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摘要：目的：探究新冠肺炎感染后对康复隔离期患者应用医务社工心理护理干预的临床效果。方法：选择 2020 年 9 月至 2022 年 2 月处在康复隔离

器的新冠肺炎感染患者 32 例为研究对象，将其命名为研究组，对研究组患者采用医务社工心理护理干预，对比患者护理前后的临床效果。结果：患

者护理后的焦虑和抑郁评分、躯体形式障碍和应激障碍评分、睡眠障碍评分均显著优于护理前患者的相关评分，P<0.05。结论：新冠肺炎感染后对

康复隔离期患者应用医务社工心理护理干预的临床效果良好，有助于改善患者焦虑、抑郁等不良负面情绪，同时有助于改善患者的躯体形式障碍及

应激障碍，提升患者睡眠质量，促进患者恢复，患者临床反馈情况较好，可进一步推广普及应用。 
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在临床上，新型冠状病毒肺炎大多表现为发热的症状，同时可

能伴有乏力、干咳、鼻塞、流涕、腹泻等临床表现[1]，病情严重的

患者可能会发生呼吸困难的情况，同时可能会出现急性呼吸窘迫综

合症、脓毒血症休克、难以纠正的代谢性酸中毒和出凝血功能障碍

等症状，对于患者的生命健康有较为严重的影响[2]。现阶段，新冠

肺炎的潜伏期为 2-14d，其主要通过飞沫传播病毒，同时还有一些

无症状感染者。因为疾病的突然来袭，相关患者往往会出现紧张、

担忧、焦虑等一系列负面情绪[3]，因此，在对患者采取对症治疗的

同时，做好患者的护理工作，特别是心理护理显得尤为重要。通过

良好的心理护理，有助于患者更好地配合医护人员的临床治疗工

作，提升患者的配合度和依从性，从而促进患者更快、更好地恢复，

并能乐观接受现实，积极应对，以较好的状态度过康复隔离期，重

新回归正常的生活[4]。基于此，故开展本研究，本文旨在探究新冠

肺炎感染后对康复隔离期患者应用医务社工心理护理干预的临床

效果，具体报道如下。 

1 资料和方法 

1.1 一般资料 

选择 2020 年 9 月至 2022 年 2 月处在康复隔离器的新冠肺炎感

染患者 32 例为研究对象，将其命名为研究组，对研究组患者采用

医务社工心理护理干预，对比患者护理前后的临床效果。其中，男

性患者 17 例，女性患者 15 例，年龄 20-63 岁，平均年龄（42.9±8.10）

岁，研究所选患者均知情同意并自愿参与研究，且通过医院伦理委

员会批准。 

1.2 方法 

对研究组患者采用医务社工心理护理干预，具体内容如下：院

方设立医务社会工作站，工作站的工作人员主要包括有丰富心理援

助经验的医务工作者，同时注意对工作人员进行必要的专业培训，

进一步提升其专业技能及水平。同时，医护人员应当做好患者的相

关信息的收集整理工作，充分了解患者的实际状况，对于患者情况

有较为清楚的认识，为患者针对性确定心理护理干预方案。在心理

护理开展过程中，医护人员应当采用个案护理和团体护理相结合的

方法[5]，不仅要针对患者的实际状况，一对一进行个案护理，帮助

患者调整心理状态，还应当组织患者进行团体护理，通过活动来改

善患者的心理状态，促进患者心理状态能够向好转变。另外，医护

人员也应当注意做好患者的心理状态评估，为患者设置个人心理档

案[6]，详细记录患者的心理情况及变化状况，另外，对于其中情况

较为严重的高风险患者，医护人员应当做好判别[7]，避免患者出现

暴力行为等举动，对于其他患者及医护人员自身的安全做好必要的

保护工作。在必要的情况下，对于高风险患者应当做好单独隔离工

作，可采用一定的药物治疗，帮助其稳定情绪状态。除此之外，院

方可借助社区和患者家属的帮助[8]，通过亲情等帮助患者调整状态，

使患者通过与家属的电话交流，进行良好有效的沟通，给予患者适

当宣泄的合适途径，降低其心理的负担和压力，促使其进一步调整

自身的情绪状况及心理状态，平稳有序地度过隔离期。 

1.3 观察指标 

对比观察研究组患者护理前后的焦虑、抑郁、躯体形式障碍、

应激障碍及睡眠障碍状况。 

（1）患者的焦虑和抑郁状况的测量采用焦虑自评量表（SAS）

和抑郁自评量表（SDS），患者得分越高则患者的焦虑和抑郁状况则

越严重[9]；（2）患者的躯体形式障碍的测量采用躯体症状量表-8

（SSS-8），患者得分越高则患者的躯体形式障碍状况则越严重[10]；

（3）患者的应激障碍状况的测量采用创伤后应激障碍自评量表

（PCL-C），患者得分越高则患者的应激障碍状况则越严重[11]；（4）

患者的睡眠障碍状况的测量采用匹兹堡睡眠质量指数（PSQI），患

者得分越高则患者的睡眠障碍状况则越严重[12]。 

