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护理告知程序在心内科病人中的应用进展 
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摘要：随着"以患者为中心"的医疗服务价值理念逐渐融入医院护理服务工作,患者安全、环节服务质量、风险监测预警等护理问
题越来越多地受到医院护理人员和医院管理人员的普遍重视关注。注重心血管病变的患者护理告知程序的正确实施,通过在广大
患者入院、住院、出院护理过程中及时实施患者护理服务告知,拉近了患者护患间的关系,提高了护理人员的专业理论服务水平
和护理沟通服务技巧,有效地提高了患者护理服务质量,确保患者护理安全,,减少患者发生护理纠纷,真正为广大患者家庭提供安
全、有序、优质的护理服务。 
关键词：护理告知程序；心内科；进展 

 
1 护理告知程序概述 
1.1 定义 
临床护理通报程序是护士针对患者的具体疾病，在临床

工作中，按照发生的先后顺序，结合临床护理通报的内容，
对患者进行系统、规范的健康教育的过程

[1]
。随着社会的发

展，特别是医疗事故处理条例的颁布，人们的自我保护意识
不断增强，对医疗保健提出了越来越高的要求。《医疗事故
处理条例》第十一条规定：“医务人员在医疗活动中，应当
如实告知患者病情、医疗措施和医疗风险，并及时解答患者
的会诊。” 这是医疗机构和医务人员的执行，通知义务也是
对患者知情权、同意权和选择权的要求。护理人员在临床护
理工作中严格执行通报程序，可有效预防护理纠纷的发生，
促进各项工作的有效开展。 

1.2 种类 
1.2.1 一般患者的告知内容 
心内科室的患者由于年龄大,疾病较为复杂,老年人在身

体生理和精神心理两个方面都是具有其中的特殊性,疾病本
身和他们外部环境的复杂变化严重直接影响了他们的安全
[2]
。主班护士首先要真诚热情地欢迎接待住院病人,还要介绍

住院病房的内部环境和配套设施,如病房卫生间的地理位置、
膳食、开水器和供应器的时间、病床及各单元卫生管理功能
要求、呼叫控制系统的正常使用等。接下来,介绍科室相关工
作人员,包括负责填写主管医生、责任护士、科主任、护士长
的真实姓名,主管医生及上级主任每天巡视病房时间,特别强
调住院期间不得擅自离开病房或擅自离开医院，以免发生意
外，否则后果自负。最后进行了安全介绍，告知患者要妥善
保管贵重物品，防止意外伤害，以及年老体弱患者留在身边
的注意事项，新冠的特殊时期，注意患者及陪侍人核酸的检
测结果，行程码，健康码的查看，对患者的饮食，检查进行
封闭管理。 

1.2.3 危重患者、急症患者的入院告知内容 
心内科病房患者由于起病急、病情变化快,潜在并发症严

重,例如对于进入内科病房的急性心肌栓塞梗死疾病患者,病
情较为紧急,应优先抢救。立即及时给予患者心电监护、镇痛、
吸氧、测量患者生命体征等,积极主动配合住院医生进行抢救,
并及时做好相关护理询问记录,需在其他陪同医护人员身边
或者进行护理询问时并了解患者病史,护士长应口头明确告
知患者家属及其他陪同医护人员有关用药、治疗、护理等相
关情况

[3]
。 

1.2.3 住院期间的护理告知 
口服给药及注射用药的告知内容，心内科患者需要长期

口服药，不可随意增减或停用，按医嘱规定给药
[3]
。对长期

使用抗心血管活性酶类药物者,应定期进行针对体位性低血
压的心理预防和有关急救治疗知识的学习指导,始终坚持随
身携带少量硝酸甘油或硝酸异山梨醇,当患者出现剧烈胸闷、
心前区不适时,立即将其含口或服于舌下,如果出现胸痛只能
持续 15 分钟并且没有明显缓解,请立即停止就医。护士娴熟
的护理技术、温和的护理动作、亲切的服务态度都会增加患
者的信任感. 

1.2.4 特殊护理操作前及特殊检查的告知 
向需要检查的患者详细解释了该检查的主要目的、方法

和操作过程,并详细告诉该患者如何互相配合,减少恐惧。心
内科疾病患者经常需要做一些小的检查:例例如脑的心电图、
心脏病的彩超、动态的的心电图、动态的心血压等,应及时告

知内科患者这些检查的主要目的,检查前患者应该要做好哪
些术前准备,检查工作过程中如何相互配合,检查时的注意事
项,检查结束后会可能出现什么不适,如何进行预防。 

1.2.5 手术护理告知 
介入手术患者应提前 1 天告知术前准备、术中配合及术

后恢复过程中可能出现的不适。冠脉造影述以及支架置入术
的患者术前可少量进食，询问患者对碘的过敏史，手术区域
备皮；射频消融术的患者则需要准备两袋咸盐以及颜色较浅
且干净的毛巾，鼓励患者练习卧床排尿，术区备皮，对于房
颤射频消融术，由于手术时长较长，需要手术当日留置尿管，
则应向患者讲解留置尿管的注意事项；植入永久起搏器的患
者也需要准备两袋咸盐以及颜色较浅且干净的毛巾鼓励患者
练习卧床排尿，术区备皮；射频消融术及永久起搏器的患者
术前禁食 6-8 小时，术前一晚保证睡眠质量，必要时肌注地
西泮，消除患者紧张和恐惧。 

2 告知方式 
2.1 口头告知 
即在护理活动中，护士与患者或家属之间进行信息和情

感交流的过程，优点是简单明了容易理解，缺点是不具有法
律效力

[5]
。 

2.2 书面告知 
以书面形式告知患者相关信息并要求患者或家属签署通

知的过程。比如对于有跌倒以及压疮高风险的人群，需要患
者或者家属签署知情同意书，其优点是与病历一起保存，具
有法律效力，但受教育程度低的患者或家属在阅读理解方面
存在缺陷。 

2.3 公示告知 
履行风险告知义务，规避相关法律风险，公告是指以公

开的“商店公告”的形式告知患者其已履行向患者告知风险
的义务的一种方式。一旦发生医疗纠纷，《公告》可以作为
证明被告所在医院履行风险告知义务的重要证据

[6]
。 

3 总结 
护理告知程序的统一还仅限于科内，系统培训有待完善，

缺乏分层培训机制，加强科室之间的合作，从而不断提高护
理告知程序的应用。 
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