
81

国际护理医学：4卷7期
ISSN: 2661-4812

冠心病是因冠状动脉粥样硬化所致的心血管疾病，

当患者心脏供养、供血的血管发生堵塞时就会引发心脏

血液循环紊乱，可引发气短、胸闷、心悸等心血管相关

的疾病，心绞痛是冠心病常见的并发症之一，典型的症

状为胸痛、胸部等，发病时患者血脂水平常处于异常情

况，容易引发高血脂症，具有极高的复发率、致残率与

致死率，严重影响患者的生活质量以及生命健康 [1]。临

床在治疗冠心病心绞痛患者时主要采取药物治疗或者介

入手术的方式，然而大多数患者对自身的病情以及治疗

手段存在较多的知识盲区，一旦发病就会产生诸多顾虑，

焦虑、抑郁等负面情绪较重，甚至有些患者对医护人员

的诊疗存在抵触情绪，不利于病情的改善，因此，有必

要对冠心病心绞痛患者施以有效的护理干预 [2]。本次研

究主要探讨针对冠心病心绞痛患者在其护理中实施优质

护理的应用价值，并作如下汇报。

1　资料与方法

1.1 一般资料

选 取 2021 年 2 月 到 2022 年 2 月 我 院 收 治 的 80 例 冠
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心病心绞痛患者作为研究对象，随机数字表法进行分

