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48例血液透析病人的心理护理体会 
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随着血液透析技术的成熟和提高，越来越多的尿毒症患者 

选择了血液透析。由于长期受病痛折磨，加上透析不良反应和 

并发症，给病人带来身体和精神上的巨大痛苦，大多数患者负 

性心理严重，影响其生活质量。现对我院就诊的48例病人进 

行心理分析，以寻找最佳的护理方法，对提高患者的生存质量 

有所帮助。 

1 临床资料 

本组病人48例，其中男31例 ，女 17例 ；年龄在 18～69岁； 

慢性肾小球肾炎引起尿毒症 23例 ，糖尿病肾病 11例，高血压 

肾病 9例，先天性多囊肾 2例，梗阻性肾病 2例 ，急进性肾病 1 

例，均为维持性血液透析患者，平均维持性血透时间为 9个月。 

2 心理特征 

尿毒症患者的主要心理特征有：①恐惧心理。尿毒症疾病 

的特点是患者需要长期透析，透析中不适，经济费用高，动、静 

脉穿刺疼痛等使患者产生恐惧、焦虑等心理⋯。②渴望、期待 

的心理。期待血透后能有奇迹出现 ，逐步摆脱血液治疗 ，故对 

每次的复查结果都特别关心，在饮食控制、限制水、盐摄入等方 

面能积极配合。③焦虑、失望的心理。随着血透次数的增加， 

长期的饮食控制，反复抽血复查肾功能、血常规等，均使患者遭 

受很大的痛苦，加之病情不断加重，造成患者心理承受能力随 

之降低，焦虑、失望的心理交织在一起 ，难以解脱 ，从而产生不 

配合治疗或放弃治疗的心理。④悲观、厌世的心理。随着病情 

的进展，透析次数增加，寡言少语、伤心流泪、失眠，对周围的事 

物 、他人的言行及环境的变化等都很敏感 ，有些患者因此而变 

得脾气暴躁 ，认为家庭对他照顾不周 ，甚至嫌弃他，进而产生悲 

观厌世的心理。 

3 护理对策 

3．1 尽量满足心理 需要 

舒适的环境能消除陌生感 ，给患者创造一个安静的治疗及 

休息环境，向其详细介绍医院的设备及技术，帮助患者正确认 

识疾病的发生 、发展及预防保健，同时介绍血透中的有关知识 

及注意事项，请已做过血透的患者向其介绍自己的亲身经历， 

消除恐惧的心理。护士对检查结果或较理想的报告结果及时 

告诉患者，使他们积极配合治疗及护理。与患者建立 良好的护 

患关系，运用心理护理知识，根据血透患者的年龄、性别、病情 
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和社会环境的不同，给予不 同的护理。在工作中注意感情沟 

通，对患者态度热情，关心体贴，使患者感到温暖，激起他们对 

生活的希望和信心。 

3．2 注意社会因素对血透患者的影响 

根据有关报道 ，透析患者有 51．4％存活质量较好，可以从 

事较轻的工作 ，少数患者完全“康复”，恢复工作(非透析期 )； 

遗憾的是 ，能够上班的达 51．4％，而实际工作的仅 占5．7％，导 

致此现状的原因有多种，包括患者 自身的原因、家庭和社会的 

原因 。所以我们应热情鼓励家庭、单位及社会积极支持患 

者。只要病情允许 ，患者应多做力所能及的活动，包括适当运 

动 、工作和一些社会活动，对患者心理和精神无疑是一种巨大 

的安慰 ，也能大大提高患者的生活兴趣和存在价值感 j。 

3．3 开展多种形式的健康教育活动 

部分血透患者认为自己患了不治之症 ，精神抑郁 、饮食无 

节制，甚至产生故意对抗行为，我们应及时了解患者的心理状 

态，采取相应的措施 ，诱导其认知心理障碍的存在 。鼓励病人多 

进行分散注意力的活动来淡化压力、调整生活方式，通过一些 

愉快的生活内容，如听音乐、读报纸、看电视等，帮助他们面对 

社会压力保持心情愉快，可增加机体免疫力，延缓疾病的进展， 

从而建立健康的行为。健康教育是一种治疗方法，应该形成一 

种模式，才能达到教育效果 。针对疾病的病因、发病机制 、治 

疗、相关检查等有关知识，加强宣教，采用床边一对一的教育、 

上小课 、让病人之间相互交流各种体验或心得等多种形式的健 

康教育活动，让患者尽快适应这种维持性透析的生活状况，达 

到正视疾病 ，既不盲 目紧张、焦虑，又不忽视疾病 ，树立战胜疾 

病的信心。 

尿毒症因其发病特点，治疗的长期性和复杂性，给患者心 

理健康造成严重影响，这些心理障碍又加重疾病复发 ，影响透 

析效果，形成恶性循环，因此对于血液透析过程中所出现的各 

种心理问题，护士应找出心理健康的动态因素 ，消除或减少不 

利于血液透析的负性心理 ，选择针对性的护理方法 ，保证血液 

透析顺利进行。同时，呼吁社会共同关心和支持尿毒症患者的 

透析治疗工作 ，有效地提高透析病人的长期生存率和生存质量。 
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