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探究高血压脑出血患者护理过程中应用延续性护理干预
的价值

何詹俊

咕噜噜有限公司 安徽安庆  246000

摘要：目的：分析在高血压脑出血患者护理工作中选取延续性护理干预对于患者临床护理质量的影响。方法：在

2019年 5月 ~2020年 5月期间入院进行治疗的的高血压脑出血患者中选取 80例作为研究对象，采用数字列表法将
其分为两组进行护理干预，其中，对照组给予常规护理模式，研究组给予延续性护理干预，对比两组患者临床护理

质量。结果：在并发症问题上，研究组并发症率低于对照组；在神经功能问题上，经护理，两组患者神经功能评分

均得到了有效改善，且研究组优于对照组；在生活质量问题上，经护理，两组患者的生活质量均得到了合理改善，

且研究组优于对照组；在护理满意度问题上，研究组高于对照组，对于患者数据差异，以 P<0.05，证明其在统计学
中存在价值。结论：在高血压脑出血患者护理工作中，延续性护理干预有利于促进患者护理综合水平的优化，对于

患者预后生活质量的改良具有良好的促进意义，具有进行临床普及。
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医疗人员指出，作为心脑血管疾病中较为常见的一

种，高血压脑出血在中老年群体中具有较高的发病率。

从致病因素的角度来看，日常生活中，过量体力运动、

情绪过激以及用脑过度等因素均有可能导致患者发病。

相关调查显示，在临床过程中，该病发病速度相对较快，

若不能及时进行合理干预，这个患者往往可在数分钟或

数小时内发展到病情危重阶段，继而对患者生命健康造

成严重的威胁。在临床过程中，患者多数伴有呕吐、恶

心以及头部疼痛等问题，从而对其生活质量造成了严重

的影响。基于此，合理做好患者临床护理工作，已经成

为了当前我国医护工作者所面临的重点问题。本文针对

在高血压脑出血患者护理工作中选取延续性护理干预对

于患者临床护理质量的影响进行了探索，现将研究内容

汇报如下。

1 材料与方法
1.1 一般资料

在 2019 年 5 月 ~2020 年 5 月期间入院进行治疗的

高血压脑出血患者中选取 80 例作为研究对象，采用数

字列表法将其分为两组进行护理干预，其中，对照组男

29 例，女 11 例；年龄 51~74 岁，平均（62.17±3.24）

岁； 研 究 组 男 20 例， 女 20 例； 年 龄 54~74 岁， 平

均（62.18±3.66）岁；相关研究内容已向医院伦理委

员会进行了申报并顺利获得审批。在患者资料上，以

P>0.05，表示相关数据差异无统计价值。

1.2 方法

1.2.1 对照组  采用常规护理模式，护理内容包括：

做好入院注意事项宣讲、密切监测患者生命体征、做好

药物使用方法说明以及及时对患者疑问进行解答。

1.2.2 研究组  采用延续性护理干预，护理内容包括：

（1）建立延续性护理小组：由医生、护士长以及责任

护士建立延续性护理小组，在护理工作开始前，小组应

针对患者资料进行系统分析并做好延续性护理方案的制

定，以便有效推动护理工作的合理执行；（2）做好脑

出血问题的预防护理：指导做好患者保暖护理，避免其

受到寒冷刺激，同时做好呼吸与咳嗽指导，进而降低脑

出血的发生几率；（3）负性心理护理：在护理期间，

医护人员应积极做好患者的心理支持，以便帮助患者进

一步实现对于情绪的合理管控，促进患者负性心理的合

理疏导与缓解；（4）医疗健康知识宣讲：在护理期间，

为了帮助患者进一步实现用药积极性与良好生活习惯的

培养，医护人员应积极做好对于相关医疗健康知识的合

理宣讲，从而帮助患者进一步实现对于高血压脑出血的

有效理解与认识；（5）制定饮食方案：为了有效帮助

患者实现血压指标的管控，医护人员应引导患者进一步

实现对于饮食结构的科学调整，避免油腻、高脂肪以及

高热量食物的食用，同时有效加强对于果蔬的摄入量，

从而有效实现患者体质的提升与改善；（6）做好出院
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指导与定期随访：在患者出院前，医护人员应积极做好

