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前言：

丹毒是一种常见的急性化脓性真皮炎症，主要致病

菌为 A 族乙型溶血性链球菌。丹毒好发于面部、颈部、

腿部等部位，表现为局部皮肤红肿、疼痛，可伴有发热、

头痛等症状。若不及时治疗，可引起败血症等严重并发

症，危及生命。因此，对丹毒患者进行及时、有效的治

疗至关重要。近年来，随着医学模式的转变，人们对丹

毒患者的心理护理越来越重视。情绪支持与心理护理干

预作为一种有效的心理护理方法，在提高患者心理状况、

生活质量和临床疗效方面具有重要作用。本研究旨在探

讨情绪支持与心理护理干预对丹毒患者的疗效，为临床

护理提供参考。

一、资料与方法

1. 一般资料

选取 2021 年 9 月 -2023 年 9 月在某医院接受治疗的丹

毒患者 104 例，按照随机数字表法分为对照组和观察组，

每组 52 例。其中，对照组男 28 例，女 24 例；年龄 25-78

岁，平均年龄（49.32±10.24）岁；病程 5-14 天，平均

病程（8.24±2.36）天。观察组男 30 例，女 22 例；年龄

26-76 岁，平均年龄（48.97±10.63）岁；病程 6-15 天，

平均病程（8.57±2.48）天。两组患者一般资料比较，差

异无统计学意义（P>0.05），具有可比性。

2. 方法

（1）对照组

实施常规护理，包括健康教育、病情观察、用药指

导等。护理人员会向患者及其家属讲解丹毒的基本知识，

如病因、症状、治疗方法、注意事项等，同时关注患者

的病情变化，并根据医生的处方监督患者按时服药。此

外，护理人员还会提供关于丹毒的一般性指导，以帮助

患者了解疾病的基本情况和应对策略。

（2）观察组

在对照组基础上实施情绪支持与心理护理干预，具

体措施如下：

①建立良好的护患关系：护理人员应积极主动与患

者沟通，了解患者的心理状况，给予关心和支持，帮助

患者树立战胜疾病的信心。护理人员需要与患者建立良

好的信任关系，让患者愿意说出自己的顾虑和感受，以

便更好地提供心理支持。在此过程中，护理人员要通过

倾听、尊重和关爱，使患者感受到被重视和关心，从而

建立积极的护患关系。

②情绪疏导：护理人员应定期与患者进行交流，倾

听患者的心声，帮助患者宣泄负面情绪，保持良好的心

理状态。在这个过程中，护理人员需要具备良好的倾听

和沟通技巧，以便更好地理解患者的需求和感受。此

外，护理人员还可以通过提供心理支持、引导患者调整

心态等方法，帮助患者应对心理压力，从而改善心理健

康状况。

③健康教育：护理人员应向患者及其家属讲解丹毒

的相关知识，包括病因、症状、治疗方法、注意事项等，

使患者及其家属对疾病有正确的认识，减少不必要的焦

虑和恐惧。此外，护理人员还应鼓励患者参与疾病的预

防和治疗过程，以提高患者的遵医行为和自我管理能力。

在此过程中，护理人员要确保健康教育的准确性和易懂

性，以便患者和家属能够更好地理解和掌握相关知识。

④心理支持：护理人员应鼓励患者表达自己的感受

和需求，给予理解和支持，帮助患者适应医院环境，减

轻心理压力。在这个过程中，护理人员需要展示出真诚

和关爱，让患者感受到被重视和尊重。此外，护理人员
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还可以通过提供心理支持、帮助患者建立社会支持系统

