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心理护理对酒依赖者住院态度及依从性的影响观察
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摘要：目的：探讨心理护理对酒依赖者住院态度及依从性的影响。方法：选择 2021 年 3 月至 2023 年 3 月期间住院
的酒依赖患者 82 例作为研究对象，随机数字表法分为 2 组各 41 例，对照组实施常规护理干预，观察组实施心理护理干
预，比较两组心理状态、饮酒渴求程度、住院态度、自我效能及依从性。结果：护理后，观察组 SAS 评分、SDS 评分、

PACS 评分明显低于对照组（P ＜ 0.05）。护理后，观察组 ITAQ 评分、GSES 评分明显高于对照组（P ＜ 0.05）。观察
组完全依从 85.37%，部分依从 14.63%，不依从 0.00%， 对照组完全依从 63.41%，部分依从 24.39%，不依从 12.20%，

比较有统计学意义（P ＜ 0.05）。结论：针对酒依赖患者实施心理护理干预可改善负面情绪，降低饮酒渴求程度，保持
良好的住院改善，提高自我效能和依从性，值得推广。
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酒依赖是指长期饮酒所致对酒精渴求的特殊心理状态，

而且渴求导致的行为极大优先于其他重要活动，停饮后会出

现一系列心理和躯体的不适反应 [1]。酒依赖患者主要表现出

对酒的耐受性增加，在不应饮酒的时间和场合饮酒，戒断后

出现震颤、恶心、烦躁、焦虑等症状，而且可能导致精神障碍、

幻觉 [2]。为促使患者住院期间保持良好的依从性，需展开可

靠的护理服务，而常规护理对患者的心理干预不足，导致患

者心理状态改善不佳，继而影响患者的住院态度和依从性，

因此需改进护理服务 [3]。心理护理作为现代化护理观念为指

导的重要护理内容，应用在酒依赖护理中依据患者心理状态

及心理需求，采取各种方式和途径积极的影响患者，促使患

者获得最适宜的身心状态，提高护理效果 [4]。为此，本次研

究对心理护理对酒依赖者住院态度及依从性的影响进行了探

讨，选择 2021 年 3 月至 2023 年 3 月期间住院的酒依赖患者

82 例作为研究对象，如下。

1  资料与方法

1.1 一般资料

选择 2021 年 3 月至 2023 年 3 月期间住院的酒依赖患者

82 例作为研究对象，随机数字表法分为 2 组各 41 例。

纳入标准：符合美国精神病协会《精神疾病诊断与统计

手册》第 5 版 （DSM-V）[5] 关于酒精依赖的诊断标准；年龄

＞ 18 岁；男性。

排除标准：合并严重心血管、脑部、肝肾等疾病患者；

合并其他精神疾病患者及智力障碍患者；酒精引起的器质性

脑病患者；存在其他精神活性物质依赖患者。

对照组年龄 21 岁 -60 岁，平均年龄（44.08±4.08）岁，

饮酒 3 年 -40 年，平均（15.88±3.77）年，文化程度：初中

及以下 15 例，中专及高中 18 例，大专及以上 9 例；观察组

年龄 22 岁 -60 岁，平均年龄（44.14±4.01）岁，饮酒 3 年 -40
年，平均（15.91±3.72）年，文化程度：初中及以下 12 例，

中专及高中 19 例，大专及以上 10 例；两组患者的基本资料

比较无统计学差异（P ＞ 0.05）。

1.2 护理方法

1.2.1 对照组 实施常规护理干预，包含病情评估、常规

宣教、用药指导、生活指导等。

1.2.2 观察组 上述护理基础上实施心理护理干预，如下：

①人文关怀，耐心主动与患者及家属沟通交流，以温和的态度、

积极的语言，引导患者建立积极的情绪，转移对酒精的注意力；

向患者家属讲解酒依赖治疗期间的注意事项，联合家属给予

患者充分的关怀和心理支持，鼓励患者与亲属交流；护理是

温柔呼唤患者的名字，保持衣着整洁，仪态良好，主动询问

患者的感受和需求，鼓励患者表达身心不适，给予针对性安抚，

并可依据患者需求，播放轻音乐安抚。②心理护理，告知患

者配合医疗护理工作，保持积极的心态，以专业的素养保持

与患者的良好沟通，在指导患者用药、行为规范是需保持专

业的素养，以鼓励的眼神，体贴的动作，并讲解讲解护理操

作的目的、方法及效果，取得患者的信任；了解患者的家庭

环境、兴趣爱好、生活习惯等，以患者感兴趣的方式进行互动，

如定期组织文娱体育活动，邀请患者参与唱歌、跑步等活动，

消耗精神压力，释放压抑情绪。③心理教育，向患者展开系

统性健康教育，促使患者认识到酒依赖的危害性、治疗方法

及护理方法，依据患者年龄、文化程度采取适宜的宣教方式，

如讲座、一对一讲解、视频教育、手册教育等，并定期询问

患者的认知情况，针对性纠正患者的错误认知，促使患者正

确认识自身不良心理状态和不健康的生活习惯；展开对患者

的日常生活自理训练，自主进行各项生活技能，并鼓励患者

的自主行为，促使患者保持愉悦状态。④环境护理，依据患

者作息及需求进行环境管理的调整，如适度延迟早上护理时

间，促使患者保持充足的休息时间，并需注意每日定时开放

通风，保持室内温湿度适宜，可摆放绿植、花卉等，营造温

馨的氛围，利于患者在环境影响下保持良好的心态。

1.3 观察指标

1.3.1 比较两组心理状态、饮酒渴求程度：焦虑自评量表

