
现代护理医学杂志                                                                          2025 年第 4 卷第 8 期
Journal of Modern Nursing Medicine                                                             https://jmnm.oajrc.org 

- 156 - 

循证护理在慢性肾炎患者管理中的应用效果 

汪 娟 
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【摘要】目的 探讨慢性肾炎（CGN）患者管理中循证护理的效果。方法 选取 2023 年 7 月至 2024 年 6 月收

治的 CGN 患者 58 例，随机分为观察组（循证护理）和对照组（常规护理）各 29 例，对比效果。结果 观察组肾

功能、睡眠相关指标优于对照组，自护能力、生活质量高于对照组（P<0.05）。结论 循证护理在 CGN 患者管理

中应用效果良好。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of evidence-based nursing in the management of patients with chronic 

nephritis (CGN). Methods Fifty-eight patients with CGN admitted from July 2023 to June 2024 were selected and 

randomly divided into an observation group (evidence-based nursing) and a control group (conventional nursing), with 29 

cases in each group. The effects were compared. Results The renal function and sleep-related indicators of the observation 

group were better than those of the control group, and the self-care ability and quality of life of the observation group were 

higher than those of the control group (P<0.05). Conclusion Evidence-based nursing has a good application effect in the 

management of patients with CGN. 
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在肾脏疾病中，慢性肾炎（CGN）属于一种常见

病，不但病程较长而且极易反复发作，对于患者的身心

健康、生活质量存在十分严重影响[1]。在医学模式的转

变下，即传统生物模式转变为生物-心理-社会模式，在

管理 CGN 方面并不是单纯的药物治疗，更是对优质、

全面的护理干预更加重视。循证护理属于将科学研究

为基础的护理模式，将护理人员的临床经验、科学研究

结论融合在一起，同时充分考虑患者的需求，进而为患

者提供有效且安全的护理措施。该种护理模式将传统

护理中单纯依靠知觉、经验而完成护理决策的局限性

突破[2]。在管理 CGN 患者过程中实施循证护理，其目

的是通过最佳证据的寻找和应用，将科学有效、个性化

且针对性的护理提供给患者，促使其临床症状有效改

善，阻碍疾病发展，提高其自护能力、生活质量[3]。但

是现阶段其具体应用效果仍有待进一步探究、明确，这

也凸显本次研究的意义。所以，本文将 58 例 CGN 患

者作为研究对象，对部分患者开展循证护理，分析其效

果，具体如下。 

1 资料和方法 

1.1 一般资料 

2023 年 7 月至 2024 年 6 月，58 例 CGN 患者，随

机分为观察组 29 例，男 19 例，女 10 例，平均年龄

（53.15±3.58）岁；对照组 29 例，男 20 例，女 9 例，

平均年龄（52.04±2.47）岁，两组资料对比（P>0.05）。 

1.2 方法 

对照组：常规护理，护理人员帮助患者落实多项检

查工作，按照结果谨遵医嘱对患者开展用药指导，定时

对病房巡视而及时知晓患者病情改变情况，且将舒适

的住院环境提供给患者。 

观察组：循证护理。（1）成立循证护理小组：组

长由护士长任职，精选多名存在丰富经验的护理人员

建立小组，对其培训，让其对循证护理流程、操作环节
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掌握，增强其护理能力。（2）提出循证问题：为了更

