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心理护理对功能性消化不良患者负性情绪的改善和
护理措施观察 

张文景 

（六安市中医院  脾胃科） 

摘要：目的：研究心理护理对功能性消化不良患者负性情绪的改善和护理措施观察。分析在 2019 年 07 月~2020 年 07 月期间，由于功能性
消化不良在本院接受治疗的 60 例患者的负性情绪改善、不良症状改善评分以及护理满意度在不同护理干预下的改善。对 60 例患者进行随机分
组，两组各 30 例患者，分别对两组患者实施常规护理干预，以及心理护理干预。结果：在对 60 例患者实施不同护理干预后，实验组 30 例患
者，抑郁、焦虑评分、不良症状改善评分、护理满意度等数据，在经过心理护理干预后，得到了较好的改善，数据对比有差异，（P＜0.05）。
结论：实施心理护理干预后，减少了患者出现不良情绪，以及改善了患者的临床症状，全面提升护理质量，有较好的临床推广价值。 
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本文节选在 2019 年 07 月~2020 年 07 月期间，由于功能性消化

不良在本院接受治疗的 60 例患者为研究对象，探究心理护理对功能
性消化不良患者负性情绪的改善和护理措施观察，详情如下。 

1、研究对象和方法 
1.1 研究对象 
在 2019 年 07 月~2020 年 07 月期间，对功能性消化不良在本院

接受治疗的 60 例患者进行随机分组，两组各 30 例患者，分别对两组
患者实施常规护理干预，以及心理护理干预。 

对照组患者当中，男 18 例，女 12 例，年龄 24 岁~44 岁，平均
年龄（34.00±0.23）岁；实验组患者当中，男 20 例，女 10 例，年龄
22 岁~44 岁，平均年龄（33.00±0.22）岁。资料对比后，无差异，
P>0.05。纳入标准：（1）经临床诊断后，研究对象均符合功能性消化
不良标准。（2）研究对象均对本次知情，自愿参与。排除标准：（1）
其他严重胃部、消化系统疾病患者。 

1.2 研究方法 
对照组实施常规护理干预：用药指导、饮食干预以及健康宣教等[1]。 
实验组实施心理护理干预：（1）心理干预：护理人员在患者入院

后的不同治疗期间，对患者进行心理状态评估，全面掌握患者不同期
间的心理状态，同时，了解患者的治疗需求，并尽量满足，以同情、

尊重的态度面对患者，建立良好的医患关系。护理人员可以对患者展
示治疗成功案例，提升患者的治疗信心，以积极、乐观的心态面对治
疗[2]。（2）认知干预：护理人员可以通过视频、图片、口头讲述等方
式，对患者讲解功能性消化不良疾病的发生原因，提高患者的疾病认
知[3]。（3）饮食护理：护理人员要积极指导患者养成良好的生活习惯，
避免辛辣、刺激的食物，观察患者的疾病发展状况[4]。 

1.3 观察指标 
（5）两组患者不良情绪评分、不良症状改善评分对比（抑郁、

焦虑）。 
（6）两组患者护理满意度对比（运用本院自制评分表进行评

测）。 
1.4 统计学方法 
组间数据对比时取 SPSS22.0 统计学软件，分析其差异性，当数

据差异显著时（P<0.05），具有统计学意义。 
4、结果 
2.1 两组患者不良情绪评分、不良症状改善评分对比 
依据表中数据可知，在经过心理护理干预后，有效改善了患者不

良情绪评分、不良症状改善评分，数据对比差异明显，（P＜0.05），
见表 1。 

表 1  护理前后两组情绪评分、不良症状改善评分差异（ sx ± ） 
护理前 护理后 不良症状改善评分 

组别 例数 
焦虑评分 抑郁评分 焦虑评分 抑郁评分 护理前 护理后 

对照组 30 51.36±0.36 66.32±1.25  41.13±2.31 35.69±1.25 10.23±2.25 7.56±0.32 
实验组 30 51.41±0.32 66.06±1.43 33.21±0.23 21.38±1.35 10.35±2.89 2.36±0.58 

T 值 -- 0.5686 0.7498 18.6867 42.6011 0.1795 42.9963 
P 值 -- 0.5718 0.4564 0.0000 0.0000 0.8582 0.0000 

2.2 两组患者护理满意度对比   依据表中数据可知，在经过心理
护理干预后，有效改善了患者护理满意度，数据对比差异明显，（P
＜0.05），见表 2。 

表 2   两组患者护理满意评分  （n，%） 
组别 例数 非常满意 满意 一般满意 不满意 满意度（%）

对照组 30 20（66.67） 3（10.00） 1（3.33） 6（20.00） 80.00 
实验组 30 26（86.67） 2（6.67） 2（6.67） 0（0.00） 100.00 

2x  -- -- -- -- -- 6.6667 
P -- -- -- -- -- 0.0098 

讨论 
功能性消化不良是常见的消化系统疾病之一，具有疾病时间长、

反复发作、诱发病因复杂等特点，对患者的正常生活造成严重影响，
使患者出现较多的不良情绪[5]。对此，就需要在患者治疗的过程当中，
实施有效的护理干预措施，减少患者出现不良情绪的同时，提升患者
的生活水平。通过对患者实施心理护理干预后，提升了患者的疾病认
知，及治疗信心，减少患者烦躁、焦虑等情绪，促进患者早日康复。 

依据表中数据可知，在对 60 例患者实施不同护理干预后，实验
组 30 例患者，抑郁、焦虑评分得到了显著改善，与对照组 30 例患者

进行对比后，两组患者的不良情绪评分差异显著，数据对比有研究意
义，（P＜0.05）；同时实验组患者的不良症状改善评分也在心理护理
干预下，得到了较好的改善，组间数据对比后，有研究意义，（P＜
0.05）；实验组患者的护理满意度在经过心理护理干预后，得到了较
好的改善，数据对比有差异，（P＜0.05）。 

综上所述，实施心理护理干预后，改善了功能性消化不良患者的
不良情绪，得到了较好的护理效果，因此，值得推广。 
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