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创伤后应激障碍患者的护理干预对策 

杨红霞 

成都市第四人民医院  四川成都 

【摘要】 目的 分析研究创伤后应激障碍患者采取护理干预的效果。方法 46 例研究对象选自 2020 年 3 月

-2021 年 3 月期间收治的创伤后应激障碍患者。为了满足此次研究需要，本次采取随机数字表法分组，其中一组

设为对照组，此组采取的护理方法为常规护理，另一组设为实验组，此组采取的护理方法为应激障碍护理，每组

各 23 例。为了验证两种护理方法对应激障碍患者的护理效果，以焦虑抑郁评分、应激障碍症状评分、生活质量

以及依从性进行评价。结果 实验组焦虑抑郁评分和对照组比较结果可见，两组护理前对比差异无法满足统计学

含义（P＞0.05），护理后实验组相对较低（P＜0.05）。实验组应激障碍症状评分和对照组比较结果可见，两组

护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），护理后实验组相比较对照组较低（P＜0.05）。实验组的生活

质量和对照组比较结果可见，两组护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），护理后实验组相比较对照

组较高（P＜0.05）。实验组依从性和对照组比较结果可见，实验组相对较高（P＜0.05）。结论 在创伤后应激障

碍患者采取应激障碍护理，可对患者的负面情绪予以消除，改善其应激障碍相关症状，同时能够提升其生活质量。

此外还能够对患者的依从性予以提升。由此看来，应激障碍护理在创伤后应激障碍患者的护理具有重要意义。 
【关键词】创伤后应激障碍；应激障碍护理；焦虑抑郁；应激障碍症状；生活质量；依从性 
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【Abstract】 Objective To analyze the effect of nursing intervention in patients with post-traumatic stress disorder. 
Methods 46 subjects were selected from patients with post-traumatic stress disorder who were admitted from March 
2020 to March 2021. In order to meet the needs of this research, the random number table method was adopted for 
grouping. One group was set as the control group, the nursing method adopted in this group was routine nursing, and the 
other group was set as the experimental group, and the nursing method adopted in this group was the Nursing of 
stimulation disorder, 23 cases in each group. In order to verify the nursing effect of the two nursing methods on the 
patients with stress disorder, the anxiety and depression score, stress disorder symptom score, quality of life and 
compliance were evaluated. Results The anxiety and depression scores of the experimental group were compared with 
those of the control group. The difference between the two groups before nursing could not meet statistical significance 
(P>0.05), and the experimental group was relatively lower after nursing (P<0.05). The comparison results of stress 
disorder symptom scores in the experimental group and the control group showed that the difference between the two 
groups before nursing could not meet statistical significance (P>0.05), and the experimental group was lower than the 
control group after nursing (P<0.05). The comparison results of the quality of life of the experimental group and the 
control group showed that the difference between the two groups before nursing could not meet the statistical 
significance (P>0.05), and the experimental group was higher than the control group after nursing (P<0.05). Comparing 
the compliance of the experimental group with that of the control group, the experimental group was relatively higher 
(P<0.05). Conclusion Taking stress disorder nursing care in patients with post-traumatic stress disorder can eliminate the 
negative emotions of patients, improve their stress disorder-related symptoms, and improve their quality of life. It can 
also improve patient compliance. From this point of view, stress disorder nursing is of great significance in the care of 
patients with post-traumatic stress disorder. 
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急性创伤后应激障碍属于重大创伤性事件产生，

