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摘要：目的：分析冠心病介入术后患者采用延续护理干预的康复速率及生存质量影响。方法：抽选我院 2020 年 07 月至 2021 年 07 月期间
收治的 556 例冠心病患者作为本次研究对象，通过入院编号奇偶数分为两组，每组 278 例患者，均采用手术治疗，对照组采用常规护理，
观察组采用延续护理，对比两组患者的生活质量，并发症发生率。结果：通过研究数据显示，观察组生活质量明显高于对照组（P＜0.05），
并发症发生率明显低于对照组（P＜0.05），数据差异明显，具备统计学意义。结论：冠心病介入术后患者采用延续护理降低并发症发生率，
提升生活质量。 
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冠心病作为心内科常见疾病，在老年人群中发病率较高，老年

人因为自身机体衰退，免疫力下降，对患者的身心都造成严重影响
[1]。以往冠心病治疗效果并不明显，具有较高的死亡率，并发症发
生率也很高[2]。近几年，医疗技术的全面发展，冠心病治疗效果得
到全面提升，但术后并发症发生率依旧较高，为此医院采用延续护
理提升患者术后治疗效果，降低术后并发症发生率[3]。本次研究对
80 例冠心病患者采用术后延续护理，现将研究内容汇报如下： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
抽选我院 2020 年 07 月至 2021 年 07 月期间收治的 556 例冠心

病患者作为本次研究对象，通过入院编号奇偶数分为两组，每组 278
例患者，均采用手术治疗。对照组采用常规护理，男性患者 179 例，
女性患者 99 例，年龄最小 40 岁，最大 82 岁，平均年龄（61.2±2.79）
岁；观察组采用延续护理，男性患者 181 例，女性患者 97 例，年
龄最小 49 岁，最大 89 岁，平均年龄（68.5±3.12）岁，两组患者
年龄经过统计学分析，无明显差异，可进行对比。 

1.2 护理方法 
对照组：入院后采用常规护理，开展健康知识宣教，介绍主治

医生，治疗措施，护理措施，病房环境等，术前引导患者开展各项
检查，术后进行康复指导，按照医嘱用药，进行出院指导，纠正不
良生活习惯与饮食习惯。 

观察组：（1）成立护理小组。通过工作经验，专业知识两个方
面选择小组成员以及组长，将患者入院前的各项指标进行统计，详
细记录家庭住址，联系方式等，了解患者的饮食习惯与生活习惯；
（2）健康知识宣教。入院后，护理人员分发健康知识手册，详细
讲解冠心病的诱发原因，治疗措施，护理措施，药物效果，自我管
理等；（3）术后密切关注两组患者的生命体征，发现异常及时上报
医生采取相应的治疗措施，尤其是心率，心电图，如果出现异常需
要立即采取抢救措施，避免出现不良事件；（4）出院指导。患者出
院后定期进行电话回访，了解出院后的恢复情况，对于患者的疑问
及时进行解答，叮嘱患者纠正不良的生活习惯与饮食习惯。也可以
采用 QQ，微信等方式随时解答患者的疑问，了解用药情况，对于
特殊患者制定针对性护理，并叮嘱家属协助患者完成，叮嘱患者定
时前往医院复查。 

1.3 观察指标 
观察两组患者是否出现心律失常，心力衰竭，心脏猝死的症状，

统计并发症发生率；通过本院自制的生活质量测评表进行评分对
比，以社会功能，心理功能，生理功能为基础，满分 100 分，分值
越高生活质量越好。 

1.4 统计学分析 
采用 SPSS24.0 统计学软件处理数据，生活质量采用 t 检验，计

数资料用（ sx ± ）表示，并发症发生率采用 X2 检验，计数资料用
（n/%）表示，P＜0.05 为差异具有统计学意义。 

2 结果 
2.1 并发症发生率 

观察两组患者是否出现心律失常，心力衰竭，心脏猝死的症状，
观察组并发症发生率明显低于对照组（P＜0.05），数据差异明显，
详见表 1。 

表 1 并发症发生率 （n/%） 

组别 心律失常 心力衰竭 心脏猝死 发生率 
对照组（278） 43 25 32 35.9% 
观察组（278） 25 29 16 25.1% 

X2 7.6257 
P 0.0057 

2.2 生活质量 
通过本院自制的生活质量测评表进行评分对比，以社会功能，

心理功能，生理功能为基础，观察组生活质量明显高于对照组（P
＜0.05），数据差异明显，详见表 2。 

表 2 生活质量 （ sx ± ） 

组别 社会功能 心理功能 生理功能 
对照组（278） 84.6±2.13 85.9±2.46 86.9±2.93 
观察组（278） 93.5±3.46 95.4±3.75 96.8±3.94 

t 36.5223 35.3179 33.6180 
P 0.0000 0.0000 0.0000 

3 讨论 
冠心病作为老年人群高发病，对患者的日常生活以及生命安全

有着严重影响，冠心病治疗措施主要以手术介入为主，而术后医院
需要采用良好的护理措施，提升治疗效果，生活质量，降低并发症
发生率，并采用延续护理，术后密切关注患者恢复情况，用药护理，
通过 QQ，微信等方式不断给予患者护理服务，引导患者开展科学，
合理的生活习惯与饮食习惯，提升自我管理能力，让患者能够随时
随地咨询疾病知识[4]~[5]。本次研究，观察组并发症发生率为 25.1%，
明显低于对照组（P＜0.05），生活质量明显高于对照组（P＜0.05），
由此可见，延续护理能够有效提升术后护理效果，降低并发症发生
率，提升生活质量，促进术后康复。 

综上所述，在冠心病介入术后采用延续护理，能够全面提升患
者自我管理能力，提升治疗依从性，降低二次复发率，并发症发生
率 促进患者术后康复，因此，值得临床推广与运用， 
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