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双轨道互动护理干预对肾结石手术患者的影响 

孙弋平，彭慧娟 

华东师范大学附属芜湖医院  安徽芜湖 

【摘要】目的 观察对肾结石手术患者开展双轨道互动护理干预的作用。方法 选择 2023 年 10 月至 2024 年

8 月本院肾结石手术患者 70 例，随机均分 2 组，1 组进行常规护理（对照组，35 例），另 1 组则开展双轨道互动

护理干预（观察组，35 例）。针对患者心理状态、生活质量以及并发症进行观察。结果 心理弹性评估，观察组

护理后高于对照组，P<0.05。生活质量评分，观察组护理后高于对照组，P<0.05。并发症发生率，观察组低于对

照组，P<0.05。结论 对肾结石手术患者开展双轨道互动护理干预可以提升患者生活质量以及心理弹性，降低并发

症发生率，有助于患者恢复。 
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【Abstract】Objective To observe the effect of dual track interactive nursing intervention on patients undergoing 
kidney stone surgery. Methods 70 patients who underwent kidney stone surgery in our hospital from October 2023 to 
August 2024 were randomly divided into two groups. One group received routine nursing care (control group, 35 cases), 
while the other group received dual track interactive nursing intervention (observation group, 35 cases). Observe the 
patient's psychological state, quality of life, and complications. Results In terms of psychological resilience assessment, 
the observation group showed higher scores after nursing compared to the control group, P<0.05. The quality of life score 
in the observation group was higher than that in the control group after nursing care, P<0.05. The incidence of complications 
was lower in the observation group than in the control group, P<0.05. Conclusion Dual track interactive nursing 
intervention for patients undergoing kidney stone surgery can improve their quality of life and psychological resilience, 
reduce the incidence of complications, and help patients recover. 
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肾结石为当前临床最常见的结石类疾病，在临床

一直存在有极高的发生率，主要因代谢异常所导致，会

促使患者存在有腰部疼痛、血尿等症状，会直接影响到

患者健康以及日常生活[1-2]。在对肾结石手术患者进行

治疗的过程中，针对患者生理、心理所造成的创伤均较

大。为综合保障对该部分患者的治疗效果，在患者恢复

过程中需及时开展有效护理支持[3-4]。双轨道互动护理

干预为当前临床对手术患者护理干预的新措施，旨在

从不同维度对患者开展护理支持。本次研究主要对双

轨道互动护理干预在肾结石手术患者中的护理效果进

行观察。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2023 年 10 月至 2024 年 8 月本院肾结石手术

患者 70 例，随机均分 2 组，1 组进行常规护理（对照

组，35 例），另 1 组则开展双轨道互动护理干预（观

察组，35 例）。对照组中男性 20 例，女性 15 例，年

龄在 33—62 岁间，均值为（48.44±1.22）。体质水平

21~24kg/m2，均值为（22.32±1.02）kg/m2。观察组中

男性 21 例，女性 14 例，年龄在 32—63 岁间，均值为

（48.78±1.35）。体质水平 21~24kg/m2，均值为（22.54
±1.15）kg/m2。基本资料对比，P>0.05。 
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1.2 方法 
对照组在手术期间接受常规护理支持，在手术前