好的知晓 CGN 病情发作情况，观察其病情的同时了解

诊断结果，按照具体情况提出循证问题，例如患者的睡

眠质量如何有效提升？自护能力如何增强等，根据各

患者的疾病特点列举不低于 10 个问题。（3）循证依

据及支持：通过对相关文献、书籍、病历以及资料库等

方式找到问题解决的办法，同时结合患者的具体情况

设计科学的循证护理方案，开展阶段性测评，而且对护

理计划及时进行优化。（4）循证护理实施：①生活护

理：针对患者情况拟定健康的每日作息计划，将其错误

行为及时纠正，在睡前可通过温水泡脚、听一些舒缓的

音乐，按摩太阳穴等措施减少入睡潜伏时间，提升睡眠

质量，进而对肾脏的血液流速有效调节。②心理疏导：

积极对患者病情了解，对于其需求需耐心聆听，及时进

行心理疏导，将其不良情绪得到释放。叮嘱其在病情改

善的方法中，保持积极乐观的态度同样重要，讲解治疗

成功病例，提升其治疗自信；定时集中患者互相沟通，

分享治疗经验，缓解焦虑。③饮食护理：营养师结合患

者的康复所需营养状况制定饮食方案，严控摄入的食

盐量，每天不超过 6g，保证营养搭配充足、合理，进

食的食物主要是易消化、低脂肪、高维生食物。④健康

宣教：在对患者介绍 CGN 症状、诱因、治疗办法、注

意事项等内容过程中应该保证语言通俗易懂，对其疑

问需耐心解答，增加其疾病认知度，改善其遵医行为。

⑤运动指导：教会患者在运动锻炼过程中坚持按部就班，

不可操之过急，主要运动为有氧运动，注意间歇休息，护

理人员始终陪同左右，经过不断的运动获得提升其体质，

改善免疫力的作用。 

1.3 观察指标 

肾功能（24h 尿蛋白、血尿素氮等）、自护能力（自

我知识等多个方面，分数越高说明自护能力越好）、生

活质量（SF-36，含物质生活等方面，分数越高说明生

活质量越好）[4]、睡眠相关指标（觉醒次数、总睡眠时

间等）。 

1.4 统计学处理  

SPSS23.0 分析数据，计数、计量（%）、（x±s）

表示，行 χ2、t 检验，P＜0.05 统计学成立。 

2 结果 

2.1 肾功能 

护理后，组间比较（P<0.05），见表 1。 

2.2 自护能力 

护理后，组间比较（P<0.05），见表 2。 

2.3 生活质量 

护理后，组间比较（P<0.05），见表 3。 

2.4 睡眠相关指标 

护理后，组间比较（P<0.05），见表 4。 

表 1  肾功能（x±s） 

指标 时间 观察组（n=29） 对照组（n=29） t P 

24h 尿蛋白（g） 
护理前 2.48±0.32 2.50±0.30 0.241 >0.05 

护理后 0.67±0.13 1.07±0.12 11.467 <0.05 

血肌酐（umol/L） 
护理前 114.93±10.34 114.91±10.37 0.006 >0.05 

护理后 74.68±6.56 86.40±6.36 7.014 <0.05 

血尿素氮（mmol/L） 
护理前 7.17±0.26 7.16±0.31 0.130 >0.05 

护理后 5.67±0.47 6.31±0.33 6.075 <0.05 

表 2  自护能力（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=29） 对照组（n=29） t P 

自我知识 护理前 13.89±1.20 14.02±1.47 0.431 >0.05 

 护理后 24.63±1.47 16.42±1.30 22.695 <0.05 

自我概念 护理前 15.31±1.32 15.27±1.33 0.115 >0.05 

 护理后 30.07±1.46 21.83±1.41 22.081 <0.05 

责任感 护理前 18.01±1.22 18.03±1.45 0.056 >0.05 

 护理后 27.30±1.27 22.10±1.63 13.690 <0.05 

自我技能 护理前 19.88±1.86 19.87±1.41 0.022 >0.05 

 护理后 28.43±1.41 22.27±1.12 18.591 <0.05 
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表 3  生活质量（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=29） 对照组（n=29） t P 

物质生活 护理前 70.74±6.40 70.84±6.06 0.061 >0.05 

 护理后 87.51±5.04 80.06±5.38 5.509 <0.05 

社会功能 护理前 55.43±8.35 55.51±8.66 0.035 >0.05 

 护理后 82.17±5.22 75.05±5.17 5.297 <0.05 

心理功能 护理前 64.36±5.69 64.88±5.71 0.352 >0.05 

 护理后 84.01±6.37 76.57±8.13 3.939 <0.05 

躯体功能 护理前 50.25±8.61 50.02±8.74 0.102 >0.05 

 护理后 75.45±8.80 70.68±6.34 2.405 <0.05 

表 4  睡眠相关指标（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=29） 对照组（n=29） t P 

觉醒次数（次） 
护理前 9.64±1.27 9.82±1.35 0.913 >0.05 

护理后 3.15±0.47 5.87±0.94 24.242 <0.05 

入睡潜伏时间

（min） 

护理前 75.40±5.38 75.83±5.61 0.522 >0.05 

护理后 21.62±2.84 40.60±4.16 35.648 <0.05 

总睡眠时间（h） 
护理前 3.85±0.58 3.73±0.75 1.182 >0.05 

护理后 5.91±1.48 4.07±1.12 9.333 <0.05 

3 讨论 

CGN 属于免疫性疾病，该病会损伤双肾的肾小球，

且其病理类型多样，易蛋白尿、高血压等为常见表现，

病情迁延难愈，极有可能发展为肾衰竭，对患者生命安

全产生严重威胁[5]。过去在护理 CGN 中，传统护理存

在着基础作用。然而其伴随一定不足之处，主要是通过

护理人员的护理经验、常规操作流程开展护理。一方面

经验伴随个体局限性，护理人员不同，其经验水平存在

较大差异，导致护理质量良莠不齐；另一方面，常规流

程对于临床实践结合、最新研究成果的考量缺乏，对于

患者现阶段复杂多变的需求难以满足[6]。例如在健康教

育方面，传统护理常常知识将基本注意事项简单的告

诉患者，针对性、系统性不足，导致患者难以全面掌握

疾病知识，显著提高其自我管理能力[7]。 

循证护理的出现对 CNG 患者来讲属于新的方法、

新思路。该种护理将科学研究证据为中心，且结合临床

经验、患者需求、最新研究成果，旨在将更高效、精准

的护理服务提供给患者，弥补传统护理的不足，在管理

CGN 中存在独特优势[8]。本研究结果说明循证护理在

改善 CGN 患者的多个方面效果良好，如 1）改善肾功

能。生活护理过程中将奖科学的作息方案提供给患者，

可对肾脏血流速度有效调节，有效维护肾脏功能[9]。饮

食方面则是由营养师制定饮食方案，严控食盐，且保证

营养足够，进行高维生素等食物而使肾脏代谢压力减

轻，促使肾功能有效改善[10]。2）提高自护能力。利用

健康宣教让患者对疾病存在全面了解，增加依从性，提

升自护能力、意识。3）提升生活质量。心理疏导过程

中对患者真诚的关心，耐心倾听以及介绍成功病例均

可以改善其消极情绪，增加自信；集中患者积极沟通使

其心理压力减轻，改善心态[11]。且饮食、生活等多方面

护理让患者获得更加健康、规律的生活，促使生活质量

全面提升。4）改善睡眠质量。生活护理干预期间告知

患者睡前听音乐等方式让其身心放松，减少入睡潜伏

时间而使睡眠质量显著改善。 

综上所述，CGN 患者经过循证护理干预后不但肾

功能、自护能力显著改善，而且生活质量、睡眠质量显

著提升，值得应用。 
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