此种情况多为不可预期性，导致急性创伤后应激障碍

的常见原因可见地震、车祸以及暴力事件等[1]。因创伤

性事件痛苦记忆能够造成患者出现恐惧、害怕以及无

助感，长期处于此种情况下，可造成患者产生负面起

的心理情绪，以致于对其治疗依从性产生较大的影响，

同时可干扰其治疗效果。为此，护理人员需要对患者

采取有效的护理干预。为此， 46 例研究对象选自 2020
年 3 月-2021 年 3 月期间收治的应激障碍患者。分析研

究创伤后应激障碍患者采取护理干预的效果。研究结

果详见下文。 
1 资料与方法 
1.1 基础资料 
46 例研究对象选自 2020 年 3 月-2021 年 3 月期

间收治的创伤后应激障碍患者。为了满足此次研究需

要，本次采取随机数字表法分组，其中一组设为对照

组，此组采取的护理方法为常规护理，另一组设为实

验组，此组采取的护理方法为应激障碍护理，每组各

23 例。两组研究对象性别：实验组男性 14 例，女性为

9 例；对照组男 13 例，女性为 10 例；年龄：实验组年

龄最小 25 例，年龄最大 67 岁，平均（56.43±2.34）岁；
对照组年龄最小 24 岁，年龄最大 68 岁，平均

（56.67±3.32）岁。以上研究对象基础资料对比差异无

法满足统计学含义（P＞0.05）。 
（1）纳入标准 
①患者均为创伤后应激障碍患者；②患者及家属

对本次研究目的知情，且自愿加入本研究；③患者基

础资料全。 
（2）排除标准 
①患有其他严重性疾病者；②无法配合本次研究

者，以及中途退出研究者；③患者基础资料缺失。 
1.2 方法 
（1）对照组 
本组采取的方法为常规护理，给予患者营造舒适、

安静的治疗环境，确保其能够充分的休息。协助患者

进行相关诊断，并降低其对陌生环境的应激反应。患

者多产生睡眠障碍，为此应给予其睡眠护理，确保患

者在良好环境中睡眠，采取深呼吸、放松肌肉方法引

导患者较快的进入睡眠，若有需要可给予其药物干预。 
（2）实验组 

本组采取的护理方法为应激障碍护理，方法详见

下文： 
①认知护理:患者在回忆急性创伤产生的情景当中，

能够造成其产生焦虑、抑郁等负面情绪，这就会对其

治疗产生较大的影响。为此应给予其认知护理。对患

者进行定期认知护理，在安静环境中和患者予以沟通，

促使患者倾诉内心，护理人员应耐心倾听，以对其当

前心理情况进行详细了解，同时为其解答疑问，促进

良好的护患关系。为患者讲解创伤后应激能造成的不

良反应，并明确积极配合治疗及护理的重要性，消除

患者的恐惧感，以释放其心理的压力。 
②心理护理：为了更好的消除患者的负面情绪，

给予其放松训练、深呼吸训练、思考中断法以及支持

性心理护理。在放松训练中，需要在安静环境中进行,
给予患者自我放松指导，使其能够逐渐放松全身肌肉，

对其焦虑、恐惧情绪进行缓解。在深呼吸训练中，患

者双手置于腹部，并指导其将注意力集中于呼吸上，

随后缓慢深呼吸，并在此期间感受手、腹部深呼吸起

伏状态，以起到全身放松的效果。在思考中断法中，

若患者产生负面的想法，需要对其采取转移注意力法，

以对其负面想法的注意力进行转移。在采取支持性心

理护理中，应较早的进行。护理人员应尊重患者的个

人隐私，加强与其之间的沟通，鼓励其倾诉自身的不

幸往事，护理人员应给予患者同情以及支持，鼓励其

自我疏导内心的负面情绪，促使其能够正视自身的不

幸。帮助其建立治疗信心。 
1.3 效果标准 
为了验证两种护理方法对应激障碍患者的护理效

果，以焦虑抑郁评分、应激障碍症状评分、生活质量

以及依从性进行评价。 
（1）对患者护理前后的焦虑抑郁评分进行评价，

采取的方法为 SDS、SAS 量表进行评价，所获得分值

越高，提示患者负面情绪越严重。 
（2）对患者的应激障碍症状情况采取 PCL-C 量

表（应激障碍症状量表）进行评价，分值越高，提示

患者的应激障碍症状较为严重。 
（3）对患者护理前后的生活质量进行评估，采取

的方法为 SF-36 量表，分数越高，提示患者的生活质

量较高。 
（4）采取本院自制的依从性问卷调查表对患者的
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治疗依从性进行评价，依从性等级：非常依从、部分

依从及不依从。计算方法为非常依从加上一般依从比

上总例数乘以百分之百。 
1.4 统计学方法 
研究所得到的数据均采用 SPSS 23.0 软件进行处

理。（ x ±s）用于表示计量资料，用 t 检验；（%）用

于表示计数资料，用（χ2 ）检验。当所计算出的 P ＜

0.05 时则提示进行对比的对象之间存在显著差异。 
2 结果 
2.1 两组焦虑抑郁评分对比分析 
实验组焦虑抑郁评分和对照组比较结果可见，两

组护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），

护理后实验组相对较低（P＜0.05）。详见表 1。 

2.2 两组应激障碍症状评分对比分析 
实验组应激障碍症状评分和对照组比较结果可见，

两组护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），
护理后实验组相比较对照组较低（P＜0.05）。详见表

