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循证护理对肾病综合征患者生活质量及护理满意度的影响分析 
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摘要：目的：探讨循证护理对肾病综合征患者生活质量及护理满意度的影响。方法：选取 2018 年 8 月- 2020 年 12 月时段内

于我院施行肾病综合征治疗患者共 260 例，依据硬币正反面准则纳入常规组（130 例）和循证组（130 例）。常规组使用常规

护理，循证组使用循证护理，比较患者生活质量评分、护理总满意度。结果：循证组生活质量评分均高于常规组、护理总满意

度高于常规组，两组数据比较有意义（P＜0.05）。结论：在肾病综合征患者中，科学运用循证护理模式，能够在增强患者生

活质量的同时，提高护理满意度，预防医疗纠纷，可推广。 
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肾病综合征是目前肾内科常见临床综合征，是因诸多因

素制约导致肾小球基底膜通透性明显提高，最终导致血浆蛋

白流失的状况。研究表明，该病和心脑血管病、糖尿病及高

血压等病症存在相关性，发病期间还会出现高蛋白尿、低蛋

白血症及高脂血症、水肿等状况，随着病情逐步进展还会面

临血栓、感染及电解质紊乱等状况，诱发休克
[1]
。选取肾病

综合征治疗患者共 260 例，探讨循证护理的效果。报道如下： 

1 资料与方法 

1.1 基本资料 

选取 2018 年 8 月-2020 年 12 月时段内于我院施行肾病

综合征治疗患者共 260 例，依据硬币正反面准则纳入常规组

（130 例）和循证组（130 例）。常规组男性 68 例、女性 62

例；年龄高值 82 岁，低值 25 岁，均值为（54.33±6.91）岁。

循证组男性 69 例、女性 61 例；年龄高值为 81 岁，低值为

26 岁，均值为（54.44±6.94）岁。两组数据比较无意义（P

＞0.05）。 

1.2 方法 

常规组使用常规护理，循证组使用循证护理，具体为： 

（1）循证支持。对近 5 年内关于肾病综合征相关资料文

献予以整理、分析，评估本次调研工作的可操作性、科学性。 

（2）提出问题。借助文献支持、临床经验，对肾病综合

征护理措施提出问题，即部分患者伴有负面情绪、消极情绪，

会对疾病转归造成影响；起病急、进展快、复发率较高；地

塞米松、环磷酰胺等药物内均含有激素，用药后均会存在不

良反应，继而对用药依从性造成影响。 

（3）制定计划。①心理护理。详细掌握患者情绪状态，

疏导其消极情绪和负面情绪，必要时可借助自我暗示或音乐

疗法等操作，转移注意力，增强疾病治疗信心。②健康教育。

依据患者文化程度选择恰当的语言文字，做好肾病综合征基

础知识宣传教育，如致病诱因、病情进展和治疗方案、康复

训练等，还应综合掌握患者饮食状况及运动状况，强化躯体

抵抗力。③用药护理。向患者明确遵医用药的意义，指导其

定时定量用药，预防药物不良反应。④生活护理。做好日常

生活指导工作，如饮食、运动，既可保证健康的生活态度和

习惯，还可增强生活质量
[2]
。 

1.3 观察指标 

（1）比较患者生活质量评分。依据 SF-36 自评量表，设

有生理职能、生理功能和躯体功能、社会功能、活力等维度，

评分越高证明生活质量越佳。（2）比较患者护理总满意度。

是以不记名自制问卷调查表为准，设有极满意、满意、不满

意，总满意度=极满意度+满意度
[3]
。 

1.4 统计学方法 

通过统计软件 SPSS 22.0，对本研究数据进行汇总处理。

生活质量评分等计量资料用 sx  表示，组间数据采用 t 检验；

护理总满意度等计数资料用%表示，组间数据采用 2
x 检验。P

＜0.05 证明数据比较有意义。 

2 结果 

2.1 比较患者生活质量评分 

常规组生活质量评分均低于循证组，两组数据比较有意

义（P＜0.05），见表 1。 

 

表 1比较患者生活质量评分[n、 sx  ] 

组别 生理职能 生理功能 躯体功能 社会功能 活力 

常规组（n=130） 68.61±6.72 60.10±14.50 65.25±9.58 61.30±8.62 61.13±6.83 

循证组（n=130） 82.38±15.60 80.33±13.89 83.54±15.43 84.37±13.63 83.29±8.03 

t 值 9.2431 11.4873 11.4821 16.3104 23.9677 

P 值 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 
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2.2 比较患者护理总满意度 

循证组总满意度为 95.38%，常规组为 88.46%，两组数据

比较有意义（P＜0.05），见表 2。 

表 2比较患者护理总满意度[n、%] 

组别 极满意 满意 不满意 总满意度 

常规组（n=130） 80 35 15 115（88.46） 

循证组（n=130） 102 22 6 124（95.38） 

X
2
值    4.1961 

P 值    0.0405 

3 讨论 

肾病综合征是目前发病率较高的临床综合征，具有起病

急、进展快和病情反复、治疗困难等特点。若仅依据常规对

症治疗，虽可减轻症状表现，但难以达到预期康复效果。研

究表明，于对症救治的基础上，联合健康宣教、用药指导和

饮食指导等诸多方案，既可提高疾病治疗效果，还可有利于

躯体恢复，改善预后结局
[4]
。 

循证护理是上世纪 90 年代护理理念，通过科学理念、护

理经验和患者需求间的整合，对患者施行计划性、有效性护

理干预。特别是在肾病综合征患者中，有效且及时的循证护

理，可从生理、精神等诸多领域增强生活质量，保证躯体健

康，还可在保证规范性饮食结构和生活结构的前提下，增强

躯体抵抗力，有利于疾病恢复
[5]
。 

综上所述，在肾病综合征患者中，科学运用循证护理模

式，能够在增强患者生活质量的同时，提高护理满意度，预

防医疗纠纷，可推广。 
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