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人工肝治疗重型肝炎护理 

张满红 

贵州医科大学附属医院感染科病房  贵州贵阳 

【摘要】目的 研究分析重型肝炎患者人工肝治疗过程中的护理方案。方法 本次实验时间区间为 2020 年 1
月至 2022 年 10 月这一时间段，研究人员对 100 例重型肝炎患者进行研究。将双盲对照原则作为本次实验所选重

型肝炎患者的分组依据，研究人员在参照组患者人工肝治疗过程中实施基础护理，将优质护理应用到观察组患者

人工肝治疗过程中去，记录和分析比较两组患者干预前后肝功能指标、治疗依从性。结果 参照组及观察组所选

患者干预前谷丙转氨酶指标、谷草转氨酶指标、总胆红素指标均无突出的差异，（p＞0.05），在干预后，两组患

者肝功能指标均有着明显的改善，且观察组对应指标数据显著优于参照组，差异不容忽视，（p＜0.05）；参照组

及观察组所选患者中治疗完全依从及部分依从的人数分别为 43 人及 48 人，患者治疗依从性分别为 86.00%及

96.00%，组间对应数据之间的差异不容忽视，（p＜0.05）。结论 在重型肝炎患者人工肝治疗过程中优质护理的

应用效果显著，其临床应用价值远远高于基础护理。 
【关键词】重症肝炎；人工肝；基础护理；优质护理 
【收稿日期】2022 年 11 月 18 日 【出刊日期】2023 年 1 月 12 日 【DOI】10.12208/j.cn.20230082 

 

Artificial liver for severe hepatitis care 
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【Abstract】 Objective To study and analyze the nursing care protocols during the artificial liver treatment for 
patients with heavy hepatitis. Methods The time interval of this experiment was the time period from January 2020 to 
October 2022, and the researchers studied 100 patients with heavy hepatitis. The double-blind control principle was used 
as the basis for the grouping of patients with severe hepatitis selected for this experiment. The researchers implemented 
basic care during the artificial liver treatment in the reference group and applied quality care to the artificial liver 
treatment in the observation group, and recorded and analysed the liver function indicators and treatment compliance 
before and after the intervention in both groups. Results There was no significant difference in the indexes of glutamate 
transaminase, glutamic oxalacetic transaminase and total bilirubin between the patients in the reference group and the 
patients in the observation group before the intervention (p>0.05), but after the intervention, the indexes of liver function 
in both groups improved significantly, and the corresponding indexes in the observation group were significantly better 
than those in the reference group. The number of fully and partially compliant patients in the reference group and the 
observation group were 43 and 48 respectively, with 86.00% and 96.00% adherence to treatment respectively. 
Conclusion The application of quality care in the treatment of artificial liver in patients with severe hepatitis is effective 
and its clinical application value is much higher than that of basic care. 
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前言 
重症肝炎在临床上出现概率较高，多是由于慢性

酒精性肝损害、药物中毒、肝炎病毒感染等原因造成

的，具有死亡率、并发症多等特点。目前，人工肝治

疗在重症肝炎患者治疗中有着较为广泛的应用，能够

有效控制患者的病情。值得注意的是，护理工作开展

水平对人工肝治疗重症肝炎的效果有着不容忽视的影

响，护理人员在实际工作中应明确自身的职责。笔者

在本文中研究分析了重型肝炎患者人工肝治疗过程中

的护理方案，并比较了基础护理、优质护理的具体表

https://cn.oajrc.org/�


张满红                                                                                人工肝治疗重型肝炎护理 

- 123 - 

现，以期能够为护理人员优化调整后续重症肝炎患者

护理工作提供一些思路。具体情况见下文。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次实验将 2020 年 1 月至 2022 年 10 月期间本院

