
·基础护理· International Nursing Medicine，国际护理医学（3）2021，2 

·104· 

评价全面护理干预对 ICU 重症肺炎患者生活质量的影响 
惠玉凤  郭晓霞 

新疆喀什地区第二人民医院  新疆喀什  844000 

摘要：目的：限度本院 ICU 重症肺炎患者为样本，探析全面护理措施的临床应用价值及对患者生活质量的影响。方法：本次研

究收录 2019 年 5 月到 2020 年 5 月期间本院 ICU 重症肺炎患者共计 82 例，基于临床护理措施差异，分为接受常规护理干预

的 41例对照组患者与接受全面护理干预的 41例干预组患者，对比组间数据差异。结果：干预组护理满意度较之对照组明显更

高，数据差异分析存在意义（P＜0.05）；干预组患者躯体功能、心理状态、社会效能、自我意志四项分值较之对照组明显更

高，数据分析存在意义（P＜0.05）。讨论：在 ICU 重症肺炎患者的病理干预中，受重症肺炎的影响，患者呼吸功能受到极大

的影响，其并发的呼吸衰竭等并发症对患者生存质量的影响极大；在常规的医疗干预阶段联合实时有效的护理干预措施能够进

一步促进患者生存质量的提升；全面护理干预措施遵循全面、综合的护理干预理念，基于患者重症肺炎的病理表现，在护理干

预方面实施涉及到心理疏导、健康教育、日常作息管理、饮食干预、生理机能锻炼、药物使用、患者依从性等多方面的护理干

预，更好的将临床护理措施落实到医疗干预阶段的每一步，充分的发挥全面护理干预措施的职能，通过全方面护理干预措施的

实施，更好的促进患者生理状态的改善。 
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重症肺炎患者的病情干预中，基于医疗干预措施的实施，

在病情干预方面在增加实施全面护理干预措施，能够更好的

促进患者生活质量的提升，应用价值显著
[1]
。本次研究基于

本院 ICU 重症肺炎患者为研究样本，探析全面护理措施的应

用价值，详见下文。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

本次研究收录 2019 年 5 月到 2020 年 5 月期间本院 ICU

重症肺炎患者共计 82 例，基于临床护理措施差异，分为接受

常规护理干预的 41 例对照组患者，男女患者比例 23:18，平

均年龄（61.54±1.45）岁；接受全面护理干预的 41 例干预

组患者，男女患者比例 25:16，平均年龄（61.49±1.37）岁；

一般资料数据分析不存在统计学意义（P>0.05），数据具有

对比价值。 

1.2 方法 

对照组行常规护理，基于重症肺炎的医疗干预，在护理

方面重点干预患者药物服用情况、日常生活干预情况、健康

认知情况等，以促进患者生理状态改善，提升患者医疗干预

的依从性
[2]
。 

干预组接受全面护理干预，以重症肺炎为基础，在病情

护理干预方面，主要以心理、生理方面为主：首先在生理干

预方面，基于患者病理表现，在护理措施的实施方面，重点

指导患者按时服用治疗药物，接受治疗措施的干预，改善肺

部生理状态，控制肺部炎症以改善呼吸功能；在心理方面，

重点强化实施健康教育与心理疏导措施，同健康教育提升患

者认知，明确治疗方式对疾病的改善效果，提升患者主动性；

在心理疏导方面的相关措施实施则改变了患者的思想观念，

对医疗方式的接受能力与依从性均大大提升，更好的开展相

关的医疗干预
[3-4]

。 

1.3 评判标准 

自拟护理满意度评分量表，总分 100 分，分值处于 60 以

下为护理一般、处于 61-80 之内为满意，处于 81-100 之内为

非常满意。 

采用 SF-36 评价量表完成评估，主要评估内容有躯体功

能、心理状态、社会效能、自我意志等，单项评价分值 0-25

分，分值越高患者状态越好。 

1.4 统计学意义 

数据软件采用 SPSS  22.0，统一计量资料格式为

（ sx  ），统一计数资料格式为（n，%）,由 T 值、X
2
值完成

校验，组间数据存在意义表示为 P＜0.05。 

2 结果 

2.1 护理满意度对比 

干预组护理满意度较之对照组明显更高，数据差异分析

存在意义（P＜0.05），详见表 1。 

表 1 护理满意度对比（n，%） 

组别 例数 非常满意 满意 一般 满意度（%） 

对照组 41 10 24 7 82.93 

干预组 41 13 27 1 97.56 

X
2
 - - - - 4.9865 

P - - - - 0.0255 
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2.2 生活质量评分 

干预组患者躯体功能、心理状态、社会效能、自我意志

四项分值较之对照组明显更高，数据分析存在意义（P＜

0.05），详见表 2。 

表 2 生活质量评分（ sx  ，分） 

组别 例数 躯体功能 心理状态 社会效能 自我意志 

对照组 41 18.54±1.25 17.95±1.21 18.45±1.22 18.14±1.27 

干预组 41 20.12±1.65 20.52±1.61 20.45±1.58 20.37±1.55 

T - 4.8874 8.1708 6.4153 7.1258 

P - 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 

 

3 讨论 

重症肺炎收治患者肺部的炎症病理表现危及，肺部炎

症的散播引起全身炎症反应的程度，重症肺炎阶段的患者

在生理状态方面会出现严重的低氧血症、急性呼吸衰竭等

病理表现，随着病情的进展会诱发低血压、生理性休克、

器官功能障碍等病理表现，严重威胁到患者的生存质量，

在医疗干预期间实施必要的护理措施能够显著改善这个状

态
[5-6]

。 

研究结果表明：干预组护理满意度较之对照组明显更高

（P＜0.05）；干预组患者躯体功能、心理状态、社会效能、

自我意志四项分值较之对照组明显更高（P＜0.05），均有效

证实了全面综合护理干预措施的实施促进重症肺炎患者生存

质量的提升，应用价值显著。 

综上所述，基于重症肺炎患者的病理干预，在病情干预

方面全面护理措施的实施能够更好的促进患者生存质量的提

升，同时更好提升护理服务质量，应用价值显著。 
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