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健康教育及综合护理对冠心病心绞痛的临床价值分析 
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摘要：目的：健康教育及综合护理对冠心病心绞痛的临床价值分析。方法：选取 68 例在我院进行冠心病心绞痛治疗病人进行调研，本次调

查时间在 2020.04-2020.11。将参与调查病人分为 2 组，每组均分得 34 例。对比组在本次调查中所采用的护理模式为传统常规护理。研究组

所采用的护理模式为健康教育及综合护理。分析两组最终护理结果。结果：对比组护理满意评分结果与研究组相比明显较低，两组差异明

显，P 值<0.05。结论：在冠心病心绞痛护理中，健康教育、综合护理应作为首选，此方案值得临床应用与普及。 
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冠心病心绞痛在临床治疗中属于常见而多发疾病，此疾病是指

病人出现冠状动脉粥样硬化，导致病人血管腔出现狭窄的情况，进

而诱发心肌急性、缺氧以及短暂性缺血，同时因冠状动脉供血不足

诱发而引起胸部不适、发作性胸痛等表现，大多数病人因此出现了

焦虑、抑郁、不安、紧张的负性情绪表现，一旦发生增加了心绞痛

疼痛程度[1-2]。近些年，随着我国社会不断进步以及发展，人们生活

质量不断提升，导致冠心病心绞痛发生率呈不断增高趋势，现如今

此疾病已经成为了威胁人们心身健康的主要疾病[3]。根据有关学者

研究结果证实，在病人发生冠心病心绞痛时对其实施有效的护理干

预，可提升治疗效果，改善临床症状，为此我科室采用了健康教育

及综合护理模式，具体实施情况见如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取 68 例在我院进行冠心病心绞痛治疗病人进行调研，本次

调查时间在 2020.04-2020.11。将参与调查病人分为 2 组，每组均分

得 34 例。对比组：参与调查病人中，性别为男性与女性者分别为

17 例与 17 例，年龄在 49 岁至 87 岁之间，中位年龄为 68.1 岁。研

究组：参与调查病人中，性别为男性与女性者分别为 15 例与 19 例，

年龄在 51 岁至 76 岁之间，中位年龄为 64.2 岁。两组病人一般资料

经对比结果证实，并无差异，P 值>0.05。 

1.2 方法 

对比组在本次调查中所采用的护理模式为传统常规护理。 

研究组所采用的护理模式为健康教育及综合护理：（1）健康教

育：在病人入院以后护理人员对其实施健康教育，告知病人、病人

家属和冠心病、心绞痛有关的常识，以预后、并发症、临床表现、

诱发因素为主，同时向病人发放问卷进行调查，根据病人对于疾病

认知程度，评估病人护理需求，再制定个性化健康教育方案。（2）

心理疏导：在日常护理中，冠心病心绞痛病人容易出现负性情绪反

应，以情绪激动、焦虑、恐惧为主要表现，为此要实施心理干预以

及疏导，帮助病人树立治疗的自信心。（3）生活干预：在日常护理

中告知病人保证良好的生活习惯尤为重要，并根据病人饮食喜好制

定饮食方案，饮食中应以清淡、高热量、高蛋白、高纤维为主，而

且在饮食中要以少食多餐为主，不要快饮快食。（4）运动干预：在

日常护理中为了提升康复效果，要根据病人年龄、性别以及饮食喜

好制定运动方案，以有氧运动为主，瑜伽、慢走、游泳等运动均为

首选运动方案。 

1.3 观察指标 

分析护理结果。护理满意得分结果：采用评分方式进行，总得

分值越高证明病人对于本次护理越满意，本次调查以问卷形式进

行，问卷为我院自设问卷。 

1.4 统计学方法 

应用 SPSS 软件（22.0 版本），计数资料（率）行χ2 检验，计

量资料（ sx ± ）行 t 检验，P<0.05 时存在显著差异。 

2 结果 

对比组：病人护理满意评分结果为 75.61±1.32 分，研究组：

病人护理满意分结果为 91.56±2.13 分，对比组护理满意评分结果

与研究组相比明显较低，两组差异明显，P 值<0.05。 

3 讨论 

冠心病心绞痛在临床治疗中属于常见而多发疾病，此疾病属于

心因性疾病，负性心理情绪以及因素会诱发以及加重疾病反应[4-5]。

但根据有关资料证实，大多数冠心病心绞痛病人都存在抑郁、恐惧

以及焦虑的负性心理情绪反应，不良情绪反应会加重心绞痛发作次

数、疼痛程度，为了改善此情况，我科室在针对性治疗基础上对病

人实施了有效的护理干预。在以往护理干预中，常用护理模式为常

规护理，这种护理方式在实施过程中虽然有效，但效果不是十分理

想。为了改善此情况，提升治疗效果，我科室则采用健康教育及综

合护理。近些年虽然人们认知程度以及对于医疗了解程度有所提

高，但大多数病人都缺少对于冠心病心绞痛的认知程度，为此我科

室辅以了健康教育模式，健康教育能够帮助病人提升对于疾病的认

知程度，进而提升治疗、护理配合程度。综合护理属于新型护理模

式，在实施过程中包含了传统常规护理，在实施过程中，可以弥补

传统常规护理的劣势，并保留其优势，在实施过程中通过心理疏导，

可帮助病人舒缓负性情绪反应，以此来改善病人负性情绪发生率。

通过生活干预，可调节病人不良饮食、不良生活习惯，养成良好的

饮食习惯，降低并发症发生率。通过运动干预，可提高病人身体素

质，促进病人身体康复。 

综上所述，在冠心病心绞痛护理中，健康教育、综合护理应作

为首选，此方案值得临床应用与普及。 
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