（SAS）和抑郁自评量表（SDS）评定，临界值为 50 分、53 分，

分数越高越严重；宾夕法尼亚酒精渴求量表（PACS）从 5 个

条目评价，分数越高饮酒渴求程度越严重。

1.3.2 比较两组住院态度、自我效能：自制力与治疗态度

问卷（ITAQ）评估住院态度，共 11 项，分数越高，自制力

及态度越好；一般自我效能感量表（GSES）10 个项目，分

数越高越好。

1.3.3 比较两组依从性：从医嘱用药、医嘱行为、日常生

活、不良反应等方面评价，分为完全依从、部分依从及不依从。

1.4 统计学处理

使用 SPSS 24.0处理，计量资料以 t检验，用（x±s）表示。

计数资料以 X2 检验，用 [n（%）] 表示，P ＜ 0.05 为差异具

有统计学意义。

2  结果

2.1 两组心理状态及饮酒渴求程度比较

分析表 1 可知，护理前两组 SAS 评分、SDS 评分、

PACS 评分比较无统计学差异（P ＞ 0.05）；护理后，观察组
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SAS 评分、SDS 评分、PACS 评分明显低于对照组（P＜ 0.05）。
表 1 两组心理状态及饮酒渴求程度比较（分，x±s） 

组别 例数
SAS SDS PACS

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

观察组 41 53.77±6.82 42.53±5.66 55.92±7.64 44.77±5.58 28.11±3.35 16.25±2.02

对照组 41 53.42±6.78 48.92±6.04 55.88±7.82 50.63±6.44 28.18±3.42 22.24±2.72

t -- 0.233 4.943 0.023 4.403 0.093 11.320

P -- 0.816 ＜ 0.001 0.981 ＜ 0.001 0.925 ＜ 0.001

2.2 两组住院态度、自我效能比较
分析表 2 可知，护理前两组 ITAQ 评分、GSES 评分比

较无统计学差异（P ＞ 0.05）；护理后，观察组 ITAQ 评分、

GSES 评分明显高于对照组（P ＜ 0.05）。

表 2 两组住院态度、自我效能比较（分，x±s）

组别 例数
ITAQ GSES

护理前 护理后 护理前 护理后

观察组 41 8.99±2.24 22.12±3.82 28.44±3.26 32.25±3.86
对照组 41 9.02±2.21 16.68±2.94 28.52±3.41 30.02±3.57

t -- 0.061 7.226 0.108 2.715
P -- 0.951 ＜ 0.001 0.913 0.008

2.3 两组依从性比较
观察组完全依从 35 例，占比 85.37%，部分依从 6 例，

占比 14.63%，不依从 0 例，对照组完全依从 26 例，占比
63.41%，部分依从 10 例，占比 24.39%，不依从 5 例，占比
12.20%，比较差异有统计学意义（x2=8.005，P=0.018）

3  讨论
酒依赖患者对酒精有强烈的渴望，引起一些生理和心理

的症状，若未能良好控制，患者连续大量饮酒，损害肝脏，

导致酒精性肝病或肝癌，甚至危及生命安全 [6]。为解除酒依
赖对酒精的渴望，需通过可靠的心理护理干预，转移患者对
酒精的注意力，并建立对生活积极的态度，同时缓解酒精戒
断症状，减轻身体不适。常规护理中虽然护理人员对患者展
开一定的心理安抚，但缺乏个性化、主动性特征，导致较多
患者的心理改善有限，未能建立良好的依从性 [7]。心理护理
通过组建心理护理小组，展开心理护理培训，掌握人文关怀、

认知干预、换位思考、沟通交流等重要性，提高心理护理的
充分落实 [8]。本次研究结果显示护理后，观察组 SAS 评分、

SDS 评分、PACS 评分明显低于对照组，观察组 ITAQ 评分、

GSES 评分明显高于对照组，提示心理护理干预可疏导患者
的焦虑、抑郁情绪，改善心理状态，提高自知力及住院态度，

降低饮酒渴求程度，提高自我效能。与黄辛 [9] 结果“研究组
GSES、HAMA、HAMD 评分均优于对照组”相近。心理护
理应依据患者的个性化特征展开护理，因此需重视对患者的
心理评估 [10]。采取心理评估量表调查患者的心理特征，并主
动与患者沟通交流，分析患者的心理需求，制定针对性心理
护理方案，有效调节患者的心理状态，并帮助患者提高认知
水平，感受护理人员的关怀，建立信任的护患关系 [11]。而且
心理护理主张以患者为本，尊重患者的个性化差异，培养患
者的自我护理能力，提高自我效能，并建立积极的心态，提
高住院态度。观察组完全依从 85.37%，部分依从 14.63%，不
依从 0.00%， 对照组完全依从 63.41%，部分依从 24.39%，

不依从 12.20%，提示心理护理干预提高患者的依从性，保持
良好用药和行为。尤春景 [12] 认为个性化心理护理可有效改善
患者的依从性。心理护理依据患者的情绪状态和心理特征展
开针对性的心理护理，采取暗示、引导、鼓励、教育等方式，

引导患者依从医护工作，并提高战胜疾病的信心 [13]。

综上所述，心理护理应用在酒依赖患者护理中可提高住

院态度及依从性，改善心理状态、自我效能，降低饮酒渴求
程度，值得推广。
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