
临床护理进展                                                                              2026 年第 5 卷第 5 期
Journal of Advances in Clinical Nursing                                                           https://jacn.oajrc.org/ 

- 40 - 

基于身心并重共护的延续性护理在慢性乙型肝炎活动期患者中的应用 

邓心灵 

广西国际壮医医院  广西南宁 

【摘要】目的 讨论及研究基于身心并重共护的延续性护理在慢性乙型肝炎活动期患者中的应用效果。方法

选择我院在 2024 年 1 月-2025 年 12 月份收治的 100 例患者进行研究，随机分成对照组（n=50 和实验组（n=50)，
对照组常规护理，实验组基于身心并重共护的延续性护理，对比患者的自我感觉负担量表评估、心理弹性量表评

分；生活质量。结果 两组患者提供不同的护理方案后，实验组患者自我负担能力显佳，P<0.05，对比患者心理弹

性，实验组更高，p<0.05，评估患者的生活质量，实验组更高，p<0.05。结论 对慢性乙型肝炎活动期患者提供基

于身心并重共护的延续性护理，可以提升患者的自我负担能力，提高患者的心理弹性和生活质量，值得提倡。 
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Application of continuity care based on equally emphasizing physical and mental health in patients with 

chronic active hepatitis B 
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【Abstract】Objective To discuss and study the application effect of continuity care based on holistic care of both 
mind and body in patients with chronic hepatitis B in active phase. Methods 100 patients admitted to our hospital from 
January 2024 to December 2025 were selected for the study. They were randomly divided into the control group (n=50) 
and the experimental group (n=50). The control group received routine care, while the experimental group received 
continuity care based on holistic care of both mind and body. The self-perceived burden scale assessment, psychological 
resilience scale score, and quality of life of the patients were compared. Results After providing different nursing plans for 
the two groups of patients, the self-burden ability of the patients in the experimental group was significantly better, P<0.05. 
Compared with the patients, the psychological resilience of the experimental group was higher, p<0.05. The quality of life 
of the patients was also higher in the experimental group, p<0.05. Conclusion Providing continuity care based on holistic 
care of both mind and body for patients with chronic hepatitis B in active phase can improve the self-burden ability of 
patients, enhance their psychological resilience and quality of life, and is worthy of promotion. 
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慢性乙型肝炎作为一种慢性疾病，对于活动期的

患者而言，长期存在慢性肝实质性炎症，患者生活质量

下降。为提升患者生活质量，完善护理管理十分重要。

为患者提供传统的护理管理，多关注于疾病的生理层

面，忽略了心理健康和社会支持的重要性[1]。身心并重

共护的延续性护理，作为一种全新的护理方案，在关注

患者生理状态的同时，重视患者的心理健康和社会支

持，实现全面的护理。该种模式具有科学化、人性化，

将生理护理与心理护理相结合，通过各方面细节护理

传递温暖和关怀。护理人员多鼓励和安慰患者，为患者

提供人性化的护理，满足患者的心理需求，在改善患者

精神状态，满足患者心理需求的同时，促进护理质量的

提升，现报道如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
参与本次研究患者的数量 100 例，时间为 2024 年

1 月份至 2025 年 12 月份，随机平衡法分成对照组和

实验组，对照组年龄分布在 25-74 岁，平均 47.72±2.55
岁，男性 23 例，女性 27 例，实验组年龄分布 24-75 岁，

平均年龄 48.34±2.37 岁，男性 25 例，女性 25 例，分
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析患者基础信息，差异无统计学意义，P>0.05。本研究

