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【摘要】 目的 系统评价和整合烧伤患者康复期的真实体验，为烧伤患者的延续性护理提供理

论指导。 方法 采用系统评价的方法，以“烧伤/烧伤患者、体验/认知/感受、质性研究/现象学研究/
定性研究/描述性质性研究/扎根理论”为中文检索词，检索《中国知网》《万方数据库》《中国生物医学

文 献 数 据 库》，以“burn/burns、rehabilitation/recovery/survivor/survive、experience /views/perceptions/、
qualitative/phenomenon/interview/grounded theory”为英文检索词，检索《PubMed》《Embase》《CINAHL》
《PsycINFO》《Cochrane Library》，收集各数据库从建库至 2020年 6月收录的探讨烧伤患者康复期真实

体验的相关质性研究。根据乔安娜布里格斯研究所循证卫生保健中心质性研究质量评价标准对纳入

的文献进行质量评价。统计研究的国家、研究方法、研究对象、研究内容、研究的主要结果，并采用汇

集性整合方法对研究结果进行荟萃整合。 结果 共纳入 12篇文献，文献质量等级均为 B级。纳入

文献的研究国家包括澳大利亚、加拿大、挪威等 8个国家，研究方法主要为现象学研究法，研究对象主

要为成年烧伤患者。共提炼出 46个明确的主题，归纳总结后形成 10个新的类别，最终合成 3个整合

结果，包括烧伤患者承受躯体和心理的双重负担，生活常态被打破；烧伤患者获得创伤后成长，能够通

过积极调整来应对生活困境；烧伤患者存在多重需求。 结论 烧伤患者在康复期经受躯体和心理

的双重痛苦，渴望获得家庭、社会的多方支持。医护人员、社会团体及家庭成员应关注不同特征烧伤

患者康复期的心理体验及需求，构建多方位社会支持系统以助力患者重返社会，重塑新生活。
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【Abstract】 Objective To systematically evaluate and integrate the real experience of burn
patients during rehabilitation, and to provide theoretical guidance for the continual nursing care for burn
patients. Methods The systematic evaluation method was adopted. Databases including the China
National Knowledge Internet, Wanfang Database, China Biology Medicine disc were retrieved with the
search terms in Chinese version of "烧伤/烧伤患者 ,体验/认知/感受 ,质性研究/现象学研究/定性研究/描
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述性质性研究/扎根理论 ", and PubMed, Embase, CINAHL, PsycINFO, Cochrane Library were retrieved
with the search terms of "burn/burns, rehabilitation/recovery/survivor/survive, experience/views/
perceptions/, qualitative/phenomenon/interview/grounded theory". The qualitative studies on the real
experience of burn patients during rehabilitation published from the establishment of each database to June
2020 were searched. The quality of the included studies was evaluated according to the quality evaluation
criteria for qualitative research of the Joanna Briggs Institute Evidence-Based Health Care Center. The
research country, research method, research object, research content, and main research result were
summarized, and meta-synthesis of the research results was conducted with the aggregative integration
method. Results A total of 12 studies were included, and the quality of all the studies was grade B. The
studies were conducted in 8 countries including Australia, Canada, Norway, etc., the research method mainly
was phenomenological research method, and all the studies were focused on adult burn patients. A total of 46
specific themes were extracted with totally 10 new categories formed after summarization, and 3 integrated
results were obtained as follows: burn patients suffered from both physical and psychological burdens, and
their normal life was broken; burn patients gained post-traumatic growth and could actively adjust to cope
with life difficulties; burn patients had multiple needs. Conclusions Burn patients experience both
physical and psychological pains during rehabilitation, so they long for multiple support from family and
society. Medical staff, social groups, and family members should pay attention to the psychological
experience and needs of burn patients with different characteristics during rehabilitation, and build a
multi-directional social support system to help patients return to the society and rebuild their lives.

