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·短篇论著·

护士主导的电话随访对阴道炎患者自我效能

与疾病复发的影响

齐歆  司景革  黄竹

【摘要】 目的  探讨护士主导的电话随访对阴道炎患者自我效能与疾病复发的影响。方法  选择

2014年1月至12月于本院治疗的阴道炎患者50例为观察组，实施护士主导的电话随访护理方案进行护

理；选择2013年1月至12月于本院治疗的阴道炎患者48例为对照组，给予常规护理；比较护理干预后

两组患者的自我效能、复发情况及生活质量。结果  护理干预后观察组在按医嘱服药、监测症状、

调节心理、角色功能、情绪控制以及与医生的沟通管理上的评分分别为（9.32 ± 0.25）、（8.26 ± 
0.58）、（8.63 ± 0.62）、（9.11 ± 0.35）、（9.41 ± 0.32）和（8.55 ± 0.75）分，均高于对照组，差异

均具有统计学意义（P均＜ 0.05）。观察组患者中，复发5例；对照组患者中，复发12例，差异具有统

计学意义（t = 4.695，P ＜ 0.05）。观察组患者护理后在生理维度、心理维度、治疗维度、社会维度

上的得分均显著低于对照组，差异均具有统计学意义（P均＜ 0.01）。结论  护士主导的电话随访护理

可显著提高患者的自我效能及生活质量，能明显降低复发率。
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【Abstract】 Objective  To investigate the effect of nurse-leading telephone follow-up on the self-
efficacy and disease recurrence of patients with vaginitis. Methods  Total of 50 cases with vaginitis in our 
hospital were selected from January to December 2014 as the observation group, given nurse-leading telephone 
follow-up nursing care; 48 cases with vaginitis in our hospital were selected from January to December 2013 
as the control group, given routine nursing care; then the self efficacy, recurrence and the quality of life in 
the two groups after nursing intervention were compared, respectively. Results  The prescribed medication, 
symptom monitoring, regulating psychology, role function, emotional control, and doctor of communication 
management score of patients in the observed group afer nursing intervention were 9.32 ± 0.25, 8.26 ± 0.58, 
8.63 ± 0.62, 9.11 ± 0.35, 9.41 ± 0.32 and 8.55 ± 0.75, which were higher than those of the control group, 
with significant differences (P all < 0.05). There were 5 cases and 12 cases with recurrence in the observation 
group and the control group, respectively, with significant difference (t = 4.695, P < 0.05). The scores in the 
physiological dimension, psychological dimension, treatment dimension and social dimension of patients in the 
observed group afer nursing intervention were significantly lower than those in the control group (P all < 0.01). 
Conclusion  The leading telephone follow-up nursing could significantly improve the patient’s self-efficacy 
and quality of life, and significantly reduce the recurrence rate.
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阴道炎是女性常见病、多发病，占本院妇科门诊量的

20%以上，而且治愈率低约为50%～85%，复发率高、病

程长、迁延反复，极大地影响妇女的身心健康，是目前国

内和国际上均非常关注的妇女健康问题 [1-2]。病情控制不

理想的重要原因是患者不重视自己的病情、不注重自我行

为、不约束自己的控制力，从而导致治疗依从性差[3-5]。护

士主导的电话随访护理方案是根据患者的病情、自护能力

及实际需求开具护嘱，制定相应的护理计划，落实护理措

施，主动护理，提高患者的自我效能，使护士全面、全程

护理[6-7]。自2014年1月本院对阴道炎患者实施护士主导的

电话随访护理方案，取得较好效果，现报道如下。
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资料与方法

