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优质护理服务在高血压临床护理中的效果评价

柒金杏

北流市平政中心卫生院

摘 要：目的：研究临床护理中开展优质护理服务成效性。方法：选择本医院 2020年 3月-2021年 3月期间收治的高血压

患者 50例设定研究人员计入研究，开展随机数字表法设为 25例/组，设定为研究组、常规组，其中常规组（基础性护理），

研究组（优质护理服务），分析护理总有效率，护理前后血压水平变化，护理前后体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘油三酯，

生活质量内容评分结果。结果：①研究组护理总有效率高于常规组，P＜0.05；②护理前，两组血压水平无差异（p>0.05）；

护理后，研究组血压控制更为理想（p<0.05）；③ 护理前，各项数据无差异（p>0.05）；护理后，研究组体质量、空腹血糖、

总胆固醇、甘油三酯均优于常规组，组间对比（P＜0.05）；④研究组生活质量各项评分高于常规组，差异有统计学意义（P

＜0.05）。结论：临床上针对高血压开展优质护理服务，患者血压控制理想，能够积极进行健康饮食，运动等，生活质量提

升，值得普及和应用。
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Effect evaluation of high quality nursing service in clinical nursing of hypertension
Jinxiu Qi
Beiliu City Pingzheng Center health Center
Abstract: Objective: To study the effectiveness of quality nursing service in clinical nursing. Method: Fifty patients with
hypertension admitted to our hospital from March 2020 to March 2021 were selected to be included in the study by researchers, 25
cases/group were carried out by random number table method, and were set as research group and routine group, including routine
group (basic nursing) and research group (quality nursing service). The total effective rate of nursing and changes in blood pressure
level before and after nursing were analyzed. Score results of body mass, fasting blood glucose, total cholesterol, triglyceride and

quality of life before and after nursing. Results: ① The total effective rate of the study group was higher than that of the

conventional group, P < 0.05; ② Before nursing, there was no difference in blood pressure between the two groups (p>0.05). After

nursing, blood pressure control was better in the study group (p<0.05); ③ Before nursing, there was no difference in all data

(p>0.05); After nursing, body weight, fasting blood glucose, total cholesterol and triglyceride in the study group were better than

those in the conventional group, and the comparison between groups was P < 0.05. ④ The scores of quality of life in the study

group were higher than those in the conventional group, and the difference was statistically significant (P < 0.05). Conclusion:
Clinical high quality nursing service for hypertension, blood pressure control ideal, can actively carry out healthy diet, exercise,
improve the quality of life, worthy of popularization and application.
Keywords: quality nursing service; Hypertension; Clinical nursing

高血压属于慢性疾病，患者血压有着明显上升，一旦血

压长期得不到理想控制，就会对机体脑，心脏，肾器官造成

损伤[1]，很容易出现脑出血，心肌梗死等，所以，高血压也

被纳入心脑血管疾病危险因素之一。在早期高血压没有明显

的症状，但受到患者年龄影响，对于医护人员的讲解，用药，

饮食等均不理解，对于治疗顺从性较差，无法控制血压水平

变化，临床上建议给予护理干预。优质护理是围绕患者进行

护理，能够为患者提供科学，系统，个性化的护理服务，也

促使患者更关注自身，降低疾病造成的损伤[2]。基于此，针

对本医院 2020 年 3月-2021 年 3 月期间收治的高血压患者

50例设定研究人员，分析对其临床护理中开展优质护理服

务成效性。

一、基本资料和方法

1.资料

本次研究以我院在 2020年 3月-2021年 3月期间收治的

高血压患者 50例，纳入此次研究，并作为研究对象。此次

研究获得医院伦理委员会批准，患者签署知情同意书，纳入

的 50例患者中随机分成常规组，研究组，其中常规组男性

患者具有 17例，女性患者具有 8例，年龄 62-78岁，平均

（65.88±1.42）岁；研究组男性患者具有 16例，女性患者

具有 9例，年龄 62-79岁，平均（65.98±1.59）岁，经过对

比，P>0.05。
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入选标准：研究对象经过测定发现收缩压大于

