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【摘要】目的  探讨心理护理干预对抑郁症患者临床疗效的影响。方法  选取2016年1月至2017年1月在辽宁省复员军人康宁医院心理病房就诊的80例抑郁症患者，随机分为试验组和对照组，对照组40例采取普通护理措施，试验组40例在对照组的基础上使用心理护理，比较两组患者生活质量。结果  试验组各项指标均优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。结论  对抑郁症患者采取心理护理可以明显提高患者的生活质量，值得在临床推广。
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Effect of Psychological Nursing Intervention on Clinical Efficacy of Patients with Depression
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[Abstract] Objective  To study the influence of psychological nursing intervention on depression in patients with clinical efficacy. Methods  Selection from January 2016 to January 2017 in liaoning province the problems of returning veterans corning mental hospital clinic 80 depression patients, randomly divided into experimental group and the control group, control group 40 cases of normal nursing measures, use of psychological nursing on the basis of patients in the 40 case control group, compared two groups of patients quality of life. Results  Each index group were superior to control group, the difference was statistically significant (P<0.05). Conclusion  Psychological nursing in patients with depression can significantly improve the patient's quality of life, is worth popularizing in clinical. 
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    随着护理事业的不断发展，护理模式逐渐转变，临床上越来越重视心理护理，尤其是对于抑郁症的患者，心理护理的作用尤为突出。在护理过程中应用心理学知识减轻患者疾病的痛苦，对患者精神上的问题进行疏导，恢复患者的心理状态[1]。对于抑郁症患者其心理护理尤其重要，如果护理不当可以导致患者出现抑郁加重，甚至导致自杀。笔者从2016年起对本院收入的抑郁症患者采取心理护理，报道如下。
1  资料与方法
1.1  基本资料：选取2016年1月至2017年1月在辽宁省复员军人康宁医院心理病房就诊的80例抑郁症患者，随机分为试验组和对照组，对照组40例，其中男性16例，女性24例，年龄15~46岁，平均年龄（36±2.3）岁；试验组40例，其中男性19例，女性21例，年龄16~47岁，平均年龄（36±2.4）岁，经统计学分析两组患者年龄、性别没有统计学差异（P>0.05），可以比较。
1.2  纳入标准：符合《中国精神障碍分类与诊断标准第3版》（CCMD-3）抑郁症的诊断标准[2]。患者使用汉密尔顿抑郁量表评分（17项）≥17分。患者自愿参加，签署知情同意书。
1.3  排除标准：心、肝、肾有重大疾病患者。不愿意参加的患者。
1.4  方法。对照组采取普通护理：①环境护理，护理人员保证患者入院环境舒适安全，病房内光线充足，环境优雅，保证患者有一个愉快的心情，避免优于环境问题导致患者出现心情起伏。②饮食护理：护理人员耐心的督促患者按时进食，保证患者的营养。③加强巡视：如果患者出现严重的抑郁情况，护理人员应该加强巡视，防止意外时间发生，如果患者有异常情况及时告知医生，避免意外发生。④药物指导：护理人员耐心指导服药时间以及药物副作用，并且在患者发病时，及时给患者服用药物后方可离去。
试验组在对照组的基础上使用心理护理：患者入院后，护理人员积极主动的进行接待，与患者建立良好的护患关系，取得患者的信任，消除患者在进入新环境时产生的恐惧、孤独、无助无望感。通过交谈了解患者的基本要求，可以通过简单的肢体接触如抚摸、握手等表达出患者对关心和支持。给患者树立战胜疾病的信心。与患者以及家属进行交谈，告知家属其对患者的重要意义，家属是患者的心灵支柱，在治疗中有着重要的意义。在交谈中鼓励患者多宣泄出心中的郁闷，说出心理的感受。要认真倾听，从交谈中了解患者心中的疑问并且对其进行解答。对于抑郁症患者，其反应较慢，一直处于被动状态，因此护理人员应该积极主动，了解患者的喜好，鼓励其多参加娱乐活动。并且对于患者的表现个给予鼓励以及表扬。定期展开疾病知识讲解，多讲解一些治疗康复的病例，增加患者战胜疾病的信心。
1.5  观察指标：对比两组患者HAMD[3]、HAMA[4]评分。
1.6  统计学处理：采用SPSS17.0进行数据分析。参数计量资料采用（
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±s）表示。组间比较采用t检验。P<0.05为有统计学意义。
2  结  果
    两组患者观察指标比较，干预后均优于干预前，差异有统计学意义（P<0.05），治疗后试验组HAMD、HAMA评分均优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。见表1。
表1      两组患者HAMD、HAMA评分比较     
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±s
	组别     例数    
	      HAMD                           HAMA

	
	干预前      干预后           干预前      干预后

	试验组   40       26.34±3.41   18.89±3.73＊＃       23.55±3.79    8.36±3.88＊＃
对照组   40       26.37±3.93   13.44±3.78＊       23.56±3.88    11.93±3.48＊


注：＊P<0.05，＊P<0.05
3  讨  论
    对于精神疾病患者，由于社会对该项疾病知识的匮乏，多数人会对其出现歧视心理，导致大多数患者在确诊疾病后不敢承认，不愿意接受这个现实，自我接纳程度低耽误疾病的治疗。尤其是抑郁症的患者，在其入院后，患者的其社会角色随着疾病和入院而发生着变化，有一大部分患者在入院后对陌生环境的恐惧，，很难适应信的环境而使疾和对医护人员的惧怕，导致疾病加重。患者心理的这些细微变化均需要护理人员帮助进行康复[5]。在以往的护理过程中，对于抑郁症患者采用的均是精细护理，笔者在其基础上使用心理护理，与患者建立和谐亲密的护患关系，取得患者的信任，消除其内心的恐惧，了解患者的疑问并且对其解答。在护理过程中将家属放在重要位置上，家属协助护理人员，可以取得高的临床效果。从本实验可以看出，试验组通过心理护理其各项指标均优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。
    综上所述，对于抑郁症患者采取心理护理，可以对疾病产生积极的处进作用，提高其对疾病治愈的信心，从而提高患者的生活质量，值得在临床推广。
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