一、临床资料

选择2014年1月至12月于本院治疗的阴道炎患者50例为

观察组，实施护士主导的电话随访护理方案进行护理；年

龄为23～52岁；病程5～36个月；文化程度：小学及以下6
例，中学30例，大专及以上14例；选择2013年1月至12月于

本院治疗的阴道炎患者48例为对照组，给予常规护理；年

龄为22～53岁；病程5～37个月；文化程度：小学及以下7
例，中学29例，大专及以上12例。诊断标准：患者有自觉

症状一个或两个，如：阴道分泌物量多，脓性或豆腐渣、

稀薄样白带，阴道瘙痒不适，性交痛，有灼热或下坠感，

妇科检查：外阴潮红，阴道黏膜充血明显，分泌物检查阴

道两种或两种以上病原菌。

纳入标准：于妇科微创门诊就诊的阴道炎患者，6个月

之内复发两次及以上的人群。①既往和目前无精神疾病和

意识障碍；②无理解力、定向力等认知障碍；③自愿参加

本次研究，具备答题能力并同意接受随访。排除标准：首

次患病、有严重的精神疾患、合并严重的内科疾病、生活

不能自理的患者。

二、方法

1. 对照组患者给予常规护理，医生根据患者病情制定

护理级别、监测重点及护理常规注意事项，护士按照医嘱

对患者进行护理、指导用药，并在患者就诊时给予疾病知

识宣教。

2. 观察组患者采用护士主导的电话随访护理方案护

理：①首先成立护士主导电话随访护理小组，选择在妇科

专科工作至少5年以上的沟通能力强、护理经验丰富、责任

心强的护士为小组成员，并接受“自我效能培训”，培训

结束后统一进行考核，考核合格后方可上岗。②电话随访

的实施 在患者入院检查时给每位患者建立档案，随访护士

与患者进行沟通，了解患者的疾病状况，与患者探讨治疗

过程中可能遇到的问题，并提供解决意见，针对患者病情

实际情况设定治疗目标，并做好相应记录。③随访内容：

对患者的病情进行观察和评估，制定相应的健康教育方

法，包括阴道炎相关疾病的知识宣讲、健康宣教、饮食指

导、心理干预、用药指导、性生活指导及并发症预防等，

提高患者对阴道炎的认识，指导患者自我监测症状及督促

患者服药，从而提高患者的自我效能。④随访频次：入院

检查治疗后第1个月，每周1次，第2～3个月，每两周1次，

第4～6个月，每月1次。待患者治疗后6个月进行复查时进

行问卷调查及效果评价。

三、评价方法

1. 自我效能量表
[8]：包括按医嘱服药、监测症状、调

节心理、角色功能、情绪控制以及与医生的沟通管理，

共6项，每项以1～10分进行评定，其中1分表示“毫无信

心”，10分表示“完全有信心”。每项平均分反映患者的

自我效能水平，评分越高表示自我效能越高。该量表的总

体Cronbach’s α系数为0.868，各维度的Cronbach’s α系数为

0.662～0.891。
2. 观察患者的复发情况：判断标准：①无复发：停药

2个月后，症状及体征消失，阴道分泌物实验室检查阴性；

②复发：停药2个月后，又出现症状及体征，实验室检查阳

性。

3. 生活质量评定量表
[9]：该量表包括4个维度，即生

理（11项）、心理（7项）、治疗（3项）和社会关系（3
项），共24项，采用0～4分5级评分法，0为无，4为最严

重，分值越高生活质量越差。本量表总体Cronbach’s α系数

为0.872，各维度的Cronbach’s α系数为0.701～0.901。
四、统计学处理

采用SPSS 18.0统计软件进行数据分析。患者的年龄、

病程、自我效能、生活质量等均数资料以 x ± s表示，采用t
检验，患者的文化程度、复发情况等计数资料以[例（%）]
表示，采用χ2检验，以P ＜ 0.05为差异具有统计学意义。

结    果

一、两组患者的自我效能

护理干预后观察组在按医嘱服药、监测症状、调节心

理、角色功能、情绪控制、与医生的沟通管理上的评分均

高于对照组，差异均具有统计学意义（P均＜ 0.05），详见

表1。 
二、两组患者复发情况

观察组无复发4 5例，复发5例；对照组无复发3 6
例，复发12例，差异具有统计学意义（χ2 = 3.843、P ＜ 
0.05）。

三、两组患者生活质量比较

观察组护理后在生理维度、心理维度、治疗维度、社

会维度上的得分均明显低于对照组，差异有统计学意义（P
均＜ 0.01），详见表2。

表 1  两组患者的自我效能 ( x ± s)
组别 例数 按医嘱服药 监测症状 调节心理 角色功能 情绪控制 与医生的沟通管理

观察组 50 9.32 ± 0.25 8.26 ± 0.58 8.63 ± 0.62 9.11 ± 0.35 9.41 ± 0.32 8.55 ± 0.75

对照组 48 7.86 ± 0.85 7.54 ± 0.78 7.23 ± 0.68 6.99 ± 0.89 7.82 ± 0.98 7.92 ± 0.93

t值      5.632 4.125      4.865      8.652      6.745 3.659

P值 ＜ 0.001 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 0.003
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讨    论

