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量、生活满足感、总体健康等生活质量评分均明显高
于对照组，P＜0.05，差异具有统计学意义。 见表 2。

表 2%%%%两组干预前后 SF-36 评分比较（分，x%±s）

3%%%%讨论
高血压危害性不仅与患者血压水平密切相关，

且与靶器官损害、合并疾病情况及其他心血管疾病
危险因素有关。 高血压患者多在家中服用药物以控
制血压，其服药依从性较差且血压控制欠佳，患者必
须长期坚持遵医嘱服药，才能控制血压平稳[3]。

基于自我效能理论为框架的延续性护理为新型
护理模式之一， 其用于干预高血压患者优势在于：
（1）自我效能为患者健康行为重要预测因子之一。高
血压患者欲改变长期以来形成的不健康饮食及生活
方式难度较大，但若其相信自己能解决问题，则会在
处理问题过程中表现出更强的积极性及自信心。 基
于自我效能理论为框架的延续性护理可显著提高患
者自我效能水平，促进其生活习惯改变，进而提升生

活质量。（2）心理健康不仅指没有任何不良情绪，且
包括个体各种积极力量增加， 基于自我效能理论为
框架的延续性护理重点关注患者心理、情绪健康，使
其认识及发挥自身优势， 从而激发战胜病魔斗志。
（3）可给予患者长时间高血压护理知识普及，有效提
高患者对疾病的认识，发挥主观能动性，促进身体康
复[4~5]。

本研究结果显示，研究组干预后舒张压、收缩压
均显著低于对照组，且睡眠质量、生活满足感、总体
健康等生活质量评分均明显高于对照组（P＜0.05）。
表明高血压患者予以基于自我效能理论为框架的延
续性护理干预， 对患者血压控制及生活质量的提高
具有重要的临床意义。
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时间 组别 n 睡眠质量 生活满足感 总体健康

干预前

干预后

研究组
对照组
t
P
研究组
对照组
t
P

42
41

42
41

10.18±1.28
10.32±1.37
0.481
0.632
23.61±2.64
14.01±2.83
15.985
0.000

10.86±2.29
10.93±2.15
0.144
0.886
25.38±2.76
18.21±2.68
12.003
0.000

87.02±2.27
87.64±2.24
1.252
0.214
101.89±4.28
90.38±4.36
12.137
0.000

人性化护理在中医心内科冠心病监护病房患者中的应用体会
段爱娟

（河南省开封市中医院心病科 开封 475000）

摘要：目的：探讨人性化护理在中医心内科冠心病监护病房患者中的应用效果。方法：选取 2015 年 8 月 ~2016 年 8 月我院心
内科冠心病监护病房收治的患者 110 例为研究对象，随机分为对照组和研究组各 55 例。 对照组接受常规护理干预，研究组在对照

组基础上接受人性化护理干预，比较两组患者住院时间及对临床护理服务满意情况。结果：研究组住院时间为（7.35±1.36） d，对照
组住院时间为（12.55±1.43） d，研究组住院时间明显低于对照组（P＜0.05）；对照组护理满意度为 83.64%（46/55），研究组护理满意
度为 98.18%（54/55），研究组护理满意度明显高于对照组（P＜0.05）。 结论：对中医心内科冠心病监护病房患者实施人性化护理干

预效果理想，可缩短住院时间，提高护理满意度，值得临床推广应用。
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冠心病监护病房是为冠心病患者提供专门的心
脏监护与治疗服务的专用病房[1]。 本研究将人性化
护理干预应用于我院冠心病监护病房中，取得满意
护理效果。 现报告如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2015年 8月 ~2016年 8月我
院心内科冠心病监护病房收治的患者 110例为研究
对象，随机分为对照组和研究组各 55例。 研究组男
43 例，女 12 例；年龄 53~81 岁，平均年龄（57.89±

