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中医情志护理对重症监护焦虑症不良情绪的影响分析
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　　摘要：目的 观察在对重症监护焦虑症患者进行护理中将中医情志护理干预进行运用的作用。方法 按照纳入病例

对比护理观察的方式开展探究，选入２０２０年５月—２０２２年５月安阳市第五人民医院重症监护焦虑症患者７０例为对象，
按照数字表随机分组的方式，选入组内３５例患者，治疗中开展常规护理支持，作为对照组，在对剩下患者开展护理时则
将中医情志护理进行运用，作为观察组。对患者在治疗期间的不良情绪等改善情况进行分析。结果 以ＳＦ－３６量表对
患者在治疗期间的生活质量进行分析，在干预前两组无差异（Ｐ＞０．０５），干预后，观察组高于对照组（Ｐ＜０．０５）。分析患
者在治疗期间心理状态，干预前心理量表评分无差异（Ｐ＞０．０５），干预后，观察组评分均低于对照组（Ｐ＜０．０５）。统计患
者在恢复期间治疗依从性，观察组高于对照组（Ｐ＜０．０５）。对比患者对临床护理工作满意度，观察组高于对照组（Ｐ＜
００５）。统计两组患者住院时间、重症监护室治疗时间，观察组均短于对照组（Ｐ＜０．０５）。结论 在对重症监护焦虑症患

者实施护理干预时在常规护理层面上开展中医情志护理，可以对患者在恢复过程中的心理状态进行改善，缓解患者心理

压力，并提升患者在恢复期间生活质量，增加患者和各方面治疗、护理操作依从性，并增加患者对临床护理工作满意度，

缩短患者住院时间，达到帮助患者尽快进行康复的效果。
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　　重症监护病房属于医院最为核心的场所之一，所收治患者
病症多较为严重，且部分患者甚至尚未脱离生命危险，病症发

展尚未稳定［１－２］。出于对自身病症的担忧或者顾虑到自身后

续的生活以及经济压力等，患者多存在有不同程度负面心理，

主要表现为紧张、焦虑等。心理压力过大，会直接影响到患者

恢复，更会降低患者和各方面治疗操作的配合性［３］。在重症

监护期间，护理人员在开展常规护理服务的基础上，更应当做

好对应护理工作，对患者在治疗期间不良情绪进行改善。从中

医角度出发，将中医情志护理干预运用到该部分患者护理的过

程中，可以达到对患者心理状态进行改善的目的［４－５］。本次研

究就侧重对中医情志护理在重症监护焦虑症患者护理中的作

用价值开展探究。

１　资料与方法
１．１　一般资料

按照纳入病例对比护理观察的方式开展探究，选入２０２０
年５月—２０２２年５月安阳市第五人民医院重症监护焦虑症患
者７０例为对象，按照数字表随机分组的方式，选入组内３５例
患者，治疗中开展常规护理支持，作为对照组，在对剩下患者开

展护理时则将中医情志护理进行运用，作为观察组。在患者组

成方面，对照组男１８例，女１７例，年龄４４～７７岁，平均（５５．０２
±１．３３）岁。观察组男１９例，女１６例，年龄４３～７６岁，平均
（５４．１１±１．７５）岁。两组一般资料具有可比性（Ｐ＞０．０５）。
１．２　纳入标准