生殖道感染（reproductive tract infection，RTI）是女性

常见病、多发病，占本院妇科门诊量的30%以上，据报道

发病率为15.9%，极大地影响妇女的身心健康，是目前倍

受关注的妇女健康问题[10-11]。有资料表明，妇科炎症的患

病率较高，而且由于各种影响因素，近20年性传播疾病呈

现上升趋势[12]。临床中还发现在生殖道感染不断增加的同

时，混合性感染、复发病例亦有上升趋势，有些患者病程

可达3～5年，甚至更长。孟培等[13]报道，混合性阴道感染

占阴道感染性疾病的43.0%。从各个文献报道阴道炎复发率

均在20%以上，本院门诊观察48例混合型阴道感染者中追

访6个月复发率达25%。实施护士主导的电话随访护理后，

复发率变为10%，大大降低了患者疾病复发率。复发的主

要原因是患者的自我效能低，未意识到疾病的严重性。阴

道炎属于慢性疾病范畴，需长期治疗，且易反复。护士主

导的电话随访护理提高了护士为患者服务的意识，明显提

高了护理质量。通过护士主导随访护理，显著提高了对患

者病情的熟悉程度，增加了与医生及患者沟通的次数，能

明确了解患者所需要解决的问题，利于护理方案的制定，

同时也使护患之间的关系更加和谐，能使患者主动配合治

疗，从而提高患者的自我效能
[14-15]。

本研究结果显示，护理干预后观察组患者在按医嘱服

药、监测症状、调节心理、角色功能、情绪控制、与医生

的沟通管理上的评分均高于对照组，且观察组的平均得分

均在8分以上，提示观察组患者的自我效能处在高等水平，

更验证了护士主导的电话随访护理较常规护理能明显提高

患者的自我效能。传统的护理方法中，患者主要是被动地

接受护士的单纯护理，且健康教育不全面，无针对性，导

致患者对疾病本身处于半解状态，甚至会将错误的方法认

为是正确的，严重影响了疾病的治疗。以往患者自我效能

低的主要原因为：①病程长导致患者常常表现为心境不

佳，情绪不稳，丧失战胜疾病的信心。②社会支持因素，

多研究表明对患者的疾病管理行为及健康水平，有着重要

的意义。③心理焦虑、抑郁是影响慢性病患者自我效能的

重要因素。④应对方式等。针对这些因素，本研究采用了

护士主导的电话随访护理，加强对患者的健康教育，增加

沟通次数，提高了工作效率。临床的护理工作中不仅要治

疗患者的身体疾病，还有关注患者的生理、心理健康及社

会角色，要让患者有一个良好的心理状态和较强的社会适

应能力。护士主导的电话随访护理中，通过健康教育，观

察组患者护理后在生理、心理、治疗、社会关系上的得分

均显著低于对照组，提示护士主导的电话随访护理能显著

提高患者的生活质量。

综上所述，护士主导的电话随访护理可对患者的疾病

进行针对性的健康教育，能有效提高患者的自我效能感，

降低复发率，提高患者的生活质量。
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表 2  两组患者护理后的生活质量 ( x ± s)
组别 例数 生理 心理 治疗维度 社会关系

观察组 50 16.3 ± 2.1 12.6 ± 1.6 5.3 ± 1.1 5.6 ± 0.9

对照组 48 28.6 ± 3.2 18.5 ± 2.3 9.1 ± 1.6 8.3 ± 1.2

t值    11.236      4.965      5.213 4.151

P值 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 0.001




