
World Medical Frontier  世界医学前沿 (2)2020.1

经验交流

79

探讨电话随访在冠状动脉支架术后患者康复的应用效果
武晓燕  庆笑春

（郑州大学附属洛阳中心医院  河南  洛阳  471000）

【摘 要】目的：观察电话随访在冠状动脉支架术后患者康复的应用效果。方法：我院 2017 年 2 月 -2018 年 2 月收治的 50 例

行冠状动脉支架术患者为本次研究对象，按照患者康复中是否开展电话随访将患者分为对照组（25 例：未开展电话随访，而行一

般随访干预）与实验组（25 例：开展电话随访），比较两组患者术后临床治疗效果。结果：实验组随访 1 年术后心脑血管不良事

件发生率（4.00%）低于对照组，数据差异明显（P<0.05）。结论 :冠状动脉支架术患者术后电话随访干预效果明显优于一般护理。
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冠状动脉支架术为心肌梗死常用术式，手术治疗可迅速改

善患者冠状动脉血流速度，使患者胸骨后、心前区、窒息性疼

痛症状迅速缓解，其治疗安全性高，但是据相关统计数据表明

约有百分之五行冠状动脉支架术的患者可发生冠状动脉急性闭

塞，约有百分之三十左右的患者术后六个月可发生冠状动脉血

管再狭窄 [1]。本次研究为电话随访对冠状动脉支架术患者术后

康复的影响，比较我院 2017 年 2 月 -2018 年 2 月 25 例行一般

随访干预、25 例行电话随访两组患者术后随访 1 年心脑血管不

良事件发生情况。

1 资料与方法

1.1 一般资料

实验组开展电话随访（n=25）：男、女分别 13例、12例，

年龄 / 平均年龄为：38 岁～ 78 岁、（52.12±1.72）岁，冠心

病病程 / 平均病程为：3 年～ 10 年，（5.52±0.32）年。对照

组开展一般随访干预（n=25）：男、女分别 14 例、11 例，年

龄 / 平均年龄为：38 岁～ 74 岁、（52.09±1.64）岁，冠心病

病程 / 平均病程为：3 年～ 12 年，（5.58±0.31）年。本次研

究对象在性别、平均年龄以及冠心病平均病程等一般资料方面，

经统计学验证无明显差异，P>0.05。

1.2 病例选择标准	

1.2.1 纳入标准

1.2.1.1 患者均既往有冠心病病史，结合患者入院时心电

图检查结果均确诊心肌梗死，冠状动脉血管管腔残余狭窄程度

超过 30% 且伴有严重血管夹层，血管腔内膜不光滑，符合冠状

动脉支架术指征。

1.2.1.2 患者均顺利完成冠状动脉支架术且获悉本次研究

目的与方法后，表示可配合本次研究定期入院复诊。

1.2.2 排除标准

1.2.2.1 排除未定期入院复诊患者。

1.2.2.2 排除术后 1年内死亡患者。

1.2.2.3 排除术后血压、心率等未控制到正常水平患者。

1.3 方法

1.3.1 对照组（一般随访）: 该组患者出院时护理人员核实

患者姓名、性别、年龄、电话联系方式、文化程度、入院日期、

出院日期，在保证患者病历资料准确、完整的前提下护理人员

协助患者办理相关出院手续。此外，护理人员结合患者出院带

药，向患者、患者家属开展给药指导，在患者及其家属同意的

情况下，可将药物给药方式书写在药品外包装上，并强调出院

后定期门诊随访的重要性，叮嘱患者出院后每隔 3 个月门诊复

诊一次，通过患者定期门诊落实临床一般随访。

1.3.2 实验组（电话随访）: 在对照组一般随访基础上在患

者出院时护理人员记录患者、患者家属电话联系方式，并请患

者、患者家属保留科室电话，标记随访医生电话，对患者住院

诊疗资料进行汇总并进行登记，以建立电话随访系统。患者出

院后每隔 30天电话随访一次，电话随访时间为 19时至 21时，

对于患者电话无法拨通的患者应与患者家属进行及时沟通，每

次电话随访过程中，医师应了解患者出院后服药情况、是否出

现不良反应、并向患者普及阿司匹林、氯吡格雷、他汀类等常

用药物副作用，此外医师对于长期规律用药患者给予夸奖与鼓

励，对于未遵照医嘱给药的患者，医师应结合自身接诊经验以

及相关研究资料、实际案例，强调规律用药的重要性，以提升

患者自我保健意识。

1.4 观察指标

随访 1 年，比较两组患者术后 1 年心脑血管不良事件发生

情况。

1.5 统计学处理

SPSS21.0 系统处理结果数据，（%）表示的百分数应用 χ2

检验，P值超过0.05则表示组间数据差异明显，有统计学意义。

2 结果

比较两组患者心脑血管不良事件发生情况，具体情况（见

表 1），实验组患者术后 1 你那心脑血管不良事件发生率比对

照组低。

表 1  两组患者心脑血管不良事件发生情况    [n/%]

3 讨论

冠状动脉支架术在有效缓解患者不适症状，挽救患者生命

的同时需术后长期用药，传统干预模式的场所为医院，患者出

院后药物治疗主要依赖于患者自身服药依从性。部分冠状动脉

支架术患者出院后由于缺乏有效监督，服用依从性降低，继而

影响了自身预后效果，传统临床干预模式为门诊随访，医师通

过评估患者门诊随访时各项指标，该随访模式中医生较为被动。

冠状动脉支架植入术电话随访是通过电话这一现代化通讯工

具，为医师主动了解患者患者出院后病情提供了途径，借助电

话随访将患者与医院紧密联系在一起，有利于医师与患者之间

维持长期而稳定的医患关系，并落实临床监督，从而维护患者

术后康复 [2]。

本次研究显示实验组患者术后 1 年心脑血管不良事件发生

率低，综上所述，冠状动脉支架术后电话随访有较高的临床应

用价值。
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