首次在本院进行治疗患者；无精神类疾病史；近１年时间
内未接受过大型手术；无高血压、冠心病以及糖尿病等常见慢

性疾病。

１．３　排除标准
存在有认知功能性障碍；意识模糊且生命体征尚不稳定患

者；家属不同意参与本次研究。

１．４　护理方法
１．４．１　对照组　重症监护室治疗期间，护理人员各方面护理
干预都按照临床护理规定进行开展。密切关注患者各方面生

命指标的变化情况并做好对应记录，在患者意识清晰后，耐心

为患者讲解当前治疗方案以及患者自身恢复情况等，避免患者

对自身病情过于担忧。同时，需做好常规体位指导以及用药护

理等工作。

１．４．２　观察组　额外开展中医情志护理。①情志制约。在中
医理疗认为“喜胜忧”，与五行相克的理念相符。患者自身情

志可被另外一种情志进行抑制或者淡化。在对患者开展情志

护理时，按照情志制约的原则，需要护理人员耐心和患者进行

交流，可以为患者讲解一些开心的事情，包括幽默小故事或者

小品等，并指导患者通过看娱乐节目等方式，达到对抑郁情绪

进行缓解的目的。同时，护理人员更可以指导患者和其他恢复

较好的患者进行交流，在患者相互交流过程中，达到相互鼓励、

支持的目的，促使患者负面心理得到改善。②移情易性。中医
理疗中，情志与患者自身血气循环存在有密切联系，心理压力

过大会直接影响到患者正常恢复。重症监护室患者在恢复治

疗期间，注意力主要放置在自身病情上，很难存在有愉快的心

理，多处在抑郁寡欢的状态。在开展情志护理的过程中，护理

人员可以按照言语诱导，或者为患者播放电视节目、舒缓音乐

等方式，对患者注意力进行转移，促使患者在恢复过程中可以

保持较为乐观的心理。③安神情志。《黄帝内经》中已经指

出：“精神内守，病安从来”，重症监护焦虑症患者在恢复过程

中保持静养安神，可以达到促进患者恢复的目的。可指导患者

每日静心冥想３０ｍｉｎ，并指导患者家属、朋友等给予患者适当
的鼓励和支持，达到缓解患者心理压力的作用。④引导患者发
泄压力。在患者恢复期间，护理人员需引导患者将内心压力进

行倾诉。若患者情绪波动较大，则需要及时给与患者进行沟

通，促使患者负面情绪可以达到释放，达到降低压力的目的。

⑤解答患者困惑。在患者病情稳定后，则需要及时为患者讲解
其病症情况，促使患者对自身治疗方案以及病症特点等存在有

较为清晰的认知，避免患者存在有认知误区。针对患者存在的

各方面疑问，护理人员需要耐心为患者进行解答。

１．５　观察指标
针对患者在重症监护室治疗期间生活质量进行分析，按照

ＳＦ－３６量表进行分析，包括情感职能、生理职能、社会功能以
及活力四个维度，得分与患者生活质量保持正相关［６－７］。

以ＳＤＳ、ＳＡＳ量表对患者在恢复期间的心理状态进行分
析，评分与患者心理状态呈负相关［８］。

统计患者在治疗期间依从性［９］。

分析患者对临床护理工作满意度。

对比两组患者重症监护室治疗时间以及住院时间。

１．６　统计学方法
采用ＳＰＳＳ２０．０进行处理，按照百分数对计数数据进行表

示，卡方检测，计量数据按照均值 ±标准差表示，ｔ检测，Ｐ＜
００５差异具备统计学意义。
２　结果
２．１　两组重症监护焦虑症患者治疗期间生活质量比较

干预前，两组ＳＦ－３６量表比较，差异无统计学意义（Ｐ＞
０．０５），干预后，观察组ＳＦ－３６量表高于对照组（Ｐ＜０．０５），见
表１。
表１　两组重症监护焦虑症患者治疗期间生活质量比较（珋ｘ±ｓ）

单位：分

组别 例数 情感职能 生理职能 社会功能 活力

观察组 ３５ ９３．３４±２．０５ ９４．５８±１．９５ ９２．４７±２．０６ ８６．８５±２．１４
对照组 ３５ ８２．６８±２．２４ ８３．５４±２．１１ ８５．６８±２．４２ ７２．３３±２．３１
ｔ值 １２．４１２ １３．５７４ １５．４２８ １４．１１７
Ｐ值 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

２．２　两组重症监护焦虑症患者恢复期间心理状态比较
干预前，两组ＳＤＳ评分、ＳＡＳ评分比较，差异无统计学意义

（Ｐ＞０．０５），干预后，观察组ＳＤＳ评分、ＳＡＳ评分均低于对照组
（Ｐ＜０．０５），见表２。
表２　两组重症监护焦虑症患者恢复期间心理状态比较（珋ｘ±ｓ）

单位：分

组别 例数
ＳＤＳ评分

干预前 干预后

ＳＡＳ评分

干预前 干预后

观察组 ３５ ６８．５４±２．６７ ３６．１３±２．７５ ７２．４１±２．１３ ３６．４２±２．０５
对照组 ３５ ６９．０２±２．１７ ４５．６５±２．４２ ７２．０５±２．４２ ４５．６８±１．８８
ｔ值 １．０５２ １３．１４２ １．１４２ １５．１１４
Ｐ值 ０．６２４ ＜０．００１ ０．５６４ ＜０．００１