2。 
2.3 两组生活质量对比分析 
实验组的生活质量和对照组比较结果可见，两组

护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），护

理后实验组相比较对照组较高（P＜0.05）。详见表 3。 
2.4 两组依从性对比分析 
实验组依从性和对照组比较结果可见，实验组相

对较高（P＜0.05）。详见表 4。 

表 1 两组焦虑抑郁评分对比分析（ sx  ） 

组别 例数 焦虑 抑郁 

  护理前 护理后 护理前 护理后 

实验组 23 56.79±4.23 17.64±3.26 55.47±2.35 18.75±3.26 

对照组 23 56.78±4.32 25.43±2.37 55.35±3.23 27.64±3.41 

t - 0.007 9.269 0.144 9.037 

P - 0.994 0.001 0.886 0.001 

表 2 两组应激障碍症状评分对比分析（ sx  ） 

组别 例数 应激障碍症状评分（分） 

  护理前 护理后 

实验组 23 48.75±3.24 38.65±3.26 

对照组 23 48.46±3.42 45.63±3.58 

t - 0.295 6.913 

P - 0.769 0.001 

表 3 两组生活质量对比分析（ sx  ） 

组别 例数 生活质量（分） 

  护理前 护理后 

实验组 23 57.83±4.32 88.65±4.32 

对照组 23 57.68±4.35 74.32±4.37 

t - 0.117 11.184 

P - 0.907 0.001 

表 4 两组依从性对比分析[n,(%)] 

组别 例数 完全依从 部分依从 不依从 依从性（%） 

实验组 23 15（65.22%） 7（30.43%） 1（4.35%） 95.65%（22/23） 

对照组 23 11（47.83%） 3（13.04%） 9（39.13%） 60.87%（14/23） 

χ2 - 1.415 2.044 8.178 8.178 

P - 0.234 0.153 0.004 0.004 
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3 讨论 
创伤后应激障碍一般存在无法抹去的闯入性回忆,

常产生创伤相关刺激,重现当时情景促使患者犹如身临

其境, 再次受到同样的痛苦, 这就使得患者在一段时间

内的心理、生理上产生较大的痛苦。相关研究表明，

在创伤后应激障碍患者治疗中采取护理干预，能够对

其负面情绪予以消除，促进其康复[2]。 
本次演研究对创伤后应激障碍患者采取应激障碍

护理干预，此种护理方法从认知护理、心理护理方面

进行，以避免其产生自伤、自杀以及伤及他人的念头，

确保其及他人的安全。同时此种护理方法能够促使患

者生活自理，其实能够养成良好的卫生习惯以及生活

习惯。因患者多会产生负面情绪，该护理中对患者进

行了优质的心理护理，采取了放松训练、深呼吸训练、

思考中断法以及支持性心理护理[3]。能够对其负面情绪

进行消除，帮助其树立治疗信心，使其能够正视创伤

性事件，提升其治疗依从性[4]。在相关研究中了解到，

采取应激障碍护理的患者依从性、满意度相比较采取

常规护理的患者较高，同时前者的生活质量相比家后

者较高，该研究结果表明了对急性创伤后应激障碍患

者施行应激障碍护理的效果较为凸显，能够对其负面

情绪予以缓解，促使其怀以较好的心态，提高其康复

质量[5]。本次研究结果中，实验组焦虑抑郁评分和对照

组比较结果可见，两组护理前对比差异无法满足统计

学含义（P ＞0.05 ），护理后实验组相对较低（P ＜

0.05）。提示应激障碍护理能够改善患者的心理状态。

实验组应激障碍症状评分和对照组比较结果可见，两

组护理前对比差异无法满足统计学含义（P＞0.05），

护理后实验组相比较对照组较低（P＜0.05）。表明了

应激障碍护理能够缓解其应激障碍症状。实验组的生

活质量和对照组比较结果可见，两组护理前对比差异

无法满足统计学含义（P＞0.05），护理后实验组相比

较对照组较高（P＜0.05）。提示应激障碍护理能够提

升患者的生活质量。实验组依从性和对照组比较结果

可见，实验组相对较高（P＜0.05）。此结果表明应激

障碍护理能够提升患者的依从性。本次研究结果和其

他相关研究基本一致。 
综上所述，在创伤后应激障碍患者采取应激障碍

护理，可对患者的负面情绪予以消除，改善其应激障

碍相关症状，同时能够提升其生活质量。此外还能够

对患者的依从性予以提升。由此看来，应激障碍护理

在创伤后应激障碍患者的护理具有重要意义。 
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