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综合护理对慢性胃炎患者心理状态、疼痛程度的影响

朱静

上海中医药大学附属龙华医院 上海 200032

【摘 要】：胃炎是消化系统的一种常见疾病，可能与幽门螺杆菌感染有关，感染随年龄增长而增加。在本文中，我们将为

胃炎患者提供个性化护理，并探讨护理对其精神状态和疼痛的影响。对此，本文对综合护理对慢性胃炎患者心理状态、疼痛

程度的影响进行了简单的研究。
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1 资料与方法

1.1 资料

本文选取了 2017年 4月 28日-2018男 5月 29日某医院

的 98名慢性胃炎患者，并将分配到观察组与对照组进行调

查分析，保证每组患者人数平均。其中观察组的男生人数较

多，年龄主要在 35 岁-77，平均年龄在 44 岁，观察组患者的

文化水平均在初中以上。而对照组患者中女生数量较多，年

级主要在 36-77 岁之间，平均年龄在 44 岁左右。在对两组进

行分析时，主要通过综合护理的方式对两组进行护理过程进

行分析，找出护理中存在的问题，并根据患者的实际情况制

定了具有针对性的解决措施，只有这样才能减少患者病症发

生，保证患者身体健康。本文在对两组患者调查时，告知了

患者与亲属的实际情况，并由亲属提患者签下知情同意书，

之后在对患者的血液与尿液进行抽取，分析观察患者实际情

况。

1.2 方法

两组均接受基础治疗，如根除幽门螺杆菌，抑制胃酸，

恢复胃动力。对照组接受常规护理，指导患者合理使用药物，

了解药量，遵循医生处方，在治疗过程中可能出现副作用，

并告诉患者他已经准备好对精神产生影响。治疗性生活方式

和饮食的重要性在于使病人能够适当地运动和提高他们的

免疫力。

1.2.1 个性化心理干预

照顾者根据病人对现实、性格和疾病的看法与他们沟

通，帮助他们克服消极心理，积极配合他们，以便他们能够

正确地治疗疾病和治疗，需要提供心理支持。

1.2.2 个性化的生活护理

耐心地对待患者，询问有关其生活方式和饮食的问题，

并提供个性化指导，指导患者将工作和休息结合起来，增加

食欲，避免辛辣食物以及戒烟和戒酒。

1.2.3个性化的用药指导

了解病人是否正在服用其他药物、使用保健产品等，并

强调坚持服药的重要性以及药物的剂量、方法、时间和潜力，

详细说明药物的副作用，可让病人家属清楚提醒和监察药

物，确保药物的有效性和安全性。

1.2.4个性化的疼痛护理

护士应该告诉病人不要服用止痛药。

1.3评价

一般来说，遵从医生的指示是非常不同的，不服从是很

常见的。首先，病人不听医生的意见，揭示了他们不听医生

意见的程度。如果病人听从医生的建议，改变特殊饮食或生

活方式，不会采取任何药物治疗或看医生，停止间歇性或定

期锻炼，或得到一个小的折扣。其次，病人有很多方式可以

违背医生的建议。最直接的解决办法就是不吃药。例如，可

能会错过一剂，滥用药物，错误的剂量，在错误的时间服用

药物，或者在治疗结束前停止服用药物。五分之二的病人在

接受医生建议时，平均不服从率没有合理和严格地遵守医生

的指示。不服从是当今医疗实践面临的最重要问题之一。卫

生保健专业人员一直在努力寻找违规的原因和解决方案。病

人是否遵从医嘱，视乎医嘱的类别、医嘱的长短，以及医嘱

的目的，以预防疾病爆发或治疗现有疾病。

研究表明，综合护理受到医生和病人双方的影响，取决

于疾病，病人和医生的互动，以及病人和医生的互动。研究

表明，病人服从的时间越长，服从的程度就越差。随着更多

的病人需要它，综合护理可能会恶化。患者不太可能遵循长

期的医疗建议，特别是改变他们的长期生活方式。与意图相

关的因素:慢性胃炎患者的综合护理不仅仅是由症状引起的

行为问题。大多数患者对本病没有主观感受或客观体验，也

没有用药缓解疼痛的经验。或者听从医生的建议。研究表明，

当患者带头寻求治疗时，他们比那些寻求治疗的医生更有可
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能进行例行检查。违规的主要原因是概念上的问题。许多慢