【Key words】 Burns; Rehabilitation; Real experience; Qualitative research; Systematic
evaluation
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烧伤是一种难以预见的创伤性事件，烧伤事故

往往对患者造成躯体及心理的双重损伤。据报道，

2016年我国每 1亿人口中有 21万人被烧伤［1］。在过

去的几十年间，生物医学的发展虽然提高了烧伤患

者的治愈率，但研究显示，烧伤患者在出院后的生

存质量普遍偏低［2-4］、多存在焦虑、抑郁、创伤后应激

障碍等负性情绪体验［5-6］。全球范围内，烧伤康复的

普遍目标是能最大限度地实现烧伤患者的身体功

能、情感和社会方面的康复［7］。近年来，烧伤患者康

复期真实体验逐渐受到关注，相关的质性研究逐渐

增多，但单一的质性研究结果并不能全面、准确地

反映烧伤患者康复期的真实体验全貌，因此本研究

通过整合国内外烧伤患者康复期真实体验的质性

研究，充分利用现有的质性研究结果，系统、全面地

描述烧伤患者康复期的真实体验，以期为烧伤患者

的延续性管理提供思路，提高其生存质量。

1 资料与方法

1. 1 文献入选标准

纳入标准：（1）研究类型为质性研究，即采用现

象学研究、扎根理论研究、人种学研究、行动研究等

质性研究方法的文章。（2）研究对象为不同程度烧

伤患者。（3）研究感兴趣的现象为烧伤患者康复过

程中的感受、体验、态度或认知等。（4）研究情景为

烧伤患者出院后接受访谈。

排除标准：（1）重复发表的文献；（2）无法获取

全文的文献；（3）非中英文文献。

1. 2 文献检索策略

以“烧伤/烧伤患者、体验/认知/感受、质性研究/
现象学研究/定性研究/描述性质性研究/扎根理论”

为中文检索词，检索《中国知网》《万方数据库》《中

国 生 物 医 学 文 献 数 据 库 》，以“burn/burns、
rehabilitation/recovery/survivor/survive、 experience /
views/perceptions/、 qualitative/phenomenon/interview/
grounded theory”为 英 文 检 索 词 ，检 索《PubMed》
《Embase》 《CINAHL》 《PsycINFO》 《Cochrane
Library》，收集各数据库从建库至 2020年 6月收录的

探讨烧伤患者康复期真实体验的相关质性研究

文献。

1. 3 文献筛选和质量评价

由本文的第 1、2作者单独进行文献筛选，如遇

分歧则咨询本文的通信作者。首先通过文献管理

软件 NoteExpress剔除重复文献，再阅读文章题目和

摘要进行文章的初步筛选，最后通过阅读全文进行

复筛，确定最终纳入本研究的文献。经过系统循证

课程学习的本文第 1、2作者根据乔安娜布里格斯研

究所（JBI）循证卫生保健中心质性研究质量评价标

准［8］对纳入的文献进行评价，意见不一致时，由本文

全体作者进行线上讨论决定。评价内容包括以下

10项：哲学基础与方法学是否一致；方法学与研究

问题或研究目标是否一致；方法学与研究对象的代

表性及资料收集方法是否一致；方法学与结果阐述
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是否一致；研究方法与研究结果是否一致；是否阐

