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高血压护理中舒适护理的应用效果分析 

边立芹 

定州市人民医院肿瘤内科  河北保定  073099 

【摘  要】目的：观察舒适护理采取高血压护理的护理作用。方法：选取 68 例高血压患者资料配合研究，时间选取 2023 年 6 月到 2024 年 5 月。

对照组共计 34 例患者，采取常规护理。观察组共计 34 例患者，配合舒适护理。结果：观察组血压水平以及健康行为均得到显著优化（P＜0.05）。结

论：针对高血压护理工作，舒适护理优势显著，可有效控制患者血压水平，提高健康行为。 
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引言： 

高血压临床发病率较高，随着疾病进展患者还会出现泌尿系统异常，

对机体健康产生严重负面影响。高血压多见于中老年群体，血压升高与

全身动脉血压升高具有一定的关联性，患者患病后伴随耳鸣、失眠等症

状，并且还会出现心、脑、肾等器官病变，对患者生命安全威胁严重[1]。

近年来，高血压患病率显著提高，对患者生活质量不利，并且还会增加

患者并发症风险，成为临床关注的重点。舒适护理是当前临床新型护理

干预措施，通过将该护理模式应用到高血压患者中，在控制血压方面具

有积极意义，有利于改善患者预后。本文围绕高血压护理工作进行研究，

观察舒适护理的临床护理价值。 

表 1  比较患者一般资料 

性别 

组别 例数 

男 女 

年龄 病程（年）

观察组 34 26 8 63.40±5.72 7.50±1.96

对照组 34 27 7 63.42±5.70 7.52±1.92

X²/t  1.268 1.052 1.256 

P  0.096 0.116 0.102 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

本文共计 68 例高血压患者资料，详见表 1。纳入标准：（1）患者与

高血压诊断标准相符。（2）患者生命体征呈现稳定状态。（3）患者具备

正常沟通能力。（4）患者资料完整。排除标准：（1）患者存在酒精依赖

情况。（2）患者中途退出研究。（3）凝血功能障碍。（4）患者心肝肾等

脏器功能异常。 

1.2 方法 

对照组所有患者均在临床中接受常规护理服务。密切关注患者病情，

做好用药指导工作，可配合口头健康指导，强化患者用药认识，日常应

注意规范患者饮食，促进患者营养补充，提高机体素质。 

观察组应用舒适护理。（1）环境护理。关注患者舒适度情况，从环

境方面着手，使患者得到优质环境体验，促进疾病控制。应明确患者心

理、生理需求，做好病房清洁工作，保持定期通风，促进空气流通，优

化患者舒适度。（2）生理护理。为有效降低患者疼痛感，应围绕患者疼

痛情况，加强护理干预手段，轻度疼痛患者可借助音乐疗法，舒缓疼痛

感，严重疼痛患者则需要通过用药方式控制疼痛情况。评估患者睡眠质

量，在明确患者不良睡眠习惯后，应加强指导工作，帮助患者建立规律



·护理园地· 预防医学研究 

 ·62· 

睡眠习惯，做好护理时间安排。如果患者睡眠困难，可借助多种方式，

落实干预服务，提高患者睡眠质量。加强患者胃肠功能评估工作，做好

患者饮食管理，如果患者出现便秘情况，可按照医生建议，为患者提供

药治疗，根据患者病情情况做好护理工作安排。患者病情严重，应保持

卧床休息，而在血压控制效果良好的情况下，可指导患者适当运动，提

高身体素质。（3）心理护理。患者长期患病，往往存在消极心理，不利

于患者身心健康。护理人员应注重临床沟通工作，从多角度分析患者负

面情绪原因，鼓励患者积极面对疾病，提高对临床工作的配合度。 

1.3 观察范围 

（1）记录患者舒张压以及收缩压。（2）健康行为：评估患者健康行

为，包括规律用药、规律作息、饮食控制、定期体检、生活习惯等。 

1.4 统计学方法 

SPSS 21.0 软件处理数据，计量资料采用 t 检验，以（均数±标准差）

表示。 

2.结果 

2.1 血压水平 

护理前，两组患者血压水平各项指标数据基本一致（P＞0.05）。护理

后，观察组血压水平明显下降（P＜0.05）。 

表 2  比较两组患者的血压水平（ sx  ，mmHg） 

舒张压 收缩压 

组别 例数 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 34 99.74±5.96 82.05±2.46 153.52±5.48 113.20±1.24

对照组 34 99.76±5.92 93.14±3.25 153.50±5.40 122.05±2.96

t  1.472 5.714 1.229 6.582 

P  0.106 0.001 0.113 0.001 

2.2 健康行为 

观察组健康行为评分更高（P＜0.05）。 

表 3  比较两组患者健康行为（ sx  ，分） 

组别 例数 规律用药 规律作息 饮食控制 定期体检 生活习惯

观察组 34 18.50±2.96 17.50±1.18 16.56±2.48 17.89±3.25 16.78±4.16

对照组 34 12.01±1.02 11.03±0.26 12.16±0.49 11.68±1.13 12.50±1.24

t 6.448 7.155 7.569 6.483 6.435 

P 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

3.结论 

高血压病程较长，患者复发风险较高，患病后不仅会影响患者身体

健康，还会影响患者心理健康，影响生活质量，临床治疗难度较高。受

到高血压影响，患者往往呈现高压力状态，精神压力较大，难以参与到

临床治疗以及护理工作中，严重影响各项工作开展[2]。因此，临床应高度

重视患者舒适度情况，通过配合科学的护理工作，有效改善患者身心状

态，优化康复结局。本次研究显示，观察组血压水平以及健康行为在护

理干预后，均得到显著优化（P＜0.05）。舒适护理更加重视患者个体情绪、

生理需求，能够以提升护理舒适度作为重点，为患者建立科学的护理方

案，能够在保障患者生理舒适度的同时，优化患者舒适度，有效实现疾

病治疗，促进血压控制。舒适护理重视以人为本，将专业护理操作落实

到护理工作中，有利于优化身心状态，得到理想的护理效果。 

综上所述，高血压患者实施舒适护理效果理想，可有效改善患者身

心状态，促进血压控制，规范健康行为。 
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