就诊的 100 例重症肝炎患者作为实验对象。研究人员

完全了解知情，在向本院伦理委员会提出申请后在其

指导和监督下完成实验。纳入标准：研究对象确诊为

重症肝炎且接受人工肝治疗；患者及其亲属自愿签署

知情同意书。排除标准：顺应性差、中途放弃、药物

过敏、精神异常、存在其他严重脏器功能异常的患者

均排除在外。两组重症肝炎患者年龄区间、均值年龄、

性别比等常规资料方面的数据差异具有可比性，（p＞
0.05）[1-4]。见表 1。 

表 1 两组重症肝炎患者基础资料 

组别 人数（n） 年龄均值（岁） 年龄区间（岁） 男女人数比 

参照组 50 58.4±5.9 33-78 26/24 

观察组 50 58.2±6.1 31-77 27/23 

t 值 - 0.006 0.004 0.003 

P 值 - p＞0.05 p＞0.05 p＞0.05 

 
1.2 方法 
护理人员在基础护理中应充分考虑到重症肝炎患

者的病情，在知识宣教的过程中向患者讲解重症肝炎、

人工肝治疗相关知识，告知患者生活中的注意事项，

并要求患者规范自身的作息及饮食，按时按量用药。

护理人员在优质护理中应树立较强的服务意识，以患

者为中心开展工作。在实施人工肝治疗前，护理人员

应充分考虑到重症肝炎患者的紧张情绪，积极与患者

及其亲属进行沟通，在沟通过程中了解患者及亲属的

疑惑，评估患者的心理状态，在后续护理工作中针对

性解答，安抚患者的情绪，确保患者的合理需求能够

得到满足，通过这种方式来消除患者的抵触情绪，确

保患者能够积极配合人工肝治疗工作的开展。在具体

操作过程中，护理人员应充分考虑到穿刺对患者带来

的影响，对患者肢体进行按摩，并依据患者的喜好播

放视频及音乐，避免出现血液不畅、局部僵硬的情况，

保证血浆置换的顺利进行。而且护理人员在操作过程

中应注意做好生理指标监测工作，观察患者的具体表

现，及时向医生反馈出现的问题，配合医生对患者实

施治疗。 
在操作结束后，护理人员应注意开展病房巡视，

询问患者的感受及诉求，为患者提供专业的帮助和指

导。护理人员还应注意在操作后加强对患者饮食的管

控，限制脂肪及蛋白质的摄入，要求患者坚持清淡饮

食，帮助患者养成健康的饮食习惯，确保患者能够获

取足够的营养，加快患者的康复进程。另外，护理人

员应充分考虑到人工肝治疗时间长的情况，规范患者

的行为，按摩患者受压部位，合理控制温湿度，为患

者提供必要的帮助，提高患者的舒适度，避免患者频

繁活动或是大幅活动，保证机体循环的正常进行。 
1.3 判断标准 
记录和分析比较两组患者干预前后肝功能指标、

治疗依从性。肝功能指标包括谷丙转氨酶指标、谷草

转氨酶指标、总胆红素指标。从运动情况、作息情况、

服药情况、饮食情况等方面评估患者治疗依从性，治

疗完全依从人数与治疗部分依从人数之和占组内人数

的比例乘以百分百为患者治疗依从性。 
1.4 统计学处理 
肝功能指标、治疗依从性相关数据的处理工作均使

用计算机软件 SPSS23.0 来实现，本次实验涉及的计数

资料患者治疗依从性的指代工作依靠百分比完成，本次

实验涉及的计量资料谷丙转氨酶指标、谷草转氨酶指

标、总胆红素指标的指代工作均借助标准差（±）实现，

对应数据的检验工作使用 χ2及 t。组间相关数据比较分

析差异不容忽视，具有统计学意义，（P＜0.05）[5-7]。 
2 结果 
2.1 两组患者干预前后肝功能指标 
参照组及观察组所选患者干预前谷丙转氨酶指

标、谷草转氨酶指标、总胆红素指标均无突出的差异，

（p＞0.05），在干预后，两组患者肝功能指标均有着

明显的改善，且观察组对应指标数据显著优于参照组，

差异不容忽视，（p＜0.05）。详细情况见表 2。 
2.2 两组患者治疗依从性 
共计 43 例参照组患者为治疗完全依从及部分依

从，患者治疗依从性为 86.00%，共计 48 例观察组患

者为治疗完全依从及部分依从，患者治疗依从性为
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96.00%，组间对应数据之间的差异不容忽视，（p＜ 0.05）。详细情况见表 3。 
表 2 两组患者干预前后肝功能指标 

组别 人数（n） 
谷丙转氨酶（U/L） 谷草转氨酶（U/L） 总胆红素（μmol/L） 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

参照组 50 268.62±80.14 148.05±19.27 314.25±77.69 141.72±38.46 440.15±74.19 268.24±40.68 

观察组 50 274.31±72.95 80.05±28.47 319.52±50.11 68.04±25.14 439.27±79.41 184.05±56.34 

t 值 - 0.134 7.251 0.309 10.242 0.368 12.493 

P 值 - p＞0.05 p＜0.05 p＞0.05 p＜0.05 p＞0.05 p＜0.05 

表 3 两组患者治疗依从性 

组别 人数（n） 完全依从（n） 部分依从（n） 不依从（n） 治疗依从性（%） 

参照组 50 19 24 7 86.00 

观察组 50 23 25 2 96.00 

χ2 值 - - - - 5.041 

P 值 - - - - p＜0.05 

 
3 讨论 
重症肝炎患者会表现出腹水、极度乏力等症状，

如病情不能得到及时有效的治疗有可能导致肝衰竭情

况的出现，对患者的生命安全有着极大的威胁[8-11]。高

水平的护理工作是重症肝炎患者人工肝治疗顺利开展

的重要保证，也能够在一定程度上优化治疗的效果。

优质护理与基础护理之间差异显著，护理人员在重症

肝炎患者人工肝治疗过程中采取心理疏导、病情监测、

病房巡视、饮食及行为管理等护理手段，护理工作开

展水平显著提升，能够帮助医护人员更好地对重症肝

炎患者进行治疗。本次实验的目的是研究分析重型肝

炎患者人工肝治疗过程中的护理方案。对本次实验展

开分析，参照组及观察组患者干预后肝功能指标及治

疗依从性方面的数据差异不容忽视，（p＜0.05）。实

验结果显示，在重型肝炎患者人工肝治疗过程中优质

护理的应用效果较为理想。 
本次实验表明，优质护理在提高重症肝炎患者人

工肝治疗依从性、改善患者肝功能等方面有着不俗的

表现。 
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