明研究者的文化背景和价值观对研究的潜在影响；

是否阐述了研究者对研究的影响及研究对研究者

的影响；研究对象是否具有代表性，能否充分反映

研究对象的观点；研究是否符合伦理标准；研究结

论是否源于对资料的充分解释。每项评价内容均

按照“是”“否”“不清楚”“不适用”进行评价，若纳入

文献符合上述所有标准，则判断文献质量等级为 A
级，产生偏移的可能性小；若纳入文献符合上述部

分标准，则文献质量等级为 B级，产生偏倚的可能性

为中度；若纳入文献完全不符合上述标准，则文献

质量等级为 C级，产生偏倚的可能性大。本研究最

终纳入质量评价等级为 A、B级的文献，剔除质量评

价等级为 C级的文献。

1. 4 文献资料提取

资料提取由本文的第 1、2作者完成，如遇意见

不统一，咨询本文的通信作者，资料提取内容包括

研究的国家、研究方法、研究对象、研究内容、研究

的主要结果。

1. 5 荟萃整合方法

采用 JBI循证卫生保健中心的汇集性整合方

法［9］进行结果整合，即在理解质性研究的主题、意义

的基础上整合和诠释质性研究的结果，使其更具有

概括性、说服性与针对性。由本文的第 1、2作者在

了解研究的哲学背景和方法论的基础上，反复阅读

原始文献，详尽提取研究结果并充分解释研究结果

的含义，将各研究中相似的研究结果进行归纳整

合，合成新的类别后再创建整合性的研究结果。

2 结果

2. 1 文献检索结果

共检索到相关文献 394篇，经过软件和人工筛

选，最终纳入文献 12篇［10-21］。见图 1。

2. 2 纳入文献质量评价

本研究纳入 12篇文献，文献质量等级均为 B
级，文献质量总体较好。见表 1。
2. 3 纳入文献的基本信息

纳入的 12篇文献共包含 141例成年烧伤患者，

患者均处于院外期，院外康复时间跨度较大，从出

院后 1周到 35个月。2项研究的研究对象为女性烧

伤患者［13，20］；1 项研究的研究对象为男性烧伤患

图 1 烧伤患者康复期真实体验质性研究文献筛选流程图

表 1 纳入烧伤患者康复期真实体验质性研究系统评价的 12篇文献的质量评价

第 1作者

Johnson［10］
Thakrar［11］
Ren［12］
Hunter［13］
Abrams［14］
Kornhaber［15］
Dahl［16］
McLean［17］
Moi［18］
Zamanzadeh［19］
Dekel［20］
Moi［21］

条目 1
是

不清楚

不清楚

是

是

不清楚

不清楚

不清楚

是

是

是

是

条目 2
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 3
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 4
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 5
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 6
否

否

否

否

否

否

否

否

否

否

否

否

条目 7
否

否

否

否

是

否

是

否

否

否

否

否

条目 8
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 9
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

条目 10
是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

是

质量等级

B
B
B
B
B
B
B
B
B
B
B
B

注：条目 1为哲学基础与方法学是否一致；条目 2为方法学与研究问题或研究目标是否一致；条目 3为方法学与研究对象的代表性及资料

收集方法是否一致；条目 4为方法学与结果阐述是否一致；条目 5为研究方法与研究结果是否一致；条目 6为是否阐明研究者的文化背景和价

值观对研究的潜在影响；条目 7为是否阐述了研究者对研究的影响及研究对研究者的影响；条目 8为研究对象是否具有代表性，能否充分反映

研究对象的观点；条目 9为研究是否符合伦理标准；条目 10为研究结论是否源于对资料的充分解释
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者［11］；其余研究的研究对象均为成年烧伤患者，未

