对患者

的生命体征进行准确记录，若患者出现不适需要立即协

助医师进行处理，对超滤量进行合理调整。上机完成且

生命体征稳定半小时后，再将弹力绷带拆除，保证没有

出血。

1.3 观察指标

（1）治疗依从性；（2）护理满意度；（3）健康行为，

根据我院自拟的评价表进行评定，7 分为最高分，0 分为

最低分，得分越高健康行为越好；（4）钙磷代谢；（5）

参照简明健康量表（SF-36）评价生活质量。

1.4 统计学分析

运用 SPSS 22.0 统计学软件进行统计学分析。

2　结果

2.1 治疗依从性：观察组较高（P<0.05），见表 1。

表1　治疗依从性【n（%）】

组别 例数 完全依从 部分依从 不依从 总依从性

观察组 100 45 50 5 95%（95/100）

对照组 100 33 37 30 70%（70/100）

x2 13.965

P <0.05

2.2 护理满意度：观察组较高（P<0.05），见表 2。

表2　护理满意度【n（%）】

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度

观察组 100 51 47 2 98%（98/100）

对照组 100 42 29 29 71%%（71/100）

x2 12.054

P <0.05

2.3 健康行为各指标评分：观察组较高（P<0.05），

见表 3。

表3　健康行为各指标评分（x±s，分）

组别 例数 遵医用药 健康责任 运动锻炼 压力应对

观察组 100 6.41±1.57 6.36±1.78 5.98±1.74 6.41±1.34

对照组 100 5.11±1.21 4.41±1.11 4.01±1.24 5.12±1.17

t 10.112 12.352 12.141 15.985

P <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

2.4 钙磷代谢状况：观察组改善效果更佳（P<0.05），

见表 4。

表4　钙磷代谢状况（x±s，mmol/L）

检查指标
观察组

（n=100）

对照组

（n=100）
t P

血钙
干预前 1.84±0.55 1.82±0.58 3.521 >0.05

干预后 2.88±0.92 2.04±1.06 10.257 <0.05

血磷
干预前 2.77±0.54 2.76±0.62 1.685 >0.05

干预后 1.06±0.32 1.73±0.39 13.241 <0.05

2.5 生活质量：观察组改善效果更佳（P<0.05），见

表 5。

表5　生活质量（x±s，分）

检查指标
观察组

（n=100）

对照组

（n=100）
t P

躯体

功能

干预前 74.52±5.68 74.65±5.10 2.541 >0.05

干预后 90.11±6.35 81.84±5.67 12.587 <0.05

社会

功能

干预前 75.21±4.57 74.96±5.02 3.165 >0.05

干预后 91.66±6.33 80.48±6.58 15.287 <0.05

角色

功能

干预前

干预后

72.33±5.16

92.65±6.04

71.98±4.98

79.36±5.99

1.255

10.587

>0.05

<0.05

认知

功能

干预前

干预后

73.24±6.02

90.57±6.33

74.05±5.78

82.64±6.21

2.694

13.574

>0.05

<0.05

总体

健康

干预前

干预后

75.28±5.17

91.58±7.25

75.48±5.05

83.24±6.95

4.251

17.598

>0.05

<0.05

3　讨论

慢性肾功能衰竭属于一种慢性进行性肾实质损害，

其致病因素十分复杂，通常患者会有酸碱失衡、代谢产

物潴留等不良情况出现，甚者会累及全身各系统，降低

其生活质量 [3]。血液透析是临床治疗该病的主要手段，

通过治疗可以使病情的发展得到延缓，然而复发率依旧

较高 [4]。并且，长期的血液透析治疗会使患者出现各种

负性情绪，并发症的发生风险较高，降低透析效果，影

响预后恢复 [5]。

维持性控制护理对护理质量反馈的重视度较高，利

用调节、控制等措施实现预期目标 [6]。本文通过探究饮

食护理与维持性控制护理干预联合应用对慢性肾功能衰

竭血透患者生活质量的影响，结果显示，观察组治疗依

从率、护理满意度较高，观察组健康行为、钙磷代谢、

生活质量改善更明显（P<0.05）。主要原因为：维持性控

制护理可以从患者的心理状态出发，对患者心理情绪的

重视度较高，通过准确分析患者的心理状态，为其提供

个性化的知识宣教和心理疏导，在透析过程中保持患者

保持稳定的情绪状态，有利于提高其治疗依从性，纠正

其不良的行为方式 [7]。在透析过程中，强化对患者的病
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情监测，能够及时处理异常情况，防止出现相关并发症。

血液透析容易使患者的机体流失大量的营养物质，例如

氨基酸、蛋白质等，如果不进行规律饮食、合理膳食，

则会导致患者出现营养不良状况，使得钙磷代谢紊乱，

引发心血管意外 [8]。按照患者的饮食需求为患者提供针

对性的饮食护理和指导，不仅可以使患者基本的营养需

求得到满足，还可以满足患者的饮食喜好，使其更加乐

于接受，进而促进机体的钙磷代谢得到明显改善，提升

其生活质量。

综上所述，对慢性肾功能衰竭血透患者联合应用饮

食护理与维持性控制护理干预能够获得更高的治疗依从

性、护理满意度，提高其健康行为，改善其钙磷代谢状

况及生活质量。
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