２．３　两组重症监护焦虑症患者治疗依从性比较
患者在恢复期间治疗依从性观察组高于对照组（Ｐ＜

００５），见表３。
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表３　两组重症监护焦虑症患者治疗依从性比较
单位：例（％）

组别 例数 依从 较为依从 不依从 依从性

观察组 ３５ ２０（５７．１４） １３（３７．１４） ２（５．７１） ３３（９４．２９）
对照组 ３５ １４（４０．００） １３（３７．１４） ８（２２．８６） ２７（７７．１４）
χ２值 １４．１１４
Ｐ值 ＜０．００１

２．４　两组重症监护焦虑症患者护理满意度比较
观察组临床护理工作满意度高于对照组（Ｐ＜０．０５），见表４。

表４　两组重症监护焦虑症患者护理满意度比较
单位：例（％）

组别 例数 满意 较为满意 不满意 满意度

观察组 ３５ ２０（５７．１４） １４（４０．００） １（２．８６） ３４（９７．１４）
对照组 ３５ １５（４２．８６） １３（３７．１４） ７（２０．００） ２８（８０．００）
χ２值 １５．０４１
Ｐ值 ＜０．００１

２．５　两组重症监护焦虑症患者住院时间以及重症监护室治疗
时间比较

观察组住院时间、重症监护室治疗时间均短于对照组（Ｐ
＜０．０５），见表５。

表５　两组重症监护焦虑症患者住院时间以及
重症监护室治疗时间比较（珋ｘ±ｓ） 单位：ｄ

组别 例数 重症监护室治疗时间 住院时间

观察组 ３５ ４．０１±１．０１ １０．１２±１．６４
对照组 ３５ ６．４７±０．８９ １４．５２±１．７６
ｔ值 ８．５４７ １２．４１４
Ｐ值 ＜０．００１ ＜０．００１

