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ABC 情绪护理结合健康教育在弱精症男性不育患者中的应用研究 
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【摘要】目的 分析 ABC 情绪护理结合健康教育在弱精症男性不育患者中的应用效果。方法 选取 2023 年 6
月至 2024 年 6 月在我院接受治疗的 60 例弱精症男性不育患者为研究对象，依据随机数字表法分为参照组和实验

组，每组 30 例，参照组接受常规护理，实验组在此基础上接受 ABC 情绪护理结合健康教育，对比两组的 SAS、
SDS 评分以及生理知识认知情况。结果 干预后，实验组的 SAS 及 SDS 评分显著低于参照组（P<0.05）；实验组

的生理知识认知评分显著高于参照组（P<0.05）。结论 ABC 情绪护理结合健康教育不仅能改善弱精症男性不育

患者的心理状态，还能提高其对疾病的认知水平，值得临床推广。 
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【Abstract】Objective To analyze the application effect of ABC emotional nursing combined with health education 
in male infertility patients with asthenozoospermia. Methods Sixty male infertility patients with asthenozoospermia who 
received treatment in our hospital from June 2023 to June 2024 were selected as the research subjects. According to the 
random number table method, they were divided into a reference group and an experimental group, with 30 cases in each 
group. The reference group received routine care, while the experimental group received ABC emotional care combined 
with health education on this basis. The psychological state scores and physiological knowledge cognition of the two groups 
were compared. Results After intervention, the SAS and SDS scores of the experimental group were significantly lower 
than those of the reference group (P<0.05); The cognitive score of physiological knowledge in the experimental group was 
significantly higher than that in the reference group (P<0.05). Conclusion The combination of ABC emotional nursing and 
health education can not only improve the psychological state of male infertility patients with asthenozoospermia, but also 
enhance their understanding of the disease, which is worthy of clinical promotion. 
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弱精症作为男性不育的主要原因，对患者的身心

健康构成严重威胁。面对生育压力和生活困扰，弱精症

男性不育患者常常陷入焦虑与抑郁之中。ABC 情绪护

理，作为一种有效的心理疗法，由激发事件(antecedent，
A)、信念(belief，B)、行为后果(consequence，C)三部分

组成，强调通过纠正患者不合理观念，提升其心理弹韧

性[1]。本研究旨在探讨 ABC 情绪护理结合健康教育在

弱精症男性不育患者中的应用效果，为临床护理提供

参考，具体报道如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
选取 2023 年 6 月至 2024 年 6 月在我院接受治疗