组，对照组（n=40，男 / 女 =22/18），年龄及均值 52-76

（64.35±6.11） 岁； 病 程 及 均 值 2-15（8.63±2.12）

年。研究组（n=40，男 / 女 =24/16），年龄及均值 54-80

（65.02±6.21） 岁； 病 程 及 均 值 2-16（8.77±2.24） 年，

分析一般资料后得出 P ＞ 0.05。纳入标准：（1）经影像

学技术以及心电图监测确诊为冠心病；（2）患者临床资

料完整且有效；（3）患者对研究内容知情且自愿参与；

排除标准：（1）认知、语言表达能力障碍；（2）合并急

性心力衰竭、心肌梗死以及急性脑血管疾病者；（3）合

并肿瘤疾病中。

1.2 方法

对照组：该组患者在护理中实施常规护理，密切监

测患者生命体征变化，叮嘱患者日常注意事项，有异常

情况立即告知医生。

研究组：该组患者在护理中实施优质护理。

（1）病情监测：与患者或家属沟通了解其既往史，

针对诱发冠心病心绞痛的危险因素以及护理风险进行评

估，清晨 6 点到中午 12 点是心脏病发作的高危时间段，

在这个期间增加巡房的次数并加强心率、血压等指标监

测，询问患者的感受，若患者出现心前区疼痛或者胸痛

等症状记录其发作的部位、发作频率以及每次发作持续

的时间并及时上报给医生，叮嘱患者卧床休息，尽量减

少活动。

（2）健康教育：围绕冠心病心绞痛健康知识进行讲

解，提高患者对疾病的认知，积极配合医护人员的指导。

定期开展冠心病心绞痛健康讲座，让患者和家属进一步

了解冠心病心绞痛预防及治疗常识，有任何疑问可现场

向专家咨询，在讲座结束后可与病友相互交流治疗心得。

（3）心理护理：很多患者因病情得不到良好的控制

而处于抑郁、绝望、悲观等负面情绪中，部分患者对治

疗存在抵触的心理甚至想放弃治疗，护理人员应及时与患

者沟通，分享预后效果好的案例提高患者的信心，告知患

者不要有自我否定和自我贬低的心理，保持良好的心态积

极配合治疗可提高治疗效果，改善患者的负面情绪。

（4）饮食护理：可多食用新鲜水果、蔬菜，限制钠

盐的摄入，每天摄入钠盐量＜ 6g，避免摄入的盐过多而

导致血管硬化、血压上升；限制高脂肪、高胆固醇的食

物，肉类摄入量应＜ 75g，以优质蛋白为主，避免进食动

物肝脏等。在饮食中可增加膳食纤维丰富的食物有利于

胆固醇的吸附，可促进排出胆酸，降低血胆固醇，严格

禁烟酒，科学的搭配膳食结构。

（5）用药干预：讲解药物相关知识，让其认识到遵

医嘱用药的重要性，耐心解释擅自增减用药剂量或者停

药的危害性，加强患者安全用药的意识。若患者担心忘

记服药可设定闹钟提醒服药，若患者担心记不住药物的

使用方法可在药盒或者药瓶上特殊标注，或者在放置药

物的附近贴上标签以便随时能够看见，同时与患者家属

沟通，必要时可由家属提醒患者用药。

1.3 观察指标

（1）对比 SAS、SDS 评分，使用焦虑、抑郁自评量

表，分别以 50、53 分为临界值，症状严重者得分高。

（2）对比心绞痛发作次数与时间。

（3）对比 SF-36 评分，采用简易健康状况表，单项

评分均以百分制计分，生活质量好则得分高。

1.4 统计学分析

统计学软件使用 SPSS 23.0，计量资料使用（x±s），

检验以 t 的形式，存在统计学意义则 P ＜ 0.05。

2　结果

2.1 对比 SAS、SDS 评分。

护理前，无显著差异，P ＞ 0.05；护理后，研究组

SAS、SDS 量表评分均更低，P ＜ 0.05，见表 1。

表1　对比SAS、SDS评分（x±s，分）

组别
SAS 评分 SDS 评分

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组

（n=40）
57.23±4.92 45.72±4.02 62.32±4.23 46.93±5.33

研究组

（n=40）
57.17±5.11 37.66±3.43 62.25±4.34 37.82±5.12

t 值 0.053 9.646 0.073 7.796

P 值 0.957 0.000 0.942 0.000

2.2 对比心绞痛发作次数与时间。

护理前，无显著差异，P ＞ 0.05；护理后，研究组心

绞痛发作次数与时间均较少，P ＜ 0.05，见表 2。

表2　对比心绞痛发作次数与时间（x±s）

组别

心绞痛发作次数

（次 / 周）

心绞痛发作时间

（min/ 次）

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组

（n=40）
3.28±1.16 1.82±0.48 10.11±2.72 7.82±1.62

研究组

（n=40）
3.18±1.09 0.65±0.22 10.18±2.81 5.03±1.25

t 值 0.397 14.014 0.113 8.624

P 值 0.692 0.000 0.910 0.000

2.3 对比 SF-36 评分。

研究组 SF-36 量表评分均较高，P ＜ 0.05，见表 3。
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3　讨论

近些年来，心血管疾病的发病率逐年增高，冠心病

是典型的心血管疾病，好发于中老年群体，受到生活作

息、饮食结构以及环境等因素的影响，该疾病的发病率

居高不下，当患者机体内血脂含量过高、脂质代谢异常

就会导致脂质聚集于动脉血管内膜上并诱发动脉粥样硬

化，多数冠心病患者均存在动脉粥样硬化，若血液无法

正常回流到心脏就会引发循环瘀血进而发生心绞痛等并

发症，典型症状为心悸、胸痛、胸闷等，具有较高的复

发率与病死率 [3]。现阶段，临床对于冠心病的治疗主要

通过药物或者实施手术的方式，可有效缓解患者的临床

症状，但多数患者对疾病与治疗手段缺乏认知，在治疗

期间配合度不高，甚至有些患者对医护人员的诊疗活动

存在抵抗的行为，总体治疗达不到理想的效果，预后效

果也不佳，因此，有必要对冠心病心绞痛患者施以有效

的护理干预以改善其预后 [4]。优质护理是一种结合了公

共卫生学、心理学与护理技能于一体的护理模式，其核

心是为患者提供优质的健康服务，以患者的心理感受作

为护理重点，最大限度满足患者的护理需求，让患者从

生理到心理都获得满足感 [5]。加强对患者病情的观察，

实时监测心电图以便掌握其病情变化，一旦有异常情况

可立即进行施救。健康教育在促进患者调整生活方式中

起着重要的作用，通过有组织、有系统、有计划的教育

活动让人们自觉采纳并养成健康的行为与生活习惯进而

减少影响其身心健康的危险因素，对冠心病心绞痛患者

实施健康宣教能够提高其对疾病与治疗的健康认知，帮

助患者建立健康的生活方式，提高患者的自我保健意识，

提升遵医行为 [6]。心理护理是现代护理模式中非常重要

的组成部分，通过对患者实施心理疏导转变其对疾病的

认知并帮助患者调理情绪，让患者保持良好的心态以增

加治疗的信心。患者经过健康宣教与心理干预对疾病与

治疗加深了解，治疗依从性提升，能够听从医护人员的

指导 [7]。与此同时给予患者饮食护理和用药护理，在日

常饮食中保持良好的饮食习惯，以低盐低脂的饮食为主，

调节机体血压与血脂水平，减少诱发冠心病心绞痛的危险

因素；在用药方面患者能够遵医嘱用药，临床症状得以改

善 [8]。在本次研究中采取优质护理的研究组患者负面情绪

评分较低，心绞痛发作次数与发作时间较少，研究组生活

质量评分较高，与对照组相比有显著性的差异，P＜0.05。

综上所述，在冠心病心绞痛患者的护理中实施优质

护理具有显著的优势，可缓解患者的负面情绪，提高其

心理健康水平，减少心绞痛发作次数以及发作持续的时

间，生活质量得以改善，值得临床广泛应用。
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表3　对比SF-36评分（x±s，分）

组别 认知功能 躯体功能 情感功能 角色功能 社会功能

对照组（n=40） 81.06±1.53 80.39±1.23 81.65±1.17 81.06±1.67 81.35±1.60

研究组（n=40） 87.93±1.48 87.90±1.42 87.71±1.51 87.32±1.89 89.05±2.05

t 值 20.412 25.283 20.064 15.698 18.727

P 值 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001