性胃炎患者把注意力集中在减少疾病的症状上，而不是寻找

健康的行为方式。

2 结果分析

两组患者的调查结果具体如下，

组别 SAS 评分 SDS 评分 疼痛程度

观察组

干预前 57.29±6.33 59.22±7.64 7.65±0.42

干预后 44.05±5.71a 48.15±5.66a 2.04±0.34a

对照组

干预前 57.31±6.54 59.18±7.55 7.71±0.35

干预后 51.22±5.49 55.37±5.57 3.02±0.61

3 结论

3.1 危险因素控制

不论症状或并发症如何，胃炎都应该被根除，除非它对

hp 的诊断有不利影响。根除幽门螺杆菌可延缓炎性萎缩。在

中国关于幽门螺杆菌感染的第五个共识中，铋 4 药物疗法(铋

+ ppi + 2 抗生素)被推荐用于根除幽门螺杆菌。研究表明铋四

联疗法可以改善胃炎。避免长期服用非甾体消炎药: 非甾体

消炎药可以通过抑制环氧合酶的活性损害胃粘膜，并直接损

害胃粘膜。长期使用非甾体消炎药是胃炎最常见的原因之

一。胃炎患者应避免长期服用非甾体类抗炎药。对于服用非

甾体抗炎药的胃炎患者，有必要评估该药是否可以停用。根

据疾病的严重程度，对胃粘膜进行保护性治疗可能是适当

的。

3.2 合理用药

合理应用药物: 酸抑制剂能增加胃液 ph 值，降低 h +

浓度，减轻 h + 对胃粘膜的损伤，降低 h + 的抗扩散程度，

减轻胃粘膜炎症。

动促: 治疗通常包括运动增强剂。混合胆汁。通过吸收

药物，不仅可以增加疗效，还可以减少各种药物的副作用。

此外，运动促进剂可通过调节胃肠动力改善消化不良症状，

适用于以上腹胀、恶心、呕吐等症状的患者。莫沙必利和多

潘立酮常用于临床。

总之，为不同体能和体质的慢性胃炎病人寻找合适的运

动，全面评估适合慢性胃炎病人的治疗环境，确保病人的治

疗标准符合病人患病需求、生活方式及其他提供运动安全的

因素。使患者能够进行有针对性的逐步护理，只有这样才能

彻底保证患者的身体健康健康。

3.3关注患者心理健康

保持良好的姿势是预防胃炎发展的关键。它能缓解焦虑

和恐惧，减轻压力，帮助保持积极的情绪。

对于有明显心理和心理因素的患者，选择性消化道炎症

可以用抗抑郁剂或抗焦虑药物。研究表明，基于传统疗法和

胃炎相结合的抗抑郁治疗，可以显著降低抑郁评分，提高临

床疗效。治疗胃炎的方法是避免长期吸烟和大量饮用咖啡或

酒精，因此，要改变你的饮食和生活方式，比如说，良好的

心理健康是维持慢性胃炎健康的重要途径。有氧训练可以改

善病人的负面情绪，如焦虑和抑郁。瑜伽主要包括身体，呼

吸和放松练习。

3.4综合护理

对于有明显心理和心理因素的患者，选择性消化道炎症

可以用抗抑郁剂或抗焦虑药物(包括三环类抗抑郁剂或选择

性 5-羟色胺再吸收抑制剂)充分治疗。我能做到的。研究表明，

基于传统疗法和胃炎相结合的抗抑郁治疗，可以显著降低抑

郁评分，提高临床疗效。此外，不良的生活习惯和饮食习惯，

例如长期吸烟、浓茶、烈酒、咖啡、过热、寒冷和粗糙的食

物，都可能损害胃粘膜，从而改变你的饮食习惯和生活方式。

治疗胃炎的方法是避免长期吸烟和大量饮用咖啡或酒精。

综合护理中胃炎的病因复杂。针对性护理是针对患者的

特点和理解而进行的一对一的护理干预。有计划和有预期的

干预措施可以改善病人身心的各个方面。简而言之，针对胃

炎患者的护理可以改善他们的精神状态，减少疼痛，提高他

们的生活质量。文中仍存在一定不足，希望我国专业技术人

员做好对其的研究，只有这样才能提升慢性胃炎治愈率，为

人们安全提供良好保障。
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