出院注意事项告知，与此同时，医护人员应留下患者的

联系方式并在患者出院后一段时间内采用电话的方式对

患者进行随访，以便了解患者生活情况并对其疑问进行

解答。

1.3 观察标准

本研究中，将患者并发症、神经功能、生活质量以

及护理满意度作为观察指标，其中，并发症主要包括负

氮平衡、电解质紊乱以及肺部感染；神经功能主要采用

格拉斯哥昏迷评分法（Glasgow Coma Scale， GCS）评估，

满分 15 分，得分越高表示患者神经功能水平越好；生

活质量使用生活质量评分量表进行调查，包括健康水平、

精力、社会功能、精神状态以及情感功能等五项，每项

满分 20 分，患者得分越高表示其生活质量越好；护理

满意度采用满意度量表进行评价，依据其对护理工作的

态度分为满意、基本满意以及不满意。

1.4 统计学方法

在本次研究过程中，研究者选取专业统计软件

SPSS22.0 处理患者数据，其中，使用（ sx ± ）代表计
量资料，行 t 检验，使用 % 代表计数资料，行 χ2 检验，

对于数据组间差异，以 P<0.05，表示具有统计意义。

2 结果
2.1 患者并发症情况

研究组并发症率低于对照组，对于数据组间差异，

以 P<0.05，表示具有统计意义。见表 1。
表 1 患者并发症情况

组别 n 负氮平衡 肺部感染 电解质紊乱 并发症率（%）
研究组 40 0 0 1 2.50
对照组 40 2 3 4 22.50
χ2 - - - - 7.314
P - - - - <0.05

2.2 患者神经功能情况情况

经过护理后，两组患者神经功能评分均得到了改善，

且研究组格拉斯哥评分高于对照组，对于数据组间差异，

以 P<0.05，表示具有统计意义。见表 2。
表 2 患者神经功能情况

组别 n 护理前 护理后

研究组 40 4.52±0.45 10.81±0.68
对照组 40 4.55±0.44 7.55±0.64

t - 0.301 22.080
P - >0.05 <0.05

2.3 患者生活质量对比

经过护理后，两组患者的生活质量均得到了合理

提升，且研究组优于对照组，对于数据组间差异，以

P<0.05，表示具有统计意义。见表 3。

表 3 患者生活质量

组别 n 健康水平 精力
护理前 护理后 护理前 护理后

研究组 40 12.52±1.14 18.25±1.14 13.14±1.33 18.01±1.00
对照组 40 12.56±1.33 15.25±1.16 13.25±1.25 15.01±1.01

t - 0.144 11.666 0.381 13.349
P - >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

续表

社会功能 精神状态 情感功能
护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

12.11±0.89 18.14±1.04 11.52±1.23 18.51±0.94 12.33±1.56 18.58±1.36
12.13±0.96 15.01±1.02 11.56±1.25 16.22±1.06 12.44±1.25 15.15±1.22

0.097 13.589 0.144 10.223 0.348 11.874
>0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

2.4 患者护理满意度对比

在护理满意度方面，研究组高于对照组，对于数据

组间差异，以 P<0.05，表示具有统计意义。见表 4。
表 4 患者护理满意度

组别 n 满意 基本满意 不满意 总满意（%）
研究组 40 17 20 3 92.50
对照组 40 7 20 13 67.50

χ2 - - - - 7.680
P - - - - <0.05

3 讨论
相关调查显示，近年来，高血压脑出血在我国的发

病率出现了升高的趋势，从而对人民群众的健康构成了

严重的影响。医疗人员表示，在临床过程中，随着病情

的不断发展，患者血肿可出现扩大的趋势，继而导致其

颅内压大幅上升，若不能及时对颅压进行合理控制，则

可出现脑疝问题，继而危及患者生命安全。在护理问题

上，大量数据显示，通过传统护理模式的应用，医护人

员的护理工作可实现患者相关需求的适当满足，但是在

具体问题上，传统护理模式中存在一定的不足有待提升。

基于此，研究人员指出，为了有效实现高血压脑出血患

者护理综合水平的提升与优化，相关工作人员应积极做

好对护理工作合理分析与有效探究，以便为患者生命安

全的合理保障奠定基础。针对这一问题，近年来，通过
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结合大量临床护理经验，研究人员提出了在高血压脑出

血患者护理过程中应用延续性护理的构想。实践表明，

基于这一护理模式下，患者的并发症问题可以得到显著

的控制，对于患者预后健康的保障具有积极价值。

研究表明，通过延续性护理模式的应用，患者并发

症率显著降低，且患者神经功能与生活质量均得到了合

理优化，基于此，对于护理工作的满意度显著提升。

综上，在高血压脑出血患者护理过程中，为了合理

提升护理质量，医护人员应有效推动延续性护理在患者

护理环节中的有效应用。
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