140mmHg，舒张压大于 90mmHg；且自身不存在精神障碍[3]。

排除标准：存在治疗禁忌症；临床资料不齐全，抵触护

理患者等。

2.方法

常规组：基础性护理[4]，当接诊之后及时的测量患者的

血压水平，询问有无过敏史，过往用药等，进行患者生理健

康状态分析，并配合医生开展治疗，对于医嘱各项操作积极

响应，能够进行基础性的健康指导，让患者能够明白饮食，

运动的重要。

研究组：基于以上内容实施优质护理服务[5]，即（1）

健康宣教：可以发放《高血压防治手册》于患者，能够将疾

病有关的相关知识进行全面讲解，促使患者、家属面对疾病

有正确认识，明白患有高血压危害性。可以定期的组织患者

参加高血压疾病健康讲座，应用视频、文字等不同形式进行

内容宣讲，以此，提升患者的认知水平能力；（2）心理护理：

医护人员要主动和患者沟交流，充分的评估患者情绪状态，

并了解导致不良情绪出现因素，再进行针对性疏导干预，更

快的缓解负面情绪，护理人员可以介绍住院环境，管床医生

等，能够辅助患者快速的适应陌生环境；（3）饮食干预：导

致高血压产生的原因较多，其中也涉及患者存在不良饮食习

惯，因此，护理人员要更为科学化的进行饮食指导，控制盐

分的摄入量，每日盐量摄取小于6克，全天的饮食少油，清

淡，且低钾，高钠；（4）用药指导：因患者耐药存在差异化，

体位性低血压出现的可能性更高，在治疗期间应当依据患者

的病情选择适合的降压药物，并且控制好药量以及剂量等，

使得药效能够最大化，用药过程中有部分患者认为高血压上

升，也要增加服药的剂量，血压得到降低之后，即可不用药

物进行治疗，护理人员要及时的进行纠正，让患者能够明白

高血压为慢性且终身性的疾病，为了避免其它损伤出现，应

当按照医嘱用药，以免血压频繁波动，对自身形成其它影响；

（5）养成科学的饮食习惯，不可过度性劳累，熬夜等，叮

嘱患者合理性的进行休息，戒烟酒，保持良好情绪，记录血

压变化情况，有利于医生及时性进行治疗方案的整改；（6）

指导患者进行适当的运动，让患者明白体质不同，可以选择

相应的运动类型，强度等，运动要以放松为主，例如慢跑，

打太极等，运动时间控制为30分钟，不要过度化的运动。

3.观察指标

（1）护理总有效率：护理后，患者舒张压为 70-50mmHg，

收缩压为 120-130mmHg，纳入效果显著；护理后，患者舒

张压为 80-90mmHg，收缩压为 130-140mmHg，纳入有效果，

患者舒张压大于 90mmHg，收缩压大于 140mmHg，纳入无

效果。

（2）护理前后血压水平变化：分析护理前后患者舒张

压、收缩压变化。

（3）记录护理前后体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘

油三酯。

（4）应用 SF-36进行生活质量内容评分结果评定，每

项内容得分高，证实生活质量较理想。

4.统计学处理

对数据以 SPSS29.00软件分析，计数资料（n，%）表

示，x2检验，计量资料（均数±标准差）表示，t 检验，P

＜0.05差异具有差异义。

二、结果

1.护理总有效率比较

研究组护理总有效率高于常规组，P＜0.05。见表 1。

表 1 护理总有效率比较

组别 效果显著 有效果 无效果 总有效率

研究组

（n=25） 20（80.00） 2（8.00） 3（12.00） 22（88.00）

常规组

（n=25） 4（16.00） 10（40.00） 11（44.00） 14（56.00）

X2 - 6.3492

P - 0.0117

2.护理前后血压水平变化比较

表 2，护理前，两组血压水平无差异（p>0.05）；护理

后，研究组血压控制更为理想（p<0.05）。

表 2 护理前后血压水平变化比较

组别
例

数

舒张压（mmHg） 收缩压（mmHg）

护理前 护理后 护理前 护理后

研究

组
25 104.4±9.5 87.2±8.0 179.9±6.73 111.3±6.6

常规

组
25 103.2±9.8 93.3±8.2 178.8±7.36 125.3±5.8

T 0.4395 2.6624 0.5515 7.9669

P 0.6622 0.0105 0.5839 0.0001

3.护理前后体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘油三酯比

较

护理前，各项数据无差异（p>0.05）；护理后，研究组

体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘油三酯均优于常规组，组

间对比（P＜0.05），见表 3。
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表 3 护理前后体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘油三酯比较

