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【摘  要】目的：通过对高血压合并主动脉夹层进行临床护理，随后进行整体效果的探究。方法：查询 80 名 2017 年 1 月到 12 月来我院进

行治疗高血压患者的临床资料，这些患者的年龄在 34 岁到 80 岁之间，随后采用护理干预方式进行临床效果的探究。结果：患者治疗后的

SBP、DBP 等相比之前有了一定好转。结论：在现阶段采用临床护理干预对于高血压合并主动脉夹层患者具有一定的临床效果。 
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高血压合并主动脉夹层作为现阶段临床上一种常见病症，其死

亡率较高，同时对于出现动脉瘤破裂的情况一定程度上会导致患者

死亡[1]。在现阶段临床中治疗效果较差，也增添了临床护理的难度。

根据有关调查，我国每年都会有 300 万人们患有高血压疾病，患病

人群大幅度上升，在医学中是一个严重的问题。由于高血压属于慢

性疾病，患病的过程比较长，所以要进行有效的预防，认识到疾病

的危害性，患病之后积极地进行预防，减少患病的概率，降低患病

的危害性，根据患者的病情采取有针对性的护理干预措施，提高人

们的生活质量。 

1.资料与方法

1.1 一般资料

查询 80 名 2017 年 1 月到 12 月来我院进行治疗高血压患者的

临床资料，这些患者的年龄在 34 岁到 80 岁之间，患者的平均年龄

为 58.2±4.4 岁；这 80 名患者中有男性患者 63 名，女性患者 37 名；

患者的最短病程为半年，最长的病程为 20 多年，患者的平均病程

为 6.8±2.5 年。对这 80 名患者经过各项指标的检查，根据心血管

内科学中高血压合并主动脉夹层的诊断标准，这 80 名患者全部符

合高血压合并主动脉夹层疾病的标准，这些患者没有患有严重心、

肝、肾功能障碍，患者也没有精神性疾病。 

1.2 方法 

第一，给高血压患者进行相关知识的健康宣教[2]：利用问卷调

查的方式对患者的基本情况进行调查，问卷中的内容包括患者的姓

名、性别、年龄、病程、是否服用药物治疗以及血压控制情况等；

同时还要对患者的饮食习惯、吸烟情况、饮酒程度、日常的生活作

息以及对高血压疾病的认知情况进行了解，然后做好准确的记录，

根据调查的情况进行健康管理档案的建立。根据患者的实际情况采

用多种形式的健康宣传教育对患者进行宣导。对患有不同程度高血

压的患者进行有对性的健康讲座，从各方面讲解高血压的防治，并

指导患者的生活方式、作息习惯以及服用药物方式。 

第二，饮食习惯的护理：患有高血压的患者相比于健康的人喜

欢食用高盐、高脂、高热量的食物，所以要告诉患者身体健康、进

行合理的饮食对身体具有重要的意义，合理指导患者食用盐分的

量，给患者每人发放一把控盐勺以及一本健康饮食的手册，帮助患

者树立低盐、低脂饮食的意识，患者在日常生活中要多使用新鲜的

蔬菜和水果，适量的摄入蛋白质，多喝水以保证血管的弹性、通透

性，防止病情加重。 

第三，第三，烟酒的护理：患有高血压的患者大多数在患病之

前喜欢抽烟喝酒，吸烟影响身体内的血管持续性，收缩微小血管的

持续性，造成舒张压的升高，还有可能引发肺癌或者胃癌等并发症；

虽然少量的饮酒有一些有利的意义，可以预防动脉粥样硬化的发

生，但是饮用大量的酒，高血压的病发率非常高。充分的向患者介

绍烟酒对身体的危害，患者在戒烟的同时，也要控制酒量的引用，

减少摄入过量的烟酒。 

第四，第四，作息习惯的护理：有很多患者病发高血压的原因

是因为患者的作息时间不规律，在日常生活中缺少一定的锻炼。患

有具有一个良好的作息习惯是稳定血压的基础条件，平时进行适量

的体育锻炼可以有效的降低血压，所以控制患者高血压的根本方法

就是养有一个良好的生活方式和生活习惯。进行生活方式的指导：

针对患者不同的文化程度和学习能力，制定相应的有效方式。向患

者介绍由于较高的精神压力和生活压力，利用过度的饮酒和吸烟来

缓解，造成高血压的病发率非常高。给患者强调改变生活习惯对于

预防高血压有重要的作用。建议患者在日常生活中要戒烟、适量的

饮酒，食用低盐、低脂[3]的事物，多吃新鲜的蔬菜和水果，控制饮

食平衡，保持一个良好的心情，不要有过多的心理压力和精神压力。  

第五，第五，用药方面的护理：患者光有一个良好的生活方式

和生活习惯并不能良好的控制血压，还要进行药物的控制。由于治

疗高血压合并主动脉夹层是一个长期的过程，需要进行长时间的用

药，有些患者在血压稳定之后就会停止服用药物，从而造成高血压

的发作。让患者充分了解药物治疗的重要性，养成每天吃药的习惯。

同时患者也要定期检测血压，如果血压出现异常情况要进行及时的

治疗，制定合理的治疗方案。 

2.结果
通过给高血压合并主动夹层患者进行一段时间的护理干预，对

患者干预前和干预后的血压情况进行对比。护理前患者的平均 SBP

为（169.5±13.6）mmHg，平均 DBP 为（101.2±11.1）mmHg，护

理之后患者的平均 SBP 为（125.7±14.7）mmHg，平均 DBP 为（78.8

±11.5）mmHg，具有统计学差异（P＜0.05）。 

表 1.高血压合并主动夹层患者护理前后 SBP/DBP 变化 

组别 例数 SBP（mmHg） DBP（mmHg） 

护理干预前 80 169.5±13.6 101.2±11.1 

护理干预后 80 125.7±14.7 78.8±11.5 

3.讨论
随着生活水平的不断提高以及人们的生活压力不断的加大，人

们病发高血压疾病的概率越来越高。引发高血压病发的原因有很

多，例如患者的生活习惯，饮食习惯，作息习惯，抽烟喝酒程度以

及患者的用药方面都影响着患者的病情。在目前来看，由于患者的

文化程度也比较低，对疾病的认识度不够，患者没有充分的认识到

高血压合并主动脉夹层[3]的危害性，是造成基层患者病高血压的概

率较高的主要原因。为了降低高血压合并主动脉夹层的病发率，主

要过程以预防为主要内容，给高血压患者进行相关知识的健康宣

教，进行有效的饮食习惯护理，帮助患者树立低盐、低脂饮食的意

识，提升整体效果。 
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