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　　新型冠状病毒肺炎疫情蔓延期间各基层单位高度
重视，纷纷制定严格的预防隔离措施。针对从湖北武
汉疫区返回人员，有过体温升高史的疑似人员，直接将
其送入医院发热门诊进行１４ｄ的医学隔离。此次疫
情正值新春佳节，很多疫区返回的疑似人员还没来得
及和家人见上一面，就被封闭在了隔离区。为此，本研
究针对隔离期疑似人员进行心理护理，采取了一系列
有效的措施，收到较好的成效。现报告如下。
１　疑似人员隔离期不良情绪的特点
１．１　焦虑　隔离期疑似人员主要表现为紧张、不安、
烦躁、抑郁、易激惹等，特别是焦虑表现突出，人员存在
着“早诊断、早排除”的迫切心理，希望得到发热门诊工
作人员的关注，希望与医护人员多进行病情交流。
１．２　恐惧　由于疑似人员对隔离环境陌生，新型冠状
病毒潜伏期较长，导致隔离时间长，再加上对病情诊断
结果的未知，难免会产生恐惧，导致疑似人员紧张
不安。
１．３　敏感　疑似人员隔离期对诊疗医护人员的精神
面貌、言谈举止、情绪变化等都非常敏感，有时会因医
护人员说话时的语气语调不适而产生争执。
２　引起不良情绪的原因
２．１　隔离时间长　隔离对控制感染源、切断传播途
径、保护易感人群起至关重要的作用，因此须严格按照
医学隔离时间１４ｄ进行隔离。疑似人员此期间不能
离开隔离室，日常起居的所有生活都在此区域进行，没
有室外活动时间，各种需求受到限制与剥夺，容易产生
一些心理问题。采访隔离期疑似人员，他们自诉度日
如年、心情烦躁、易发脾气。
２．２　隔离环境恐惧　疑似人员须单间隔离。单间隔
离环境易使隔离期疑似人员产生莫名的恐惧感，加上
其对疾病、未知和死亡的过度思虑，恐惧感会加重。隔
离期疑似人员自诉感觉四周冰冷，内心恐慌。
２．３　急于求成　疑似人员渴望通过医学设备立刻做
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出医学诊断，希望马上看到结果，但同时又担心自己确
诊为新型冠状病毒肺炎，出现心理顾虑、心理负担加
重、情绪不稳定、不良情绪增加。
３　疑似人员不良情绪的心理护理
３．１　营造温馨、和谐、有序的接诊氛围及隔离环境，消
除疑似人员的焦虑　接诊的医护人员要讲究沟通技
巧，应设身处地地为来诊人员考虑。讲究接诊的语言
技巧，应针对不同年龄、文化程度、发病体征、心理状态
的疑似人员，使用不同的语言表达方式，如安慰、鼓励、
劝说、疏导、解惑等。安排疑似人员入住隔离观察室
后，应对屋内的设备环境、功能设施进行介绍，并逐一
讲解使用方法，帮助疑似人员以最快的速度熟悉环境，
消除顾虑、稳定情绪。屋内还应配备播放器，供人员随
时收听有益于平和心境的音乐及新型冠状病毒肺炎的

防控知识。屋内增设手持呼叫机，当疑似人员有任何
问题时能与工作人员及时沟通。营造温馨的环境，有
助于消除疑似人员的焦虑。
３．２　善于运用心理学知识，消除疑似人员的恐惧　为
了及时观察疑似人员的心理状况，每天交接班时应对
疑似人员的心理状况进行评估，每周还应派护理专业
的心理咨询师对疑似人员进行心理疏导，细心观察疑
似人员的心理需求，进行良好有效的解释、沟通，提高
疑似人员对新型冠状病毒肺炎相关知识的认知，帮助
疑似人员理性地分析恐惧源，确定正确的应对措施，减
少疑似人员因知识缺乏而导致的恐惧。医护人员应仪
表端庄，不仅使疑似人员心情舒畅，还让其感到依赖、
可信任。与疑似人员交流时使用礼貌用语，亲和的态
度能有效拉近护患之间的关系，从而建立良好的信任
关系，减少疑似人员的恐惧心理。
３．３　提高医护人员防护知识及增强优质化服务理念，
消除疑似人员的敏感心理　所有进入隔离区的医护人
员应严格按照进出隔离区的规范流程更换隔离服，在
保证自身安全的情况下对隔离期疑似人员心理护理，
沟通时语言要专业性强，说话的语气要平和，避免粗枝
大叶、漫不经心、敷衍了事的态度。与疑似人员建立彼
此信任的关系，认真倾听疑似人员的心理需求，最大限
度地去满足，使疑似人员心理上感觉不到被歧视。医
护人员应时刻保持良好的工作状态，从内心和行动上
影响疑似人员，消除疑似人员敏感的心理状态。
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３．４　睡眠护理　由于新型冠状病毒核酸检测需到上
一级医院进行检查，因此病人等待检测结果的时间长。
在等待结果期间隔离期疑似人员大多忐忑不安、精神
紧张、思虑过度、焦虑，夜间睡眠质量下降，甚至整夜难
以入眠，精神状态差。针对睡眠质量差的隔离期疑似
人员应进行心理护理，要多与其沟通，善于倾听他们的
心声，站在他们的角度思考应对措施，为他们排忧解
难，减轻心理负担。如医护人员日间对疑似人员采集
标本后，要主动与疑似人员谈话，告知其病毒核酸检测
是同其他检查项目一样的常规检查，并告知这项检查