３　讨论
中医情志护理，即中医心理护理，主要从行为、表情、语言

以及姿势、气质等层面对患者情绪进行引导，以此达到缓解患

者心理压力的作用，并增加患者的自信心，促使患者在接受治

疗的过程中能够保持较为平稳的心态［１０－１１］。中医情志护理具

有较长的使用史，于《周礼·天宫》中已经存有对应记载，同时

在《皇帝内径》中同样强调了中医情志护理的重要性。“阴阳

喜怒”属于中医情志护理的核心理念，侧重于从认知角度对患

者情绪进行判定，并通过正面、负面情绪的相互引导，达到对患

者负面情绪进行改善的目的［１２－１３］。“喜”属于人心情愉快的

主要表现，高兴的事情能够达到精神焕发的目的，若患者情绪

过于紧张，负面心理压力过大，则会导致患者出现心神不安等

症状，严重者更可能出现偏激行为。“怒”则指人体在遇到不

合理事情或者因事未遂时，导致怒气勃发以及气愤不平的

现象。

重症监护室所收治患者多数病症较为严重，部分患者甚至

尚未脱离生命危险，出于对自身病症的担忧，患者难免会存在

有害怕、畏惧等心理，同时在病症本身的影响下，会导致患者心

理、生理层面均受到较大的压力，出现心理问题，以焦虑症最为

常见。在中医理论中，焦虑症需要划分到“郁证”的范围中，主

要因肝气郁结、心神失养以及肾气不足所导致［１４］。结合重视

监护室患者的特点，该部分患者病症较为严重，且各方面治疗

操作多伴随存在有一定创伤性，会直接影响到患者正确血气循

环，同时在较长时间负面心理的作用下，很容易导致患者出现

肝气郁结的情况，最终导致病症。在焦虑症状的影响下，会直

接影响到患者和临床各方面治疗操作的配合性，并导致患者在

恢复期间的生活质量不断下滑，直接影响到患者恢复［１５－１７］。

在常规重症监护室护理的过程中，主要从患者临床症状以及治

疗护理等层面进行干预，可以满足患者在治疗期间的基本护理

需求，实施常规病症监护、体位指导、饮食指导以及导管护理

等。但对于患者心理层面护理缺乏重视［１８－１９］。在中医情志护

理的过程中，注重于评估患者的心理状态，围绕中医情志护理

的原则开展对应的心理疏导工作，从情志相胜法、发泄压力法

以及移情法等多个层面进行干预。多为患者讲解一些可以令

其开心的事情，达到对负面情绪转移的目的。通过指导患者家

属或者朋友积极和患者进行沟通，可以帮助患者感受到家人对

其的关心，对于改善患者的负面心理，同样存有重要的作用，达

到移情的目的。在朋友、家人的鼓励过程中，可以促使患者逐

步恢复积极、乐观的心态，达到对焦虑症状进行改善的目

的［２０－２２］。并在和患者进行日常交流的过程中，引导患者将内

心压力进行宣泄，达到缓解内心压力的目的。并结合患者的认

知水平，做好对应的病症知识以及治疗方案的讲解工作，可以

帮助患者在恢复过程中对自身病症特点进行科学的认识，间接

达到对患者治愈自信心进行建立的目的［２３－２４］。对于患者在恢

复过程中存在的各方面疑问，护理人员耐心为其进行讲解，可

以促使患者在恢复过程中对于自身病症的特点等均存有全面

的认识，可以避免患者存在有认知层面的误区，促使患者在恢

复过程中可以保持正确的心态，由此达到对患者焦虑症状进行

改善的目的。早在刘云阳等［２５］研究中已经指出，在对重症监

护焦虑症患者进行护理的过程中将中医情志护理进行运用，可

以改善患者不良情绪，可见该护理模式的有效性。

在本次研究中，观察组重症监护焦虑症患者在治疗期间则

将中医情志护理干预进行运用，围绕中医情志护理原则实施不

同层面心理干预，结合对比常规护理可以发现，在中医情志护

理的作用下，能够促使患者在恢复过程中生活质量得到提升，

缓解患者负面心理压力，更可以达到对患者治疗依从性提升的

目的，增加患者对该方面护理工作满意度，对于帮助患者恢复

存在有重要作用。

综合本次探究，在对重症监护焦虑症患者进行护理的过程

中可以将中医情志护理干预进行运用，对患者恢复期间心理压

力进行缓解，间接达到帮助患者进行恢复的目的。
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中药穴位贴敷护理在乳腺癌化疗中对呕吐发生率生活质量的影响

祖翠兰，王明琴，郭璞
（河南省肿瘤医院，郑州大学附属肿瘤医院，河南 郑州 ４５００００）

　　摘要：目的 分析探讨在乳腺癌化疗患者临床治疗中使用中药穴位贴敷护理方式对其呕吐和 ＳＦ－３６评分的效果影
响。方法 选择河南省肿瘤医院２０２１年６月—２０２２年６月收治的９４例乳腺癌化疗患者作为研究对象，随机分为试验组
和对照组各４７例。对乳腺癌化疗患者使用常规护理的为对照组，对乳腺癌化疗患者使用中药穴位贴敷护理的为试验
组。从两组患者护理后生活质量（ＳＦ－３６）评分、ＫＰＳ和中医症候评分、相关心肌标志物水平、相关胃肠血清水平以及呕
吐情况比较不同护理方式对乳腺癌化疗患者的干预效果。结果 护理后，试验组ＳＦ－３６评分、ＫＰＳ评分、中医症候评分
均优于对照组（Ｐ＜０．０５）；相关心肌标志物水平、相关胃肠血清水平优于对照组（Ｐ＜０．０５），呕吐由于对照组（Ｐ＜
００５）。结论 中药穴位贴敷护理的方式在乳腺癌化疗的治疗中，能有效减少呕吐，改善生活质量和相关临床症状，稳定

体内的相关物质水平。

关键词：乳腺癌；化疗；中药疗法；穴位贴敷；呕吐；生活质量；中医症候评分；胃肠血清；心肌标志物
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