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医学研究 

延续性护理对心血管疾病经皮冠脉介入术后的影响 

寇丹 

（保定市第一中心医院） 
 

摘要：目的：深入探讨对行经皮冠脉介入术后的心血管疾病患者使用延续性护理的实际效果。方法：选取于 2019 年 12 月~2020 年 3 月期
间来本医院行经皮冠脉介入术的 36 例心血管疾病患者作为本次研究对象，随机分为人数相等的两组，对照组共计 18 例，观察组共 18 例。
对照组的患者实施常规化的护理服务，观察组患者则在前者基础上加施延续性护理，然后比较两组患者的实际护理效果。结果：观察组 18
例行经皮冠脉介入术的心血管疾病患者的生活质量评分、服药依从性以及护理满意度等所有临床指标均明显优于对照组患者，差异极其显
著，存在统计学意义（P＜0.05）。结论：针对行经皮冠脉介入术后的心血管疾病患者，在给予常规性护理的基础上实施延续性护理，可以
有效提升患者的护理满意度，改善总体生活质量，提升服药依从性，值得在全国各医院广泛推广运用。 
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引言 

心血管疾病的发病率近年来呈现出直线上升的趋势，群体大多
为超过五十岁的中老年患者，半数以上患者在治疗之后生活难以自
理。如今临床上开始采用经皮冠脉介入术的方式对患者进行治疗，
可以有效改善心肌血流灌注，但是术后的护理工作却不容掉以轻
心。本次研究选取于 2019 年 12 月~2020 年 3 月期间来本医院行经
皮冠脉介入术的 36 例心血管疾病患者作为样本，旨在深入探讨对
行经皮冠脉介入术后的心血管疾病患者使用延续性护理的实际效
果。 
1 基线资料和护理方法 

选取于 2019 年 12 月~2020 年 3 月期间来本医院行经皮冠脉介
入术的 36 例心血管疾病患者作为本次研究对象，随机分为人数相
等的两组，对照组共计 18 例，观察组共 18 例。 

1.1 基线资料 
对照组：该组的 18 例患者中男性患者共计 9 例，女性患者共

计 9 例。年龄不低于 48 岁且不超过 71 岁，平均年龄（56.62±2.78）
岁。 

观察组：该组的 18 例患者中男性患者共计 10 例，女性患者共
计 8 例。年龄不低于 50 岁且不超过 72 岁，平均年龄（56.65±2.75）
岁。 

收入标准：所有患者经过检查后均确诊为心血管疾病患者，所
有患者均行经皮冠脉介入术进行治疗且自愿参与本次实验研究。 

排除标准：排除智力障碍者、老年痴呆患者、HIV 感染者、肝
肾功能不全者、沟通障碍者以及合并有其他类型重大疾病者。 

在性别比例以及年龄大小等多个方面的基线资料，两组心血管
疾病患者全都不存在明显差异，可以顺利进行有效的实验分析。 

1.2 护理方法 
对照组：对照组心血管疾病患者实施普通的常规护护理，主要

包括常规的用药指导、健康教育和心理护理服务等等。 
观察组：观察组心血管疾病患者的对照组患者的基础上实施延

续性护理服务，主要分为三个环节。 
其一是构建科学完善的延续性护理团队，团队成员大约 10 人

左右，主要囊括心内科主任、主治医生、责任护士以及普通护士。
特邀知名医学专家对组内成员进行培训指导，让其掌握延续性护理
的要点和经皮冠脉介入术的相关知识。 

其二是心理护理和用药护理；护理人员需对手术后的患者加强
心理疏导和安慰，消除其内心的恐惧、抑郁以及焦虑等多种负面情
绪。在用药方面详细向患者极其家属介绍药物的性质和服用方式[1]。 

其三是院外护理；护理人员需为患者制定科学全面的出院计
划，定期进行电话随访，告知其相应的自我护理方式，避免在应对
突发情况时手足无措。与此同时，告知患者饮食方面的注意事项，
并且敦促其进行适当的康复训练[2]。 

1.3 统计学处理 
使用 SPSS20.0 统计学软件对参与本次探究的患者的数据资料

展开分析。“%”用以表示患者的护理满意度和服药依从性，对结
果展开卡方校验。使用（平均数±s）的形式表示患者的生活质量
评分，展开 t 值校验。如果 P 值不超过 0.05，代表差异存在统计学

意义。 
2 治疗结果 

从下表 1 当中可以看出，观察组心血管疾病患者的生活质量评
分、护理满意度以及服药依从性等指标均明显优于对照组患者，差
异极为显著，存在统计学意义（P＜0.05）。 

表 1：两组心血管疾病患者的护理效果对比分析 

组别 生活质量评分
（分） 

服药依从性（%）护理满意度（%）

对照组（n=18） 72.43±2.18 12（66.67） 13（72.22） 
观察组（n=18） 89.32±3.45* 16（88.89）* 17（94.44）* 

*（P＜0.05） 
3 讨论 

由于人们饮食结构和作息习惯的变更，心血管疾病的发病率和
致死率在我国始终居高不下。诱发该疾病的因素有很多，比如动脉
粥样硬化、糖尿病以及高血脂等等。患者临床症状通常表现为胸部
疼痛、恶心反胃以及心悸心慌等等。经皮冠脉介入术即 PCI，指的
是凭借心导管技术打通冠状动脉官腔以优化心肌血流灌注的一种
手术。虽然该手术治疗效果良好，但是术后患者易出现冠状夹层、
出血以及动脉痉挛等并发症，所以术后的护理工作极为关键[3]。 

随着近年来护理学理论的飞速发展，多种模式的护理方案应运
而生，为广大癌症患者带来了福音，其中延续性护理便是极具代表
性的一种[4]。所谓的延续性护理具体指的是把医学中的护理方案拓
展到患者家里或是社区之中，侧重于出院后护理的协调性以及连续
性，此护理方案可以妥善处理心血管疾病患者从医院到家中之后这
一阶段的康复问题[5]。 

经过研究发现，观察组 18 例行经皮冠脉介入术的心血管疾病
患者的生活质量评分、服药依从性以及护理满意度等所有临床指标
均明显优于对照组患者，差异极其显著，存在统计学意义（P＜0.05）。
综上所述，针对行经皮冠脉介入术后的心血管疾病患者，在给予常
规性护理的基础上实施延续性护理，可以有效提升患者的护理满意
度，改善总体生活质量，提升服药依从性，值得在全国各医院广泛
推广运用。 
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