明确研究对象的性别。本研究纳入文献发表于

2008—2018年，研究国家主要为澳大利亚、加拿大、

挪威，研究方法主要为质性研究中的现象学研究

法，资料收集方式均为半结构式访谈。见表 2。
2. 4 整合结果

纳入的 12篇文献共提炼出 46个明确的研究结

果，通过汇集性整合及归类后形成 10个新的类别，

最终合成 3个整合结果。

2. 4. 1 整合结果 1：烧伤患者承受躯体和心理的双

重负担，生活常态被打破

2. 4. 1. 1 类别 1：躯体症状的困扰 烧伤后患者

经历的躯体困扰包括对温度的敏感（“我想我的汗

腺被破坏了，我现在根本不会流汗，热和凉风都会

对我造成困扰”［14］）、瘙痒（“尽管我知道挠痒很愚

蠢，但我控制不住这样做”［21］）、瘢痕组织增生导致

的外貌改变（“我不知道别人会怎么想，可能他们会

认为我有皮肤病之类的”［13］）。

2. 4. 1. 2 类别 2：负性情绪体验 患者在经历巨

大的创伤之后，不能再做以前常做的事时表现为失

落（“当我抱起我的继女的时候，我的女友立马制止

了我，我就感觉……，我只是想抱她”［11］），有时会出

现持续的哀伤（“白天我几乎不怎么说话，我一直在

想我经历的创伤”［11］）和因为记忆中断而导致的消

极情绪体验（“我不记得我在烧伤科发生的任何事

了，我感觉很奇怪”［18］）。同时，他们也为自己再也

不能“正常”而感到焦虑（“我担心我将永远不一样

了，我的皮肤不会呼吸、不会出汗，我不能控制我的

表 2 纳入烧伤患者康复期真实体验质性研究系统评价的 12篇文献的基本信息

第 1作者

Johnson［10］

Thakrar［11］

Ren［12］

Hunter［13］

Abrams［14］

Kornhaber［15］

Dahl［16］

McLean［17］

Moi［18］

Zamanzadeh［19］

Dekel［20］

Moi［21］

国家

澳大利亚

加拿大

中国

加拿大

美国

澳大利亚

瑞典

澳大利亚

挪威

伊朗

南非

挪威

研究方法

现象学研究法

叙事研究法

扎根理论研究法

叙事研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

现象学研究法

研究对象

9例成年烧伤患者

10例成年男性烧伤患者

15例成年烧伤患者

10例成年女性烧伤患者

8例成年烧伤患者

21例成年烧伤患者

12例成年烧伤患者

6例成年面部烧伤患者

14例成年烧伤患者

15例成年烧伤患者

7例成年女性烧伤患者

14例成年烧伤患者

研究内容

了解烧伤患者住院和

康复期间的生活体验

了解男性患者如何应

对烧伤带来的困境

了解烧伤后患者的认

知变化和应对策略

了解女性烧伤患者烧

伤后的真实体验

了解重度烧伤对患者

健康的影响

了解烧伤患者如何面

对烧伤带来的伤害

了解烧伤后患者面对

生活的真实体验

了解面部烧伤患者的

真实体验

了解烧伤患者回归社

会生活的真实体验

了解烧伤患者回归生

活的真实体验

了解女性烧伤患者重

返社会的真实体验

了解烧伤患者对烧伤

后躯体的感知

主要结果

7个主题，包括患者的康复需要家人参与、烧

伤后变得脆弱、烧伤后生活的改变具有挑

战、需要重新考虑工作、需要自我照护、身

体状况逐渐好转及与他人分享康复经验

3个主题，包括患者努力克服疼痛与其他限

制、尝试减少/忽视困难、接受情绪的恢复

6个主题，包括患者存在意料之外的躯体痛

苦、因烧伤而感到丢脸、尝试构建新身份、

感到被社会排斥、尝试探索应对策略以及

努力重获新生

1个主题，即患者存在矛盾的心理

3个主题，包括烧伤影响患者躯体健康、智力

健康及情绪健康

4个主题，包括患者合理化烧伤事件、通过幽

默感来接受现实、认为接受改变是一种挑

战及患者的自我意识改变

3个主题，包括患者受伤后身体变得脆弱、如

何应对日常生活以及对烧伤护理的建议

3个主题，包括患者与自我和他人的关系、如

何应对烧伤事件及烧伤事件的意义

4个主题，包括患者烧伤后如何面对极端事

件、烧伤后破碎的生活记忆、如何接受现

实以及改变可以改变的现状

3个主题，包括患者身体逐渐康复、重新与社

会生活联系起来以及回归到现实生活

3个主题，包括患者宗教信仰的支持、面对的

复杂人际关系以及接受心理斗争

6个主题，包括患者的身体诉说着烧伤的故

事、陌生的身体、脆弱的身体、现在的身

体、衰弱的身体以及缺乏安全感的身体
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体温，我看起来也很不一样”［15］）和抑郁（“无论怎么