的 60 例弱精症男性不育患者为研究对象，依据随机数

字表法分为参照组和实验组，每组 30 例。参照组年龄

https://ijnr.oajrc.org/


卫敏，刘玲，任海迪，陈萍萍                           ABC 情绪护理结合健康教育在弱精症男性不育患者中的应用研究 

- 78 - 

24~46 岁，平均（36.52±2.75）岁；不孕时间 2~15 年，

平均（6.45±1.23）年。实验组年龄 25~46 岁，平均（36.46
±2.81）岁；不孕时间 2~16 年，平均（6.51±1.17）年。

两组资料无明显差异（P＞0.05）。纳入标准：①患者

精子活力低于正常参考值（通常认为低于 32%为弱精

症）；②签署知情同意书；③配偶的生育能力正常。排

除标准：①患有严重的心血管疾病、肝肾功能不全、恶

性肿瘤等；②近三个月内使用过可能影响精子质量的

药物；③同时参与其他研究。 
1.2 方法 
参照组：接受常规护理，包括病情解释、药物指导、

生活建议等。 
实验组：在常规护理基础上，接受 ABC 情绪护理

结合健康教育，具体如下： 
（1）ABC 情绪护理：①评估：通过问卷调查、访

谈等方式，全面评估患者的心理状况，了解其焦虑与抑

郁情绪程度，了解患者对疾病认知的水平及影响心理

状态的因素。根据评估结果，为患者制定个性化的情绪

护理方案，确保护理措施的针对性和有效性。②干预：

采用认知行为疗法等心理学方法，帮助患者识别并纠

正负性自动思维，建立积极的应对方式，减轻焦虑、抑

郁情绪。指导患者进行深呼吸、渐进性肌肉松弛等放松

训练，帮助患者缓解紧张情绪，提高自我调控能力。教

授患者情绪调节技巧，如正念冥想、情绪日记记录等，

鼓励患者积极应对生活压力，保持良好的心态。提供情

感支持，倾听患者的感受和需求，增强患者的归属感和

安全感，减轻孤独感。③持续支持：通过电话、门诊等

方式，定期随访患者，监测患者的情绪波动与治疗进展，

灵活调整护理策略以应对变化。针对患者在治疗过程

中遭遇的挑战与不解，提供不间断的引导与支持。鼓励

患者与家人、朋友等建立良好的支持系统，共同应对疾

病带来的挑战。 
（2）健康教育：①疾病知识讲解：详细讲解弱精

症的相关知识，包括病因、临床表现、治疗方法及预后

等，提高患者对疾病的认知水平。②生活方式指导：根

据患者的具体情况，提供个性化的生活方式指导，包括

饮食调整、适量运动、戒烟限酒等，帮助患者改善生活

习惯，促进康复。③助孕方式介绍：介绍常用的助孕方

式，如人工授精、试管婴儿等，帮助患者了解不同助孕

方式的优缺点和适用条件，为未来的治疗计划提供参

考。④生育力影响因素解析：解析影响生育力的各种因

素，包括环境因素、遗传因素、生活习惯等，使患者能

够全面了解自身生育力状况，并采取相应的措施进行

干预。⑤心理健康教育：强调心理健康对生育力的重要

性，提供心理健康教育，帮助患者建立积极的心理状态，

提高治疗信心和配合度。 
1.3 观察指标 
（1）采用焦虑自评量表（SAS）与抑郁自评量表

（SDS）在干预前后分别评估患者的心理状态，其中得

分的下降与患者焦虑、抑郁的改善程度成正比； 
（2）干预后采用我院自制的调查问卷评估患者对

生理知识认知情况，包括常用助孕方式、自愿受孕尝试

意愿、男性解剖生理知识及生育力的影响因素等方面，

分数越高，代表患者对生理知识认知越完善。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS22.0 软件对数据进行统计学分析，计量

资料以“ sx ± ”表示，用 t 检验，若 P<0.05，表示差

异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比两组的心理状态 
干预前，两组的 SAS 及 SDS 评分无显著差异（P

＞0.05）；干预后，实验组的 SAS 及 SDS 评分均明显

低于参照组（P<0.05），详见表 1： 
2.2 对比两组的生理知识认知评分 
实验组的生理知识认知评分显著高于参照组

（P<0.05），详见表 2： 
表 1  两组的心理状态比较（ sx ± ，分） 

组别 例数 
SAS SDS 

干预前 干预后 干预前 干预后 

实验组 30 62.72±7.06 44.21±5.14 60.35±6.14 41.82±6.43 

参照组 30 62.42±7.04 50.27±5.72 60.07±6.43 48.73±7.76 

t - 0.165 4.316 0.173 4.870 

P - 0.870 <0.01 0.863 <0.01 
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表 2  两组的生理知识认知评分比较（ sx ± ，分） 

组别 例数 常用助孕方式 自愿受孕尝试意愿 男性解剖生理知识 生育力的影响因素 

实验组 30 8.83±0.88 8.87±1.13 8.78±1.14 8.66±1.04 

参照组 30 5.35±1.42 5.20±1.03 5.47±1.21 4.27±1.22 

t - 11.410 13.147 10.905 14.999 

P - <0.01 <0.01 <0.01 <0.01 

3 讨论 
弱精症男性不育患者是指因精液参数中前向运动

的精子比例低于正常标准，导致生育能力受损的男性

群体[2]。这类患者往往面临受孕率低、精子活力不足等

临床表现，不仅影响个人及家庭的生育计划，还可能带

来心理压力和社会负担。若不及时采取适当的干预措

施，患者可能面临长期不育的困境，严重影响生活质量
[3]。因此，针对弱精症男性不育患者实施适当的护理措

施显得尤为重要。 
常规护理在弱精症男性不育患者的治疗中虽有一

定作用，但往往侧重于生理症状的缓解和药物治疗的

指导，忽略了患者心理层面的需求和健康教育的重要

性[4]。相比之下，ABC 情绪护理模式，作为一种全面

而深入的心理干预策略，其核心在于通过系统化的评

估流程精准识别患者的情绪状态。通过实施个性化的

干预措施，如深度心理疏导以解开心理症结，结合放松

训练如渐进性肌肉松弛法、深呼吸练习等，有效缓解紧

张与焦虑[5]。同时，传授情绪调节技巧，如正念冥想、

认知重构等，以助患者建立积极的情绪应对机制，显著

提升心理韧性[6]。而健康教育作为提高患者自我管理能

力的重要途径，通过详尽的疾病知识讲解，使患者能够

全面理解病因、病理及治疗方案，还深入指导患者调整

生活方式，以预防疾病复发或促进康复进程[7]。本研究

将 ABC 情绪护理与健康教育相结合，结果显示，这一

综合干预模式不仅有效改善了患者的心理状态，还显

著提高了患者对疾病的认知水平。这一结果充分证明

了ABC情绪护理结合健康教育在弱精症男性不育患者

的治疗中具有显著优势，能够弥补常规护理的局限性，

实现生理与心理的双重改善[8]。 
综上所述，ABC 情绪护理和健康教育在弱精症男

性不育患者中的应用价值，建议将 ABC 情绪护理结合

健康教育作为弱精症男性不育患者治疗与护理的重要

组成部分，以更好地满足患者的需求，促进康复进程。 
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