
通知医生#并可给予快速补液(止血#同时备血#必要时做好手

术治疗的准备)

*

*

'

@

!

出院指导

患者对出院后健康知识的掌握与配合是影响患者预后至

关重要的因素#所以要在患者出院前#做好健康宣教#引起其重

视'因
LSK

术后病变处存在术后急性溃疡#且此种溃疡是全

黏膜层被切除后的缺损#黏膜下基底层暴露#应该严格控制饮

食#告知患者严格禁食坚硬及刺激性强的食物#密切观察大便

颜色#警惕术后溃疡及修复过程中的出血'

LSK

术后患者出

院后如出现胸骨后疼痛(持续性腹痛(呕血(黑便#应及时就诊#

尽早复查胃镜#观察创面恢复和愈合情况)

)

*

'

综上所述#

LSK

具有如下优点!$

$

&个体化治疗#针对性

强%$

!

&可以在不进行外科手术的情况下通过
LSK

获得完整的

组织病理标本%$

,

&一次性完整切除率高#明显减少了组织的残

留和复发)

'

*

%$

&

&同一患者可以接受多次
LSK

治疗#同时一次

也可以进行多部位治疗'

LSK

是损伤小(恢复快(并发症少(

住院时间短的新型内镜下手术)

$"

*

'

LSK

术后的护理配合十分

重要#做好了可起到事半功倍的效果#特别是术前的心理护理(

术后的饮食护理及并发症的观察尤为重要'
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精神病患者家属心理干预对照研究
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丽!冉江峰!邓
!

梅

"重庆市精神卫生中心
!

&"$$&*

$

!!
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!
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0
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文献标识码"

E

文章编号"
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"

!"$$

$

$(3$((!3"!

!!

不同国家精神病患者得到的医疗照顾模式是不同的#我国

的精神病患者主要是与其家属共同生活#疾病缓解期多由家属

照顾#其家属的心理健康状况对患者的病情变化密切相关#这

是不容忽视的社会因素之一)

$3!

*

'为了解精神病患者家属的心

理健康状况及采取心理护理干预措施的效果#作者对此进行调

查#并采取了相应的干预措施#取得较好效果#现报道如下'

>

!

资料与方法

>%>

!

一般资料
!

按中国精神疾病分类和诊断标准第
,

版

$

EEXK3,

&

)

,

*

#入组
(&

例患者均符合重性精神病诊断#其病种

构成为!精神分裂症
,"

例#酒精中毒性精神障碍
$&

例#器质性

精神障碍
$"

例'将其家属$患者父母(配偶或子女共
$)"

人&

随机分为观察组$

'#

人&与对照组$

)&

人&!$

$

&观察组中男
&$

人#女
((

人%年龄
$)

!

#!

岁#平均$

,*f$)%&

&岁%文化程度为

小学
!(

人#中学
(,

人#大学
$)

人%职业为工人
&)

人#干部
!(

人#农民
!,

人'$

!

&对照组
)&

人中男
,#

人#女
&)

人%年龄

$#

!

#$

岁#平均$

,)f$#%(

&岁%文化程度为小学
$)

人#中学
,'

人#大学
!*

人%职业为工人
&*

人#干部
$*

人#农民
!"

人'两

组在年龄(性别(职业(文化程度等经比较差异无统计学意义

$

L

%

"%"(

&'

>%?

!

方法
!

对两组精神病患者进行常规抗精神病药物等治

疗'观察组再分成
(

个小组开展工作#专业人员对患者家属进

行心理干预
$

年#具体措施包括!$

$

&专业知识和技能教育#每

!

周为患者家属举行精神疾病相关知识(药物指导及患者家属

应对技能的知识讲座%$

!

&心理护理干预#每周组织患者和患者

家属开展集体心理治疗#鼓励患者和患者家属间多沟通信息#

宣泄自身情感#培养社交技巧等'采用
'"

项症状自评量表

$

SE\3'"

&

)

&

*于入组时和干预后对两组患者家属进行心理状况

调查'

>%@

!

统计学处理
!

统计分析采用
SJSS$"%"

统计软件#对原

始数据采用
$

! 检验和
7

检验分析#

L

$

"%"(

为差异有统计学

意义'

?

!

结
!!

果

?%>

!

两组患者家属的心理状态比较
!