说，我变得比以前抑郁了，无论天气怎么样，我都想

穿件毛衣把自己包裹起来”［16］）。

2. 4. 1. 3 类别 3：重返社会困难 由于躯体功能

的改变，烧伤患者往往不能及时重新恢复之前的工

作（“最糟糕的事情是现在我不能够再处理和汽油

相关的事情了，但我有时不得不去处理引擎，以前

我能做的事现在都不能做了”［16］），且由于工作环境

对烧伤患者来说也成为了一个应激源，患者表示要

重新考虑工作（“医生建议尽快回到工作岗位，但我

感到一些焦虑，我失去信心了，我不知道我是否想

回到厨房工作”［10］）；由于烧伤给患者的外表造成了

较大的改变，患者也表示他们不再渴望人际交往

（“我现在不太想和别人有太多的交流了，我想一个

人简单地生活，远离他们对我的偏见”［12］）。

2. 4. 1. 4 类别 4：个人角色转变 由于躯体和心

理的双重打击，烧伤患者在康复后往往把自己定义

为弱者（“我总觉得我不如以前坚强了，很明显，我

的瘢痕很严重，做事情总会有些不便”［17］），或处于

被动的状态（“我原本是家里的顶梁柱，喜欢开车到

处游玩，但现在很憎恨开车……以前喜欢掌控一

切，但现在对很多事情都感到无能为力……”［10］）。

2. 4. 2 整合结果 2：烧伤患者获得创伤后成长，能

够通过积极调整来应对生活困境

2. 4. 2. 1 类别 5：接受现实 当烧伤患者意识到

发生的一切已无法改变，他们只能被迫接受现状，

来迎接未来的生活（“我唯一能做的就是接受现实，

我不仅仅是一个烧伤幸存者，我还是孩子的父亲和

妻子的丈夫，我必须照顾他们”［12］）。一些患者在经

历烧伤后开始把此次事故与宗教、信仰联系在一起

（“经历过这件事，上帝给了我更多的力量”［17］、“我

相信这一次我没有死去，我能活得更久”［18］），他们

向自己的上帝诉说自己的遭遇，从中获得解脱（“我

向上帝祷告，自从我去了教堂以后，我的瘢痕不会

再让我感到害羞了，我告诉自己这只是一个意外，

我不能改变了，我可以接受现在的自己”［20］），促使

自己更加坦然地接受现实。

2. 4. 2. 2 类别 6：调整心态，积极应对 患者在

烧伤康复的过程中，从小事做起、循序渐进，设立自

己的康复目标（“除了铲雪和割草，今晚我能做一份

沙拉难道不是有意义的吗”［14］），并坚信自己能战胜

困难获得康复（“我一点一点地在进步，虽然花了比

我想象中更多的时间，但我一天比一天进步得更多

了”［14］）。烧伤患者在面对烧伤带来的创伤时，选择

以幽默的方式来应对困境（“我跟他们说我找到了

一个‘燃烧’卡路里的好方法，他们对我能这样说感

到不可思议”［15］），或者通过分散注意力来调整心态

（“每天出去散步、赏花阻止了我坐在那里自怨自

艾”［18］），促使自我积极应对困境。由于患者在经历

烧伤后外表发生了较大的变化，他们也选择构建新

身份的策略来应对外表的改变（“我不想再看到我

受伤以前的照片了，我现在每天照镜子，我已经很

熟悉我现在的脸了”［12］）。

2. 4. 2. 3 类别 7：创伤后成长 经历巨大的创伤

性事件后，烧伤患者也表现出一些积极正向的情

绪，表现为创伤后成长，包括共情（“烧伤使我更加

意识到我对别人的需求更加敏感”［14］）、感恩（“社区

做得特别好，他们帮助我恢复身体和精神健康”
［14］）、利他主义（“与事故有关的其他人，他们也应该

得到支持”［17］）以及对现在的生活产生满足感（“感

谢上帝，没有再让我失去什么了，我对现在的生活

很满意”［19］）。

2. 4. 3 整合结果 3：烧伤患者存在多重需求

2. 4. 3. 1 类别 8：多方支持需求 一般情况下，

家人是与患者关系最亲密的人，患者表示他们坚持

下来的动力来源于他们的家人（“我想一个患者能

够活下来的原因，是你的近亲愿意接近你，并表示

他们对你的关心”［18］），他们在康复期承受的痛苦也

需要源源不断的社会支持（“身体上的疼痛消失一

些了，其他痛苦又环绕着我，如果我的身边没有这

么多人支持我，我想我会坚持不下去”［19］），而且有

烧伤经历的患者更加能体会彼此的感受，病友之间

的支持是患者过上正常生活的关键所在（“Todd、
Craig和我，我们 3个互相帮助，在一段对我来说特

别艰难的时间里 Todd进入了我的生活，他们所有的

人都非常慷慨”［10］）。同时烧伤患者的疾病不确定

感强烈，他们往往会陷入不停地猜测“我到底会怎

么样”的境地，他们需要专业医护人员提供的信息

支持（“虽然对于工作人员来说，这一切都是不言而

喻的，但我很想知道关于我什么时候能完全康复的

信息，不然我只能自己不停地猜测”［16］）。

2. 4. 3. 2 类别 9：症状管理需求 烧伤患者经历

的疼痛不仅发生在疾病治疗阶段，也发生在康复锻

炼时，甚至伴随患者的一生，有效的疼痛管理十分

重要（“疼痛的时候我吃止疼片，但是不能马上起到

作用”［16］）。随着烧伤创面的愈合，患者普遍表示存
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在重度的瘙痒情况，需要得到有效的止痒（“我机械