已获得伦理委员会批准，所有参与者均在研究开始前

签署了书面知情同意书。 
纳入标准：确诊慢性乙型肝炎患者；行生化指标和

病毒学检测确认为疾病活动期；沟通正常；排除标准：

合并肝硬化、肝癌等其他严重肝病；已参与其他临床试

验或者正在接受实验性治疗的患者；存在精神疾病。 
1.2 方法 
对照组为常规管理，多关注疾病的基础管理和症

状缓解，进行病毒学监测，检测患者的血清、肝功能，

依据患者的肝功能状态和身体状况，由医生提供药物

治疗，同时为患者开展健康教育，鼓励患者适当的进行

活动[2]。 
实验组接受基于身心并重共护的延续性护理，具

体包括：（1）包括医师、护士、药师、心理咨询师、

营养师、康复护士，确定岗位职责，明确质量控制管理，

保证干预效果，解决问题的要点，建立营养与运动管理，

保证数据的安全性[3]。（2）药物管理，评估患者的病

毒载量，肝功能水平，确定抗病毒的治疗方案，结合指

南为患者开展治疗。护理人员通过电话与患者沟通，了

解是否按医嘱服药。（3）心理护理，评估患者的心理

健康档案，提供随访管理，结合患者的情绪状态进行干

预，若焦虑较为严重时，提供心理疏导，提供认知疗法，

纠正患者的消极思维，为患者家属提供培训，提升患者

家属对患者的支持水平[4-5]。（4）系统化的营养支持，

评估患者的营养状态，结合患者的饮食习惯，为患者提

供合理的饮食计划，远离肝毒性食物，帮助患者调整饮

食，记录执行情况，结合患者的体重和肝功能变化确定

饮食方案，给予运动指导，帮助患者了解疾病的特征，

管理的方法[6]。（5）延续性护理，制定延续性护理信

息，提供在线咨询，每日进行随访，解答患者的疑问，

提供上门护理，指导患者家属掌握相关护理信息。 
1.3 实验指标 
1.3.1 对比患者的自我感受负担，评分越高，负担

越重。 
1.3.2 对患者心理弹性，评分越高，弹性越强。 
1.3.3 对比生活质量，评分越高生活质量越佳。 
1.4 统计学方法 
计量资料以（x̄±s）表示，行 t 检验；计数资料以

n（%）表示，行 χ²检验。本文的数据均通过 SPSS 21.0
软件进行统计分析，P＜0.05 具有统计学意义。 

2 结果 
2.1 实验组患者的自我感觉负担评分佳，p<0.05 
2.2 实验组评分优于对照组，p<0.05 
2.3 实验组患者生活质量更佳，p<0.05 

表 1  两组患者干预前后自我感觉负担量表（SPBS）评分（͞x±s，分） 

组别 例数（n） 干预前 干预后 t 值 P 值 

对照组 50 38.24±5.16 34.67±4.82 2.341 >0.05 

实验组 50 37.89±5.32 26.45±3.91 6.872 <0.05 

t 值 - 0.452 8.124 - - 

P 值 - >0.05 <0.05 - - 

表 2  两组患者干预前后心理弹性量表（CD-RISC）评分（͞x±s，分） 

组别 例数（n） 干预前 干预后 t 值 P 值 

对照组 50 52.36±6.21 56.78±5.89 2.112 >0.05 

实验组 50 53.12±6.05 68.45±7.23 7.546 <0.05 

t 值 - 0.621 9.327 - - 

P 值 - >0.05 <0.05 - - 

表 3  比较两组患者的生活质量评分（͞x±s，分） 

组别 
躯体功能 心理功能 社会功能 物质生活 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

实验组（n=50） 77.12±3.24 92.24±2.86 78.27±3.21 92.24±4.26 71.23±2.21 96.24±2.15 78.26±6.15 94.36±3.25 

对照组（n=50） 77.35±3.32 85.14±2.32 78.22±3.62 82.36±7.27 71.03±2.32 81.03±2.34 77.56±6.64 88.32±6.38 

t 0.217 6.218 0.461 9.287 0.197 8.684 0.687 8.692 

p 0.605 <0.001 0.313 <0.001 0.714 <0.001 0.546 <0.001 
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3 讨论 
活动期慢性乙型肝炎会 通过持续的病毒复制和

肝细胞炎症反应，导致患者的肝功能受损，患者的肝酶

水平升高、乏力、食欲不振等，严重的会引发肝硬化或

者肝癌。传统的护理多注重疾病的监测和症状管理，对

患者心理和社会关注存在不足，护理效果存在局限性。

为患者提供基于身心并重共护的延续性护理，使得患

者的自我感觉负担减轻，通过系统化的评估患者心理

状态，为患者建立健康档案、定期随访或者动态评估，

及时的发现患者的焦虑、抑郁，建立良好的认知管理，

帮助患者纠正错误的认知，提升患者对疾病的认知水

平。而且良好的家庭支持，减轻了患者的孤立感，缓解

了患者的抑郁和焦虑，提升患者对疾病的认知水平[7-8]。

除此之外，合理的护理，提高了患者的心理弹性，患者

应对疾病的能力增加，患者对疾病的控制感增强，患者

可以通过自身的行为来改善肝功能指标，继而提高了

患者的心理韧性。除此之外，患者的生活质量也进一步

提升。 
综上所述，基于身心并重共护的延续性护理，减轻

了患者自我感觉负担，提升了患者的心理弹性，同时改

善了患者的生活质量，值得提倡。 
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