两组在入组时都存在不

同程度的心理问题$表
$

&#差异无统计学意义$

L

%

"%"(

&'观

察组经
$

年心理干预后#

SE\3'"

总分(阳性症状痛苦水平(总

症状指数(阳性症状平均分与入组时比较差异有统计学意义

$

L

$

"%"$

&#与对照组比较差异有统计学意义$

L

$

"%"$

&'

?%?

!

两组
SE\3'"

因子分比较
!

两组以强迫(焦虑(抑郁(人

际关系及其他$如饮食(睡眠&症状较为突出$表
!

&#观察组经

心理干预后与对照组比较差异有统计学意义$

L

$

"%"$

&'

!(($

重庆医学
!"$$

年
(

月第
&"

卷第
$(

期



表
$

!!

两组的
SE\3'"

评分比较#

Nf?

%

组别 总分 阳性症状痛苦水平 总症状指数 阳性症状平均分

观察组$

$g'#

&

!

入组时
$*)%$!f(&%#) ,%)#f$%*# !%!$f"%#) !%#(f"%&)

!

$

年末
$"#%,#f$#%&*

"#

$%)*f$%!,

"#

$%!#f"%!$

"#

$%,*f"%($

"#

对照组$

$g)&

&

!

入组时
$*$%#!f&,%,( ,%)"f!%&) !%$"f"%,# !%,"

土
"%*&

!

$

年末
$#!%#*f,#%)* ,%)&f,%)* $%&(f"%,! !%&)

土
"%*#

!!

"

!

L

$

"%"$

#与入组时比较%

#

!

L

$

"%"$

#组间比较'

表
!

!!

两组患者家属
SE\3'"

各因子评分结果比较#

Nf?

%

因子
观察组$

$g'#

&

入组时 干预后

对照组$

$g)&

&

入组时 干预后

躯体化
$%)#f"%(' $%&!f"%,)

"

$%,!f"%*(

"

$%&*f"%*,

#

强迫
!%!&f"%&( $%&$f"%&!

"

!%"!f"%() $%*&f"%#!

#

人际敏感
!%(!f$%$' $%,)f"%&(

"

!%!*f"%&) $%')f"%&#

#

抑郁
!%"&f"%*& $%#$f"%#!

"

!%!*f"%&) $%'$f"%&*

#

焦虑
!%")f$%,& $%&!f"%&$

"

!%"&f$%$& $%#)f"%&,

#

敌意
!%$&f$%!! $%,&f"%&!

"

$%($f"%&) $%#!f"%)&

#

恐怖
$%#&f"%(, $%!(f"%,#

"

$%&'f"%*& $%!)f"%&!

#

偏执
$%'&f$%(! $%,)f"%&*

"

$%&#f"%&' $%!$f"%(!

#

精神病性
$%*!f$%!$ $%$,f"%!'

"

$%&)f"%*& $%!"f"%*(

#

其他
!%,(f"%)* $%,!f"%*(

"

!%"!f"%)! $%'(f"%*,

#

!!

#

!

L

%

"%"(

#与入组时比较%

"

!

L

$

"%"$

#组间比较'

@

!

讨
!!

论

@%>

!

有研究显示#影响精神疾病患者疗效和社会功能康复的

主要原因为!治疗合作程度#服药依从性#患者的社会功能状

况#以及是否对患者家庭进行了一定的家庭干预和患者亲属的

精神卫生知识教育)

(

*

'由于精神病多为慢性疾病#因此需要得

到较长期的医疗照顾#一些国家是以机构看护为主#而我国则

多为传统家庭照顾为主)

#3*

*

#其家庭成员心理状况如何#值得研

究'本组资料显示#精神病患者家属心理健康水平欠佳#两组

患者家属
SE\3'"

总分(阳性症状痛苦水平(总症状指数(阳性

症状平均分均较高'由此可见精神病患者对其家属在心理上

造成的影响具有普遍性#因子分较高的为抑郁(强迫(人际关系

及其他$如饮食(睡眠&等方面#与文献报道相似)

)

*

'

@%?

!

经对精神病患者家属$观察组&进行心理评价和为期
$!

个月心理护理干预后#观察组患者家属
SE\3'"

总分和因子分

降低与对照组比较有明显差异#提示心理护理干预能提高精神

病患者家属的心理健康水平和心理应对技巧#同时也能进一步

提高其家庭职能#提高精神病患者的心理康复水平#并有利于

其社会功能的康复)

'3$"

*

'由于样本不够大#有待扩大样本进一

步深入探索研究#不断总结各类精神病患者家属心理护理干预

的各种模式#为患者提供更好的医疗服务'
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