性地挠痒，甚至是在睡觉的时候，挠痒又会造成新

的小伤口，我知道挠痒是我的错，但这都是无意识

的”［21］）。此外，由于烧伤后的皮肤毁损、皮肤移植

等因素造成的瘢痕对患者来说不仅影响外观，而且

影响功能，他们希望尽可能地减少瘢痕的形成（“我

以为手术后一切都会好起来的……直到我看到瘢

痕，我才察觉这对我来说是一个更大的灾难”［12］）。

2. 4. 3. 3 类别 10：自我照护需求 烧伤患者往

往需要较长的康复时间，患者在康复期希望自己能

做一些力所能及的事，对自己进行自我照护（“因为

我对温度比较敏感，所以我想我能自己准备洗澡，

从我出院那一刻开始我就准备好了”［16］）。还有一

些患者表示，医护人员的“赋权”，让他们体验到自

己能进行自我照护，而备受鼓舞（“一开始他们让我

自己照顾自己，我想他们为什么要那样，后来我才

明白他们是在帮助我，推动我朝着目标前进”［10］）。

3 讨论

本研究共纳入文献 12篇，均以英文形式发表，

其中 9篇文献采用现象学研究法。现象学研究方法

适用于分析个体关于社会的复杂性、历程性体验资

料［22］，可以很好地诠释烧伤患者康复期的真实感

受。本研究纳入文献大部分符合 JBI循证卫生保健

中心提出的质性研究质量评价标准，质量评价均为

B级，纳入文献总体质量较好，但本研究纳入的文献

均未阐明研究者的文化背景和价值观对研究带来

的潜在影响，建议今后的质性研究重视此方面的问

题。相关文献的发表说明烧伤患者康复期的身心

健康状况已经得到关注，但烧伤患者康复期仍面临

身心负担重、重返社会困难等诸多挑战，提示烧伤

患者康复期不仅需要医护支持，还需要社会各界的

共同努力。

3. 1 重视烧伤患者康复期的身心体验，助力患者

恢复生活常态

据报道，部分烧伤患者出院后仍受疼痛、瘙痒

等躯体症状的困扰［23- 27］，同时有研究显示，烧伤患者

还会存在抑郁、失落等负性情绪体验，心理负担较

重［5］。外貌改变、瘢痕挛缩畸形、功能障碍使烧伤患

者身心疲惫、社会适应能力弱、角色定位困难、生存

质量降低［28-30］。因此，一方面，建议建立含医院、社

区、家庭三元联动的延续性烧伤患者护理体系，医

院方面联动社区卫生机构，针对患者不同症状、表

现采取不同治疗措施；社区依托医院对烧伤患者康

复期的心理进行持续、动态地评估，联合患者家人

及时对患者的不良心理状况给予疏解。另一方面，

建议关注烧伤患者康复期的积极心态，以促进患者

的正向发展。据报道，烧伤康复期患者存在一定程

度的创伤后成长［31-32］，这类正性的心理有助于个体

积极应对疾病［33］。本研究结果表明，烧伤患者伤后

可能会经历情绪的变化，从一开始承受较重的心理

负担到接受现实再到调整心态、积极应对，最终获

得创伤后成长，说明患者的心理体验不是一成不

变，而是动态发展的，因此应该对患者的心理进行

持续、动态的评估。若患者表现为正向心态，医护

人员应注意维持并强化，助力患者积极调整心态以

应对困境，使患者重新适应角色、恢复生活常态。

3. 2 健全社会支持系统，满足患者基本需求

研究显示，烧伤患者在康复过程中想获得多方

支持［34-35］，与本研究结果一致。本研究结果显示，烧

伤患者需求多样，其一，他们渴望获得来自家人和

朋友的关怀，家人和朋友的支持能帮助他们获得完

全康复的信心；其二，他们也需要获得烧伤同伴的

支持，同伴支持能增强患者康复的信心，帮助患者

重新审视生活［36］；其三，他们希望得到医护人员的

专业指导，以获取康复的关键信息并减轻他们在康

复期的各种症状，提高身体舒适度。另外，本研究

结果表明，烧伤患者渴望在能力范围内进行自我管

理，研究显示，自我效能感与烧伤患者康复期的生

存质量呈正相关［37］。因此，在烧伤患者康复过程

中，应注重“赋权”，让患者参与疾病管理，提高其自

我效能。通过医护人员在专业领域内的对症处理、

提供医疗支持，可减轻患者被症状困扰的程度，提

高患者生理舒适度；而通过提供同伴支持［38］、提升

家庭亲密度［39］等有效的社会支持则能帮助烧伤患

者进行心理调适；通过让患者参与疾病管理，可增

强患者自我效能，提升其生存质量。通过健全社会

支持系统来满足患者的基本需求，可使他们能够尽

早重新融入社会，重塑新的生活。

3. 3 小结

本研究从生理、心理、社会层面对烧伤患者康

复期的真实体验及需求进行整合，分析患者经历烧

伤后产生的身心变化，深入诠释烧伤患者在康复期

的真实体验，认为烧伤患者在康复期承受着躯体和

心理的双重痛苦，烧伤导致他们的生活常态被打

破、重返社会出现困难，患者希望得到来自家庭、社
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会的多方支持。建议建立多方位的社会支持系统，

协助烧伤患者走出困境，重返社会，重塑新生活。
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