1.4 统计学方法 

应用 SPSS 25.0 软件对数据进行统计分析，其中，计量资料以

（`x±s）表述，行 t 检验，当 P<0.05 时，则表示差异具有统计学意

义。 

2 结果 

2.1 患者护理前后焦虑和抑郁评分比较 

护理后患者焦虑和抑郁评分均显著低于护理前患者得分，

P<0.05。具体见表 1。 

表 1 患者护理前后焦虑和抑郁评分比较（`x±s） 

焦虑评分 抑郁评分 
组别 例数 

护理前 护理后 护理前 护理后 

研究组 32 43.10±3.10 26.83±1.21 38.20±3.30 19.86±1.13 

t  

P  

12.734 

0.001 

6.012 

0.000 

2.2 患者护理前后躯体形式障碍和应激障碍评分比较 

护理后患者躯体形式障碍和应激障碍评分均显著低于护理前

患者得分，P<0.05。具体见表 2。 

表 2 患者护理前后躯体形式障碍和应激障碍评分比较（`x±s） 

躯体形式障碍评分 应激障碍评分 
组别 

例

数 护理前 护理后 护理前 护理后 

研究

组 
32 27.33±1.16 13.02±1.28 63.32±4.92 32.91±5.26 

t  

P 

14.253 

0.000 

17.534 

0.001 

2.3 患者护理前后睡眠障碍评分比较 

护理后患者睡眠障碍评分显著低于护理前患者得分，P<0.05。

具体见表 3。 

表 3 患者护理前后睡眠障碍评分比较（`x±s） 

睡眠障碍评分 
组别 例数 

护理前 护理后 
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研究组 32 2.43±0.42 1.33±0.26 

t  

P  

8.865 

0.001 

3 讨论 

当前，新冠肺炎疫情给社会和国家带来了极大的挑战和不利影

响，特别是此类疾病为传染性疾病，传播范围广，传播速度快，影

响波及较为严重，同时也进一步加深其危害程度。患者在感染病毒

后，不仅仅需要面对疾病造成的生理痛苦及负担，同时其心理负担

也会较为严重[13]。特别是处在当下的现实背景下，相关患者不仅仅

会产生紧张、焦虑、担忧、恐惧等一系列的负性情绪，同时还会存

在自责、懊悔等情绪负担，受多种负面心理状态的影响，极易出现

较为严重的心理应激反应，以至于出现应激障碍、躯体形式障碍、

睡眠障碍等一系列的不良反应，对于患者的生命健康造成较为严重

的影响，同时也对于患者的生存质量及生活水平产生不同程度的消

极作用[14]。另外，此类患者往往在经过一系列的对症治疗后仍需度

过一定时间的隔离期，这也会进一步增加患者的心理负担，从而加

重心理负性情绪的产生。相关研究表明，在康复隔离期的患者，往

往伴有较为明显的焦虑和抑郁的情绪状态，有超过半数的患者的焦

虑及抑郁状态达到了中等程度，对于患者的心理健康有较为严重的

损害，对于此方面的问题也亟待选择合适有效的方式进行解决。疾

病的出现导致患者心理负担加重，同时在严重的心理负担下，患者

也不能得到良好的恢复，容易出现恶性循环，进一步加重问题的严

重程度。基于此，除了为患者提供行之有效的对症治疗，在患者处

在康复隔离期时，还应当做好必要的护理工作，特别是心理层面的

护理工作，通过良好的心理护理，帮助患者排解不良情绪，调整心

理状态，走出疾病的阴霾，以乐观积极的心态面对现实，促进其更

好地恢复，早日回归正常生活。 

医务社工心理护理干预是一种较为新型的护理干预措施，并且

其与疫情背景的匹配度较高，在新冠疫情期间有较好的实际应用效

果，患者的临床反馈情况也较佳[15]。通过医务社工的努力，积极干

预患者的心理状况，对于患者的负面情绪，有针对性地为患者进行

心理疏导，同时做好与患者的沟通和交流，耐心安慰患者，帮助患

者排解不良情绪，调整心理状态，使患者可以正确看待疾病和现实，

乐观积极地度过隔离期，同时也可以进一步提升患者的配合度和依

从性，使其更好地遵守院方的各项隔离要求和规定，也有利于医院

工作的顺利开展，形成良性循环。 

研究结果表明，患者护理后的焦虑和抑郁评分、躯体形式障碍

和应激障碍评分、睡眠障碍评分均显著优于护理前患者的相关评

分，P<0.05。 

综上所述，新冠肺炎感染后对康复隔离期患者应用医务社工心

理护理干预的临床效果良好，有助于改善患者焦虑、抑郁等不良负

面情绪，同时有助于改善患者的躯体形式障碍及应激障碍，也能够

进一步提升患者睡眠质量，促进患者恢复，患者临床反馈情况较好，

可进一步推广普及应用。 
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