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健康管理在慢性肾小球肾炎患者护理中对护患关系
的改善评价 

张明云 

（六安市中医院 肾病二科） 

摘要：目的：观察健康管理在慢性肾小球肾炎患者护理中的应用效果及对护患关系的影响。方法：将 90 例慢性肾小球肾炎患者随机分为
对照组和观察组各 45 例，对照组患者按照慢性肾小球肾炎常规管理规定进行干预,观察组患者进行健康管理,比较两组患者临床治疗总有效率、
护理质量满意度及护患关系信任度。结果：观察组患者临床治疗总有效率明显高于对照组患者（P<0.05）；观察组患者护理质量满意度评分及
护患关系信任度评分均显著高于对照组患者（P<0.05）。结论：慢性肾小球肾炎患者进行健康管理干预，能够增强患者疾病治疗效果，提升患
者满意度，有助于良好护患关系的建立。 
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慢性肾小球肾炎病情迁延难愈，容易反复发作，患者需要反复入

院治疗，严重影响的生活及工作，患者承受着巨大的生理及心理压力，
不利于疾病的治疗及转归。有研究表明[1]，在基础治疗的同时对患者
进行健康管理，可显著提高临床治疗及护理效果，此次研究我院对健
康管理在慢性肾小球肾炎患者护理中的应用效果及对护患关系的影
响展开观察，总结入如下： 

1.资料和方法 
1.1 临床资料 
随机择取 90 例慢性肾小球肾炎患者进行实验观察，观察时间

2020 年 03 月~2021 年 03 月，将患者随机分为对照组和观察组各 45
例，对照组患者男女比例为 21:24，年龄 23~72 岁，平均年龄（35.38
±3.64）岁，观察组患者男女比例为 20:25，年龄 24~71 岁，平均年
龄（35.47±3.56）岁，两组资料平衡性良好（P>0.05）。 

1.2 护理措施 
对照组患者按照慢性肾小球肾炎常规管理规定进行干预。 
观察组患者进行健康管理：①为患者建立个人电子健康档案，详

细记录患者基本信息、健康状况、饮食习惯、作息习惯、运动情况及
心理健康状况，记录患者既往病史、药物过敏史、血压、血尿常规、
肝肾功能等指标。②指导患者掌握食物重量评估法，记录膳食日记以
便为膳食分析提供依据，让患者坚持佩戴“知己能量监测仪”，记录
并储存患者 1 个月的运动量和 1 周的运动图形，复诊时由医生、营养
运动治疗师根据患者运动图形，分析患者运动量、运动强度、运动时
间是否合理，找出潜在的危险因素并进行分析，为患者饮食及运动计
划的制定提供相关依据，从根本上预防慢性病的发生发展。③具体操
作：通过“一对一”的方式对患者进行健康干预，每次复诊时重新对
患者的健康状况进行评估，找出引起患者运动、饮食、用药中肾损害
的因素并制定针对性的处理方案；饮食方面，嘱患者低盐、低脂、低
蛋白饮食，严格戒烟戒酒，根据“三平衡”原则为患者制定膳食处方；
运动方面以有氧运动为主，如散步、慢跑、太极拳等轻度运动每周运
动 3~5 次，每次 30~60min，以患者不感到疲劳为宜。用药方案，要
求患者要熟练掌握药物的使用方法，告知患者药物的疗效、副作用及
注意事项，动员家属督促患者用药。同时还要着重对患者的心理疏导，
疏导患者的负面情绪，放松患者的心情，分散患者对疾病的注意力。
管理时间均为 6 个月。 

1.3 观察指标 
慢性肾小球肾炎疗效评定标准：①完全缓解：患者水肿等症状完

全消失，尿蛋白持续阴性或 24h 尿蛋白定量＜0.2g，肾功能恢复正常。
②基本缓解：水肿等症状基本消失，24h 尿蛋白定量较护理前减少
50%以上，肾功能正常或基本恢复正常。③好转：水肿等症状得到缓
解，24h 尿蛋白定量减少 15%以上，肾功能正常或有所好转。④无效：
未达到上述 3 条治疗标准甚至病情加重的患者，均视为无效。总有效
率=完全缓解率+基本缓解率+好转率。 

使用我院自拟护理质量问卷表对患者出院时的满意度进行调查，
最高积分 100 分，评分越高患者满意度越高。 

使用冈谷惠子的“护患关系信任度量表”（中文版）对出院时患
者于护理人员之间的信任度进行评估，主要评估项目包括 41 项，5

个方面：对知识和技术的确信（7 项）、尊重（11 项）、一贯性（11）
项、对未来的信心（5 项），采用 4 级评分法，最高积分 164 分，最
低积分 41 分，评分越高信任度越高。 

1.4 数据处理 
研究结果数据均通过 SPSS 24.0 进行统计学分析，剂量资料(`c

±S )进行 T 检验分析，计数资料[n(%)]进行c2 检验分析，当 P<0.05，
提示差异具有统计学意义。 

2.结果 
2.1 两组患者临床治疗效果比较 
观察组患者临床治疗总有效率明显高于对照组患者（P<0.05），

见表 1： 
表 1 两组患者临床治疗效果比较[n(%)] 

组别 例数 完全缓解 基本缓解 好转 无效 总有效率 
对照组 45 1 18 10 16 29（64.44） 
观察组 45 5 25 8 7 38（84.44） 
c2      4.731 
P      0.030 
2.2 两组患者护理质量满意度及护患关系信任度比较 
观察组患者护理质量满意度评分及护患关系信任度评分均显著

高于对照组患者（P<0.05），见表 2： 
表 2 两组患者护理质量满意度及护患关系信任度比较（`c±S；

分 ） 
组别 例数 满意度 信任度 

对照组 45 85.91±4.69 125.95±5.06 
观察组 45 94.53±3.20 145.23±4.12 

t  10.185 19.821 
P  0.001 0.001 

3.讨论 
健康管理是是指通过全面管理个人或人群的健康危险因素的过

程，以期预防和控制疾病的发生发展，降低患者治疗费用，减轻患者
治疗负担[2]。此次研究对慢性肾小球肾炎患者进行健康管理干预，消
除患者运动、饮食、用药中肾损害的因素[3]，同时提高患者的心理健
康水平，不仅能够提高患者的临床疗效，还能够减轻患者的治疗负担，
提升患者满意度，取得患者的信任和支持，有利于和谐护患关系的建
立。 

综上所述：慢性肾小球肾炎患者进行健康管理干预，能够增强患
者疾病治疗效果，提升患者满意度，有助于良好护患关系的建立，提
高整体护理质量，值得普及推广。 
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