4.38）岁；病程 1~21年，平均病程（9.67±1.55）年；冠
心病 18例，心肌梗死 22例，心力衰竭 15例。对照组
男 41 例， 女 14 例； 年龄 51~80 岁， 平均年龄
（57.64±4.55）岁；病程 1~20 年，平均病程（9.46±
1.39）年；冠心病 19例，心肌梗死 23例，心力衰竭 13
例。 两组患者性别、年龄、病程等一般资料比较无显
著性差异，P＞0.05，具有可比性。
1.2%%%%护理方法 对照组接受常规护理，包括病情观
察、用药护理、输液护理及心电监护等内容。 研究组
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在对照组基础上接受人性化护理干预，具体护理内
容如下：（1）受病情与环境因素影响，多数冠心病患
者会出现不同程度的烦躁、焦虑、不安等不良情绪，
影响患者治疗的依从性，对临床治疗效果产生不良
影响。因此，心理护理十分重要。护理人员应加强与
患者及其家属的交流沟通，动态掌握患者心理状态，
当患者出现烦躁、焦虑等不良情绪时，适时给予心理
疏导，改善不良心理情绪。（2）对患者及其家属详细
介绍监护病房的治疗优势、相关规定及冠心病相关
知识、注意事项等，增加患者及其家属对冠心病与监
护病房的认知程度，提高患者治疗信心和配合度[2]。
（3）冠心病患者容易受环境影响出现失眠，住院期间
应将所有监护仪器的声音调至合适大小，夜间关掉
病房内照明大灯，只保留床头小灯或地灯，尽量保证
病房内的安静，避免影响患者休息，对失眠症状较为
严重的患者，必要时可遵医嘱服用助睡眠药物。（4）及
时对患者进行饮食护理，指导患者多进食牛奶、小米粥
等易消化半流质食物，适当进食芹菜等粗纤维类果蔬，
严禁高脂肪、高盐食物，以防便秘的发生。
1.3%%%%观察指标 比较两组患者住院时间及患者对
临床护理服务满意情况。
1.4%%%%统计学方法 数据处理采用 SPSS19.0%统计学
软件，计量资料以（x%±s）表示，采用 t检验，计数资
料用率表示，采用 字2检验，P＜0.05为差异具有统计
学意义。
2%%%%结果

研究组住院时间为（7.35±1.36）d，对照组住院
时间为（12.55±1.43） d，研究组住院时间明显低于
对照组，P＜0.05，差异具有统计学意义。对照组护理
满意度为 83.64%（46/55）， 研究组护理满意度为
98.18%（54/55）， 研究组护理满意度明显高于对照
组，P＜0.05，差异具有统计学意义。
3%%%%讨论

冠心病是临床心血管系统常见的慢性疾病，病
情复杂，预后效果并不十分理想。 心内科冠心病监
护病房是临床患有心血管系统急重症患者的治疗场
所，虽然通过专业的监护设备可及时发现患者的异
常情况，并及时给予合理措施进行救治，但由于环
境、患者自身情绪等外在因素影响，容易对临床治疗

效果与康复情况产生不利影响。因此，对该病房内患
者实施合理、 科学的护理干预措施是临床冠心病患
者治疗的重要环节[3]。 人性化护理是近年来临床新
兴的一种科学护理模式，与临床常规护理模式相比，
更加注重临床护理工作中护理人员主动服务意识培
养，从病房环境、患者心理状态、饮食习惯等多方面
进行指导护理，真正做到“以患者为中心”，想患者所
想，急患者所急，为患者提供科学的、优质的护理服
务，最大限度地满足患者需求，同时极力地推动临床
护理服务事业的发展[4~5]。 临床已有研究报道[6]，对在
冠心病监护病房接受治疗的患者实施人性化护理模
式进行干预，可明显缩短患者住院治疗时间，提高护理
质量。

本研究结果显示， 研究组住院时间为（7.35±
1.36）d，对照组住院时间为（12.55±1.43）d，研究组
住院时间明显低于对照组，P＜0.05， 差异具有统计
学意义。 对照组护理满意度为 83.64%（46/55），研究
组护理满意度为 98.18%（54/55）， 研究组护理满意
度明显高于对照组，P＜0.05，差异具有统计学意义。
说明对中医心内科冠心病监护病房患者实施人性化
护理干预效果理想，可缩短住院时间，提高护理满意
度，值得临床推广应用。 综上所述，在心内科冠心病
监护病房患者治疗过程中， 为其提供多方位、 人性
化、全面的护理服务，可明显缩短临床治疗时间，降
低医护患不良事件发生率，促进患者病情康复，在建
立良好的医护患关系、 提高护理质量方面具有重要
意义。
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