针对患者各方面情况进行综合性评估，协助患者做好

手术前的各方面准备。手术过程中准确开展各方面护

理配合，并关注患者在手术过程中各方面指标的变化

情况。在手术后则做好患者切口护理，及时对敷料进行

更换，并做好患者在术后早期并发症预防工作，降低并

发症发生率。观察组在手术期间则开展双轨道互动护

理干预。（1）双轨道护理小组建立。由主治医师以及

护理人员共同组成双轨道护理小组，综合评估患者各

方面情况，了解患者情绪以及身体等方面的变化情况。

并指导医护人员积极和患者进行交流，在最短时间内

和患者建立相互信任感。（2）实施轨道横向内容。①

术前护理。在患者入院后，需帮助患者在最短时间内对

医院环境情况进行掌握，消除患者对环境的陌生感。并

按照患者容易理解的方式，耐心为患者讲解肾结石诱

发机制以及当前手术原理等，促使患者在手术前对自

身病症以及治疗方案具备有清晰认知。对于手术前负

面情绪严重患者，则可以指导患者通过阅读或者指导

其与患者家人沟通等方式引导患者进行放松，避免患

者术前心理压力过大。②术中护理。在手术过程中需要

做好手术室内温度、湿度管理，温度调节在 20~22℃，

湿度则调节在 60%左右。严格落实无菌护理原则开展

术中各方面护理支持，并做好患者在手术过程中保温

护理。术中所使用冲洗液或者静脉药液等需进行预热

处理。协助手术医师做好术中对应护理配合，并对患者

在术中各方面指标变化情况准确进行评估，及时分析

是否存在异常。③术后早期在做好患者切口部位管理

的同时，需做好患者疼痛管理工作，准确评估患者术后

疼痛程度，并告知患者存在疼痛症状的原因。针对疼痛

程度较轻患者，可以通过引导患者对注意力转移等方

式，缓解疼痛。若患者疼痛较为严重，则需要及时结合

医嘱开展药物镇痛，并对镇痛药物使用量严格管理。（3）
双轨道纵向管理。术后需结合患者病症变化情况为患

者每日康复训练内容进行制定，在患者各项生命指标

稳定后，则可以对患者开展推拿、按摩以及四肢活动等

锻炼，需注意避免影响到伤口，有助于促进患者胃肠道

蠕动，并加快血液循环。并协助患者处在最舒适体位，

及时协助患者进行翻身。对于存在有睡眠障碍患者，则

需要开展睡眠指导工作，在睡前对患者进行头部血液

按摩等方面促进睡眠，或者指导患者听部分较为轻快

的音乐，帮助患者进行放松，促使患者可以迅速进入睡

眠状态。 
1.3 观察指标 
（1）心理状态评估。患者在手术治疗期间心理状

态需按照 Connor-Davidson 心理弹性量表进行分析，坚

韧（分值范围 0~52 分）、自强（分值范围 0~32 分）、

乐观（分值范围 0~16 分），得分越高则心理弹性越好。

（2）生活质量对比。患者围术期生活质量按照生存质量

测定量表（WHOQOL-BREF）进行评估，该量表主要从

社会关系（分值范围 0~20 分）、环境因子（分值范围

0~30 分）、生理（分值范围 0~30 分）以及心理（分值

范围 0~30 分）四个维度开展评估，得分越高则表明生

活质量越高。（3）并发症统计。针对患者在手术治疗期

间并发症进行统计，包括尿路感染、尿路梗阻、血尿。 
1.4 统计学方法 
按照 SPSS22.0 对研究中各数据进行分析，均值±

标准差对计量数据表示（包括生活质量、心理弹性评

分），t 检验，并发症等计数数据则按照%表示，卡方

检验，P<0.05 差异具备统计学意义。 
2 结果 
2.1 心理状态对比 
针对患者心理弹性评估，观察组护理后 Connor-

Davidson 心理弹性量表评分高于对照组，（P<0.05），
见表 1。 

2.2 对比两组生活质量 
生活质量对比，观察组护理后 WHOQOL-BREF 评

分高于对照组，（P<0.05），见表 2。 
2.3 并发症统计 
观察组并发症发生率低于对照组，P<0.05，见表 3。 

表 1  两组心理弹性对比（ sx ± ） 

组别 例数 
坚韧 自强 乐观 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 35 26.22±2.52 38.78±2.45 18.22±1.25 28.88±1.35 6.15±0.54 10.45±0.34 

对照组 35 26.34±2.15 32.25±1.34 18.15±1.34 21.05±1.45 6.22±0.47 8.35±0.26 

t - 1.578 26.014 1.825 22.045 1.857 15.405 

P - 0.152 <0.001 0.635 <0.001 0.511 <0.001 
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表 2  两组生活质量对比（ sx ± ） 

组别 例数 
生理 环境因子 社会关系 心理 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 35 17.52±1.23 26.45±1.32 18.05±2.37 25.74±1.55 8.05±1.53 14.75±1.15 16.52±1.27 25.85±1.24 

对照组 35 17.61±1.31 21.22±1.25 18.11±2.24 21.64±1.43 8.05±1.44 11.15±1.28 16.45±1.32 20.08±1.37 

t  0.574 31.045 0.585 26.078 0.787 21.045 0.715 28.045 

P  0.615 <0.001 0.634 <0.001 0.955 <0.001 0.915 <0.001 

表 3  两组并发症统计[n,(%)] 

组别 例数 尿路感染 尿路梗阻 血尿 发生率 

观察组 35 1（2.86） 0（0.00） 0（0.00） 1（2.86） 

对照组 35 2（5.71） 2（5.71） 2（5.71） 6（17.14） 

χ2 - - - - 22.045 

P - - - - 0.001 

 
3 讨论 
手术为目前临床对肾结石患者最有效治疗方案，

可以促使患者体内结石迅速得到清理。但在手术过程

中对患者造成的创伤较大，需患者在术后较长时间才

能得到恢复，且患者在术后出现并发症的机率较高，会

直接影响到患者手术期间生活质量，不利于患者进行

恢复[5-6]。结合肾结石手术患者特点，及时为患者开展

有效护理支持，可以起到帮助患者进行恢复的目的。 
双轨道互动护理建立在常规护理的基础上，旨在

由护理人员、医生结合患者特点为患者在手术治疗过

程中提供更加全面的护理支持，满足患者在治疗期间

不同维度的护理需求，达到帮助患者进行恢复的目的[7-

8]。在本次研究中，观察组则接受双轨道互动护理，护

理后心理弹性评分高于对照组，表明在该护理措施下

可以针对患者在围术期心理状态进行评估。原因在于

该护理模式下，医护人员和患者保持良好交流，并结合

患者手术特点明确患者在治疗期间不同维度护理需求，

从术前、术中以及术后等多个维度开展护理支持，能够

帮助患者以更加积极的心态面对治疗，增加患者心理

弹性[9-10]。此外，观察组术后恢复期间并发症发生率低

于对照组，表明在双轨道互动护理的作用下，可以降低

患者术后恢复期间并发症发生率。原因在于该护理模

式可以保障患者在手术治疗过程中护理支持的全面性，

护理人员及时评估影响患者恢复的因素并开展护理支

持，可以达到对术后常见并发症进行预防的目的。同时，

结合对患者恢复期间生活质量观察可见，在双轨道互

动护理的作用下，通过改善患者在围术期心理状态并

对并发症进行预防，可以起到对患者围术期生活质量

进行提升的目的，有助于患者进行恢复。 
综合研究，在对肾结石手术患者护理时可以开展

双轨道互动护理，促进患者进行恢复。 
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