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摘要：目的：探讨社区康复管理对精神分裂症的康复效果。方法：选取社区 2020 年 4 月到 2021 年 7 月接收的精神分裂症患者 80 例进行研究,平均
分为两组,其中对照组 40 例,给予常规护理,观察组 40 例,给予社区康复管理。比较两种护理手段对精神分裂症患者的价值。结果：观察组（92.50%）
的护理满意度优于对照组（70.00%），不良事件发生率（10.00%）低于对照组（32.50%），2 组相比，差异具有统计学意义（P<0.05）。结论：社区康
复管理干预应用于精神分裂患者，可提高患者的护理满意度，降低不良事件的发生率，值得推行运用。 
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随着我国社会经济的不断发展，我国人民的生活水平不断提

高，人们所面临的社会竞争压力也越来越大[1]。很多人因为承受不
了巨大的精神压力而患上精神分裂症这种精神疾病，精神分裂症患
者因为精神、行为不受控制而很难配合精神科的治疗，护理起来也
有较大的难度，护理工作中的意外风险比较大。精神分裂症患者在
治疗出院之后，大部分时间都待在社区中，因此，社区康复管理对
于精神分裂症患者意义重大。本研究针对目前临床的现状，比较和
分析针对精神分裂患者应用社区康复管理干预的方式的运用成果，
详细见以下报道： 

1.资料与方法 
1.1 一般资料 
选取本社区于 2020 年 4 月到 2021 年 7 月收治的精神分裂症患

者 80 例作为研究对象，将其随机分为观察组和对照组。其中，观
察组共 40 例患者，年龄 30~57 岁，平均(40.24±3.11)岁；对照组共
40 例患者，年龄 29～62 岁，平均 (42.12±3.21)岁。对两组患者一
般资料分析后显示，其差异无统计学意义（P＞0.05）。 

1.2 护理方法 
对照组给予常规护理；对照组给予社区康复管理，具体说明如

下：（1）在实施社区康复管理之前，要建立专门的社区康复管理
小组，小组人员要积极的查阅有关的文献资料，寻找实现精神分裂
症患者社区康复管理干预的科学依据，然后将文献资料中的内容与
实际的管理紧密结合起来，具体分析患者的情况，对患者进行针对
性的社区康复管理干预指导。（2）加强对社区康复管理人员的培
训。社区遵循着理论与实践相结合的理念对护理人员展开培训，作
为精神分裂症患者的护理人员，要加强综合素养的培训，护理人员
不仅要掌握相关的精神疾病的专业知识而且还要熟悉和精神分类
症患者的沟通方式和沟通技巧，善于与在日常的沟通中捕捉到患者
各方面的需求。（3）在培训之后，社区要定期进行考核，组织护
理人员去家庭访视，根据考核结果给予一定程度的奖励，以此来调

动护理人员的工作积极性，降低因为护理人员的专业因素而造成意
外事件发生的风险。在进行家庭访视的时候，坚持责任到人的原则，
根据护理人员的经验和专业能力，为其划分 2-3 名不等的患者进行
访视，了解患者的病情发展情况和服药情况等，进行记录。（4）
家庭风险管理。护理人员要叮嘱患者家属加强家庭风险管理，要定
期清点患者房间内的物品，防止精神分裂症患者利用房间内的物品
进行自残行为，还要将房间内针头、剪刀等尖锐物品拿走，进一步
防止自残自杀行为。 

1.3 观察指标 
制定患者家属满意度表格，患者家属满意度表格中共设定 20 

道问题以及对应选项 ，每道问题设定 5 分，总分 100 分。 
从自残自杀、摔倒、逃跑、噎食、咬物伤人五个方面来查看两

组患者不良事件的几率。 
1.4 统计学分析 

利用 SPSS21.0 统计软件进行统计分析，计量资料以 sx ± 表
示，组间比较采用 t 检验：计数资料用率(%)表示，组间比较采用
X2 检验，P＜0.05 差异有统计学意义。 

2.结果 
2.1 护理满意度 
观察组的护理满意度明显高于对照组（P<0.05）。 
表 1 两组患者家属护理满意度对比[n(%)] 

组别 例数 满意 一般 不满意 护理满意度 

对照组 40 13（32.50） 15（37.50） 12（30.00） 30（70.00） 
观察组 40 23（57.50） 14（35.00） 3（7.50） 48（92.50） 

X2 - 6.114 5.564 5.341 3.594 
P - 0.005 0.002 0.002 0.001 

2.2 不良事件发生率 
观察组的不良事件发生率明显低于对照组（P<0.05） 

表 2：两组患者的不良事件发生率[n,(%)] 

组别 例数 自残自杀 摔倒 噎食 毁物伤人 逃跑 总发生率 

对照组 40 2（4.00%） 5（12.50%） 1（2.00%） 4（10.50%） 1（2.50%） 13（32.50%） 
观察组 40 0（0.00%） 3（7.50%） 0（0.00%） 1（2.50%） 3（0.00%） 4（10.00%） 

X2 - 8.650 10.115 7.608 6.342 5.113 7.704 
P - 0.004 0.006 0.010 0.005 0.001 0.002 

3.讨论 
在现代社会中，男性面临着激烈的社会竞争和巨大的工作和学

习压力，会产生精神崩溃、抑郁焦虑等负面情绪，这些负面情绪如
果得不到排解，久而久之就会演变为精神疾病[2]。精神分裂症归属
于常见的精神疾病之一，患有精神分类症的患者会产生自杀、自残、
暴力以及外走等不良症状。 

所谓社区康复管理护理就是一种不同于传统的护理模式的一
种较为全面、合理的护理方式，社区康复管理护理具有优质化、整
体化、全面化的特点，其对危险具有预见性[3]。近年来，社区康复
管理理念护理以极高的使用率受到精神分裂患者家属的认可。在社
区康复管理理念之下，护理人员能够及时回应患者的各种需求，护
理人员采取多样化的手段来降低精神分裂症患者在出院之后潜在
的自残自杀、毁物伤人等风险的发生，再辅之恰当时机的心理开导，

让患者以轻松的姿态来面对后续的康复治疗。 
总而言之，社区康复管理不仅能让患者家属称心，而且还能使

得护理质量得到进一步的提升，是一种科学的护理手段，值得推行
运用。 
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