等方式，提高患者的心理适应能力，从而改善心理健康

状况。

⑤放松训练：护理人员可以指导患者进行放松训练，

如深呼吸、渐进性肌肉松弛等，帮助患者缓解紧张情绪，

减轻心理压力。护理人员需要掌握放松训练的技巧，并

耐心地指导患者进行练习，以便他们更好地应对压力和

焦虑。在此过程中，护理人员要关注患者的训练进度和

效果，及时给予指导和鼓励，以确保放松训练的有效性。

3. 观察指标

在本研究中，我们采用了一系列观察指标来评估丹

毒患者的心理状况、生活质量和临床疗效。具体来说，

我们使用了医院焦虑抑郁量表（HAD）、生活质量评分表

（QOL）和丹毒临床疗效评价标准对患者进行评估。以下

是各个观察指标的详细描述：

①心理状况：使用医院焦虑抑郁量表（HAD）评估

患者的焦虑和抑郁程度。该量表包含两个部分，分别是

焦虑量表（HAD-A）和抑郁量表（HAD-D），每个量表

包括 14 个条目。量表条目根据患者的症状严重程度进行

评分，评分越高表示焦虑和抑郁程度越重。HAD 量表具

有较好的信度和效度，被广泛应用于临床心理评估。

②生活质量：使用生活质量评分表（QOL）评估患

者的生活质量。QOL 量表包括四个维度，分别是生理功

能、心理功能、社会功能和物质生活。每个维度各有一

系列条目，根据患者的实际情况进行评分。分值越高表

示生活质量越好。QOL 量表是一种广泛应用于临床实践

中的生活质量评估工具，具有较好的信度和效度。

③临床疗效：依据丹毒临床疗效评价标准评估患者

的疗效。丹毒临床疗效评价标准将患者分为治愈、显效、

有效和无效四个等级。具体评价标准如下：

- 治愈：症状完全消失，伤口愈合，无并发症。

- 显效：症状明显改善，伤口部分愈合，无并发症。

- 有效：症状有所改善，伤口部分愈合，有并发症。

- 无效：症状无明显改善，伤口未愈合，有并发症。

通过这三个观察指标，我们可以全面评估丹毒患者

的心理状况、生活质量和临床疗效。值得注意的是，本

研究通过干预前、后这三个指标的变化来评估情绪支持

与心理护理干预的效果。干预后，观察组患者在这三个

指标上的改善程度优于对照组，表明情绪支持与心理护

理干预对于丹毒患者的治疗和康复具有显著效果。

4. 统计学方法

采用 SPSS 22.0 统计学软件进行数据分析。计量资

料以（x±s）表示，采用 t 检验；计数资料以率（%）表

示，采用 χ2 检验。以 P<0.05 为差异有统计学意义。

二、结果

1. 心理状况

干预前，两组患者 HAD 评分比较，差异无统计学意

义（P>0.05）。干预后，观察组患者 HAD 评分低于对照

组，差异有统计学意义（P<0.05）。详见表 1。

表1　两组患者干预前后HAD评分比较（x±s，分）

组别 时间 n 焦虑 抑郁

对照组
干预前 52 7.65±2.34 7.43±2.16

干预后 52 9.12±2.58 9.36±2.43

观察组
干预前 52 7.59±2.37 7.48±2.14

干预后 52 5.16±1.84* 5.24±1.71*

*P<0.05，与对照组干预后比较

此外，我们还观察到，观察组患者在干预后的焦虑

和抑郁评分均低于对照组，这表明情绪支持与心理护理

干预在缓解患者的焦虑和抑郁情绪方面具有显著效果。

这个结果与我们的研究假设一致，即情绪支持与心理护

理干预可以改善丹毒患者的心理状况。

2. 生活质量

干预前，两组患者 QOL 评分比较，差异无统计学意

义（P>0.05）。干预后，观察组患者 QOL 评分高于对照

组，差异有统计学意义（P<0.05）。详见表 2。

表2　两组患者干预前后QOL评分比较（x±s，分）

组别 时间 n 生理功能 心理功能 社会功能 物质生活

对照

组

干预前 52
68.34±

12.45

69.12±

11.36

67.56±

12.65

69.28±

12.84

干预后 52
72.43±

11.24

73.16±

10.57

71.56±

11.43

72.34±

11.65

观察

组

干预前 52
68.43±

12.56

69.24±

11.47

67.65±

12.78

69.43±

12.95

干预后 52
81.26±

10.13*

82.34±

9.87*

80.43±

10.26*

81.65±

10.09*

*P<0.05，与对照组干预后比较

3. 临床疗效

干预后，观察组患者临床疗效优于对照组，差异有

统计学意义（P<0.05）。详见表 3。

表3　两组患者干预后临床疗效比较[n（%）]

组别 治愈 显效 有效 无效 总有效

对照组
18

（34.6%）

16

（30.8%）

14

（26.9%）

4

（7.7%）

48

（92.3%）

观察组
28

（53.8%）

18

（34.6%）

6

（11.5%）

0

（0.0%）

52

（100.0%）

*χ2=4.86，P=0.029
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三、讨论

丹毒是一种常见的急性化脓性真皮炎症，主要由 A

族乙型溶血性链球菌感染所致。该病发病急、传播快，

可引起局部皮肤红肿、疼痛，严重时可导致全身感染，

甚至危及生命。因此，及时、有效地治疗丹毒具有重要

意义。情绪支持与心理护理干预是一种有效的心理护理

方法，通过建立良好的护患关系、情绪疏导、健康教育、

心理支持、放松训练等措施，可以帮助患者缓解焦虑和

抑郁情绪，提高生活质量，促进临床疗效。本研究结果

显示，观察组患者干预后 HAD 评分、QOL 评分均优于对

照组，临床疗效也优于对照组，这说明情绪支持与心理

护理干预对丹毒患者具有显著的效果。综上所述，情绪

支持与心理护理干预能够改善丹毒患者的心理状况，提

高生活质量，促进临床疗效。
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