组别

体质量(Kg/m2） 空腹血糖(mmol·L-1） 总胆固醇(mmol·L-1） 甘油三酯(mmol·L-1）

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

研 究 组

（n=25） 23.92±1.50 21.85±1.20 6.13±0.72 6.00±0.44 4.62±0.92 4.07±0.72 1.45±0.42 1.20±0.30

常 规 组

（n=25） 23.85±1.70 23.58±1.50 6.09±0.70 7.85±0.70 4.65±0.89 4.72±0.90 1.47±0.45 1.40±0.38

T 0.1544 4.5030 0.1992 11.1877 0.1172 2.8198 0.1625 2.0655

P 0.8880 0.0001 0.8430 0.0001 0.9072 0.0070 0.8716 0.0443

4.生活质量内容评分结果比较

表 4证实，研究组生活质量各项评分高于常规组，差异

有统计学意义（P＜0.05）。

表 4 生活质量内容评分结果比较

组别 例数 躯体疼痛 精神状态 社会职能 生理职能

研究组 25 44.25±3.27 44.20±3.58 43.62±3.85 42.20±3.32

常规组 25 35.52±3.52 33.80±3.72 37.72±3.77 37.22±3.25

T 9.0852 10.0720 6.4026 5.3595

P 0.0001 0.0001 0.0001 0.0001

三、讨论

高血压最为主要的特征是体循环动脉血压上升，为血管

内科疾病，具有较高的残疾率和死亡率等，一旦患者维持高

血压，就会对脑，肾，心等器官造成损伤，血压控制不理想

[6]，则会出现严重性并发症，高血压的发病率逐渐增加，已

经成为心血管疾病的危险因素，会导致心肌梗死，慢性肾功

能不全，脑卒中等。根据相关的研究可知，年龄，遗传，饮

食等多项因素都和高血压的发病有着密切关系，这类人出现

心脑血管疾病的可能性是健康人群的八倍，所以针对高血压

患者要进行合理的护理干预，减轻疾病损伤，更有助于疾病

转归。

高血压只有进行饮食调整，药物控制，生活方式干预等，

才能够更好控制病情发展，临床上建议进行科学且有效的干

预[7]，有利于患者机体生活质量提升。过往采用的基础性护

理，较为片面化，有一定的局限，重视病情变化管理，对于

饮食，用药，生活习惯等忽视。随着护理干预成熟发现，当

进行优质护理服务可改变以上情况，优质护理服务是围绕患

者进行，一切以患者为出发点，可以更好满足患者护理需求，

为患者提供更有针对性以及个性化的护理服务。优质护理服

务涉及内容较多，可以及时的将患者心理障碍进行排除[8]，

纠正患者不良心态，使其能够保持良好心态面对治疗，对于

血压水平的控制更主动，获取结果理想，患者生活质量高。

优质护理服务也体现出医护人员的责任感，和基础性护理对

比，在对高血压的护理中取得成效结果显著，优质护理服务

可以让患者正确的认识疾病，在今后生活中避免潜在危险因

素发生[9]。优质护理服务能够针对患者的饮食喜好，习惯等

进行饮食方案的制定，告知饮食和高血压的联系，多食用新

鲜的瓜果蔬菜等，盐摄入量也应当减少，生活中需要戒烟戒

酒；指导患者按照医嘱用药，不得随意更改剂量，或者是停

药，对于有停药预兆的患者，进行干预，另外要告知患者，

在服药有可能出现体位性低血压，要及时的进行预防，也不

用产生恐慌，在日常生活中，进行血压监测，每次测量要固

定一侧的肢体，通常是患者右上臂，在测量时候肢体，身体

都不能动，以免产生误差[10]，若是剧烈运动，则先让患者进

行充分休息 30分钟，之后再进行测量，记录测量数据，有

利于复诊使用，进行用药调整。

本次实验数据证实，研究组护理总有效率高于常规组，

P＜0.05；护理后，研究组血压控制更为理想（p<0.05）；护

理后，研究组体质量、空腹血糖、总胆固醇、甘油三酯均优

于常规组，组间对比（P＜0.05）；研究组生活质量各项评分

高于常规组，差异有统计学意义（P＜0.05），其证实了当给

予优质护理服务，可以及时纠正患者错误饮食和生活习惯，

帮助患者树立良好的习惯，控制血压理想，预后较高。

综上所述，临床上针对高血压开展优质护理服务，患者

血压控制理想，能够积极进行健康饮食，运动等，生活质量

提升，值得普及和应用。
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