更具权威性，能帮助更高效地确诊新型冠状病毒感染，
从而消除被检查人员的不安心理，增加其安全感。指
导入睡困难的隔离期疑似人员睡前服用牛奶、热水泡
脚、按摩脚心、静下心躺在床上听舒缓的音乐帮助入
睡。如果实施了以上方法仍然不能入睡者，应及时告
知夜班医生，给予小剂量地西泮口服进行对症药物干
预，并在给药前告知应用小剂量地西泮不会产生药品
依赖性。

（收稿日期：２０２０－０２－０４；修回日期：２０２０－０２－１２）
（本文编辑 李进鹏）

门诊病人对新型冠状病毒肺炎的认知
现状及护理对策
吴丽萍，叶荔妮，李志萍，吴琪琪

摘要：在预检分诊过程中对门诊病人新型冠状病毒肺炎认知和焦虑状况进行调查，结果大多数门诊病人的认知水平较高，且不同性
别、年龄、文化程度的门诊病人焦虑程度存在差异。提出采取相应的个体化护理对策，可提升门诊病人对新型冠状病毒肺炎的认知
和防护水平。
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　　２０１９年１２月湖北省武汉市开始出现不明原因的
肺炎疫情，此后被确认为新型冠状病毒肺炎。自２０２０
年１月２０日以来，新型冠状病毒肺炎疫情迅速蔓延，
短短十几天传播至全国各省市，并向亚洲其他国家、澳
洲、欧洲、美洲传播，截至２０２０年２月６日２４：００，全国
３１个省（自治区、直辖市）和新疆生产建设兵团累计报
告确诊病例３１　１６１例，其中重症病例４　８２１例，累计死
亡病例６３６例，仍有疑似病例２６　３５９例［１］。疫情暴发
以来，各省市采取有效的防控措施，全国人民团结一
心，众志成城，坚决打赢这场疫病防控阻击战。广大人
民群众也自觉学习新型冠状病毒肺炎疾病防控知识，
但与此同时，网络、微信平台上一些不实报道，严重影
响广大人民群众面临疫情的心境，出现了过度紧张、不
适当使用口罩、不适当就医行为等，一定程度上占用了
紧张有限的医疗资源［２］。预检分诊可避免传染病在院
内传播、扩散，是保障病人和医务人员身体健康和生命
安全的有效防控措施［３］。为更好地对门诊病人开展全
方位的护理，本研究在预检分诊过程中对门诊病人新
型冠状病毒肺炎的认知及焦虑状况进行调查，并提出
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相应的护理对策，为精准防控新型冠状病毒肺炎提供
参考依据。
１　对象和方法
１．１　调查对象　随机选择２０２０年１月２６日—２０２０
年２月６日在我院健康管理中心预检分诊的门诊病人
１８２例为调查对象。排除标准：①患有严重心、肺等器
质性病变而不适宜接受调查的病人；②患有严重精神
障碍、智力水平较低、沟通障碍、意识障碍的病人；③病
人或家属不同意参与调查者。
１．２　研究方法
１．２．１　问卷调查　采用自行设计的新型冠状病毒肺
炎防控相关知识调查问卷和焦虑自评量表（ＳＡＳ）相结
合方式对门诊病人的疾病相关认知和焦虑状况进行

调查。
１．２．２　采用现场和电话方式开展护理　根据接受调
查的门诊病人对新型冠状病毒肺炎相关知识的认知和

焦虑情况采取针对性的护理措施，包括监测病人体征、
耐心解答病人疑惑、针对病人身体条件和个性特征开
展新型冠状病毒肺炎防控相关知识及注意事项宣教、
用药、运动及饮食指导、居家病情监测等。
１．３　统计学方法　将所得资料录入Ｅｘｃｅｌ，使用ＳＰＳＳ
２２．０统计软件进行处理。采用χ

２ 检验、单因素方差
分析，以Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２　结果
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