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一、 慢性肾小球肾炎概括 
慢性肾小球肾炎是由于各种不同病理类型的双侧肾小球弥漫

性或是局灶炎症改变，临床表现为血尿、蛋白尿、水肿、腰痛或是

高血压等。该疾病具有病程长、易反复得特点，患者常伴有焦虑、

紧张或害怕的心理活动，随着现代护理模式向着生物-心理-社会模

式转变，在慢性肾小球肾炎的治疗期间，推行以患者为中心的人性

化护理干预，通过对患者开展人性化关怀，促使患者感觉到温暖，

进而保持良好的心态，建立良好护患关系，有利于疾病的康复，提

升其生活质量。 

二、人性化护理干预具体措施 
（1）环境维护：护理人员主动为患者营造和谐、温馨的病房

环境，保持病房清洁、根茎，确保室内空气流通，根据当地实际天

气控制室内温湿度，满足人体适宜温度，根据患者年龄、性别、职

业选择患者喜欢的称谓进行称呼。（2）心理护理：由于患者长期接

受治疗，病程较长、病情易反复，患者常伴有恐惧、焦虑等负性心

理。因此护理人员应该主动与患者进行沟通和交流，耐心倾听患者

的主诉，了解其心理状态，针对原因予以耐心疏导，促使患者以积

极的心态配合治疗。（3）用药指导：针对水肿明显患者可予以利尿

剂，使用后，除注意尿量以及水肿消退情况外，还要对其血钾水平

进行监测，预防出现高血钾和低血钾的情况，根据医嘱用药，按时

服用降压药，将血压控制较为理想状态里；使用肾上腺皮质激素不

得私自停药或减药，避免引起反跳。同时告知患者禁止使用多肽类、

止痛剂等对肾脏有毒性的药物。（4）饮食指导：予以患者低盐、高

维生素、高蛋白以及膳食纤维等易消化食物，坚持清淡，忌辛辣、

刺激或是过热过冷的食物，每日饮水量控制在前日的排出量+500ml

左右，当每日尿量少时，应该限制含钾高的水果和蔬菜[1]。（5）实

施健康教育：根据患者的文化水平以及认知差异，通过专题讲座、

健康宣传手册、口头教育或是微信宣教等形式实施，向其讲解慢性

肾炎的发病机制、临床表现、治疗措施以及注意事项等，从而提升

患者对自身疾病的认知。 

三、人性化护理干预对改善慢性肾小球肾炎患者心理及生活
质量的改善效果 

（1）人性化护理干预实施的必要性：合并尿路感染、高血压

以及慢性肾功能不全等，对患者身心产生极大的损害，患者往往会

对各种症状感到恐惧，同时也有对肾功能衰竭的担忧，慢性肾炎是

与心理因素密切相关的一种严重的身心疾病。社会心理负担过重是

慢性肾炎发病以及复发的诱因之一。根据相关文件显示[2]，慢性肾

炎合并抑郁的概率高出普通患者，而负性情绪对于患者的治疗有着

重要的影响，造成其免疫功能低下，增加其心理负担，无法配合治

疗，影响临床疗效，降低患者生存质量。隐藏体内植物神经功能紊

乱。临床研究证实，焦虑、抑郁情绪可引起体内植物神经功能紊乱，

使得儿茶酚胺升高和血栓素 A2 的释放，血压增长，无形中增加心脑

血管疾病的发生，焦虑、抑郁情绪不利于降低患者的生活质量，严

重影响患者的临床疗效及预后，血压和肾功能难以控制在正常范围

内，慢性并发症也随之升高。 

（2）人性化护理干预对患者心理的影响：慢性肾小球肾炎是

一种和免疫介导与相关的慢性肾炎肾脏疾病，发病较为隐匿，病情

迁延，通常患者会伴随一定程度的肾损害，患者需要承受较大程度

的生理痛苦及心理负担，易发生抑郁、焦虑或不安等心理，不仅影

响效果，同时还会降低其生活质量。因此，临床上不仅需要采取有

效治疗方法，同时还要重视心理层面的干预。人性化护理是一种以

“患者为中心”的护理模式，建立在生理-心理-社会的医疗模式基

础上，突出患者的个体化、社会化，同时注重分析生理因素、心理

因素以及社会环境因素对临床疗效的影响，从以往的“疾病为中心”

转变为“以患者为中心”的护理方法[3]。近年来，人性化护理在临

床上得到广泛有效应用，确保患者从生理、心理以及社会方面接受

全方位护理干预，该护理方式应用要求护理人员具备专业理论知

识，同时还要具备很强的责任心和事业心，持续改进自身工作，具

备良好的沟通技巧，目的在于先为患者营造良好治疗环境，让患者

感到舒适、温馨，同时根据患者的心理状态进行个体化干预，以缓

解患者的不良心理。同时通过人性化护理干预，还可纠正患者对疾

病认识错误或者是不全面，消除恐惧和焦虑的心理，部分患者由于

担心病情恶化或是经济原因，失去对生活的希望，甚至出现自杀的

念头，同时十分在意他人的言行、态度，维护自尊心和尊严的意识

更强，促使其陷入痛苦之中，因此要及时给予关心和照顾，人性化

护理干预通过环境维护有效减少患者对陌生环境的紧张感，维护患

者自尊心及尊严，促使其主动配合治疗，增加患者对生活的希望，

有效消除焦虑、紧张、抑郁等不良心理，确保患者心理健康，对患

者预后具有十分重要的意义。 

（3）人性化护理干预对患者生活质量的影响：现在医学模式

更强调整体概念，认为健康和疾病是自然因素、心理因素、社会因

素共同作用的结果，医疗服务更重视实现以人为中心的新模式，促

使人文关怀在护理中得到重视。有研究提示[4]，人性化护理干预可

提升慢性肾炎患者遵医行为以及服务质量的满意度，从而有效降低

寒战负面情绪，慢性肾炎患者由于对疾病的认识不够全面，担忧肾

功能衰竭的出现导致焦虑，抑郁情绪较为明显，临床疗效有限。因

而，在实施人性化护理干预期间应体现“以人为本”的人文关怀。

通过人性化护理干预，为患者详细开展健康教育，向患者耐心解释

慢性肾炎相关知识，让患者意识到肾小球功能受损会产生血尿、高

血压等症状，经过科学的治疗，可改善肾小球功能，有效减轻患者

的心理负担，强化其服药依从性。心理疏导通过鼓励、理解和支持

的态度对待患者，并根据个别患者及时开展针对性心理咨询，彻底

消除患者的思想顾虑；经过心理疏导，强化患者对疾病治疗的信心，

通过饮食或者是生活方式的干预，帮助患者保持良好的心态，这对

改善患者生活质量具有十分重要的价值。 

参考文献： 

[1]金璐璐. 人性化护理干预对慢性肾小球肾炎患者心理及生活

质量的影响[J]. 中国医药指南,2019,17(12):268-269. 

[2]蔡淑仪. 人性化护理干预对慢性肾小球肾炎患者心理及生活

质量的影响研究[J]. 中医临床研究,2016,8(21):49-50. 

[3]魏建华. 人性化护理干预在慢性肾小球肾炎患者护理中的应

用效果[J]. 中外女性健康研究,2017(05):127+129. 

[4]亢世荣,沈丕丽,韩艳玲. 综合护理应用于 43 例慢性肾小球肾

炎患者的临床效果[J]. 临床医学研究与实践,2018,3(05):155-156. 


