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老年冠心病病人实施无缝隙护理干预后心绞痛发作情况及效果
胡  月  罗  丹

（联勤保障部队第九二五医院，贵州 贵阳  550009）

【摘   要】目的：研究无缝隙护理干预对于老年冠心病病人心绞痛发作情况的影响。方法：选择联勤保障部队第九二五医院 2019 年 4 月 11 日至

2020 年 2 月 1 日治疗的 50 例老年冠心病病人进行心绞痛护理干预研究，采用病床号奇偶法随机分组，均分为对比组（常规护理干预）与实验组（无

缝隙护理干预），观察心绞痛发作情况、病人满意指数。结果：对比组老年冠心病病人心绞痛发作指标（稳定情况、活动受限、发作情况）低于

实验组老年冠心病病人，P ＜ 0.05；对比组老年冠心病病人满意指数 17 例（68.00 %），低于实验组老年冠心病病人 23 例（92.00 %），P ＜ 0.05。

结论：冠心病病人接受无缝隙护理干预后对心绞痛发作改善情况明显，病人对于护理模式更加满意。

【关键词】无缝隙护理干预；老年冠心病病人；心绞痛发作次数

冠心病是由于冠状动脉病变所引发的疾病，多见于老年人，

也是危及老年生命健康的主要心脑血管疾病之一。临床研究表

明，无缝隙护理干预能够有效改善老年冠心病病人心绞痛发作

情况。此次研究，选择联勤保障部队第九二五医院 2019 年 4 月

11 日至 2020 年 2 月 1 日治疗的 50 例老年冠心病病人进行心绞

痛护理干预研究，报道如下。

1	资料与方法

1.1 研究资料

选择联勤保障部队第九二五医院 2019 年 4 月 11 日至 2020

年2月1日治疗的50例老年冠心病病人进行心绞痛护理干预研究，

采用病床号奇偶法随机分组，均分为对比组与实验组。对比组，

男 14 例，女 11 例，年龄 63.6~85.4 岁，平均年龄（72.36±0.21）岁；

实验组，男13例，女12例，年龄63.2~85.8岁，平均年龄（72.29±0.29）

岁。病人基线资料对比 P ＞ 0.05，符合此次心绞痛护理干预研究

要求。纳入标准：①影像学检查、临床查体等综合诊断为冠心

病并自愿参与研究；②心绞痛症状；③大于 60 岁；④冠心病病

情稳定期。排除标准：①中途退出心绞痛护理干预研究者；②

阿尔茨海默病。

1.2 护理方法

对比组病人接受常规护理干预，实验组病人则在此基础上

接受无缝隙护理干预。

常规护理干预：对比组病人按照医院流程规定开展常规护

理措施，将护理重点放置于病情监测与药物护理，针对病人心

理以及生活方面提出简单建议，但不进行专项护理。

无缝隙护理干预：①病人入院后立即为其安排责任护士，

专门负责与老年冠心病病人进行信息对接、就诊信息引导，并

协助病人进行各项检查，避免病人在长期检查、治疗期间失去

耐心；②护理人员对病人及家属进行心理安抚，强调心理因素

对疾病质量的重要性；③为病人安排娱乐活动，减轻病人心理

压力；④对老年冠心病进行健康教育，增长其健康知识；⑤为

老年冠心病病人制订营养支持计划，让其严格按照健康食谱进

食，规避盐糖含量高的食物。

1.3 观察指标

心绞痛发作情况：①稳定情况；②活动受限；③发作情况。

由此次心绞痛护理干预研究人员使用西雅图心绞痛发作情况量

表进行专项评估，分值越高改善情况越佳。

病人满意指数：①不满意；②一般；③满意。由此次心绞

痛护理干预研究人员负责记录病人满意情况。

1.4 统计学分析

此次研究，采用 SPSS 20.0 软件处理心绞痛护理干预研究数

据。病人满意指数行卡方检验，心绞痛发作情况行 t 检验。心

绞痛护理干预研究中，P ＜ 0.05 则表示统计学差异性大。

2	结果

2.1 心绞痛发作情况

对比组老年冠心病病人心绞痛发作指标（稳定情况、活动

受限、发作情况）低于实验组老年冠心病病人，P＜ 0.05，如表 1。

表 1  心绞痛发作情况 （x±s；分）

组别 例数 稳定情况 发作情况 活动受限

对比组 25 70.36±5.23 71.39±4.03 70.98±4.12

实验组 25 85.32±4.07 86.67±4.27 86.07±3.07

t 11.287 0 13.012 1 14.684 6
P 0.000 0 0.000 0 0.000 0

注：护理前，对比组老年冠心病病人心绞痛发作指标（稳定情况、活动

受限、发作情况）与实验组老年冠心病病人组间差异性不大，P ＞ 0.05。

2.2 病人满意指数

对比组老年冠心病病人满意指数 68.00 %（17 例），低于

实验组老年冠心病病人 92.00 %（23 例），P ＜ 0.05，如表 2。

表 2  病人满意指数 [n（%）]
组别 例数 不满意 一般 满意

对比组 25 2（8.00） 6（24.00） 17（68.00）
实验组 25 1（4.00） 1（4.00） 23（92.00）

x2 4.500 0
P 0.033 8

3	 讨论

在冠心病病人护理期间，由于病人年龄大，并受到心绞痛

发作的影响，导致病人生活质量不高，因此在长期病程治疗中

增加了对治疗及护理措施的不满。在老年冠心病病人治疗过程

中，采用无缝隙护理干预，确保治疗无缝隙、护理无缝隙、交

流无缝隙，能够有效提升心绞痛治疗及护理措施应用效果，提

高老年冠心病病人满意指数。此次研究，选择联勤保障部队第

九二五医院治疗的 50 例老年冠心病病人进行心绞痛护理干预研

究，可以发现实验组老年冠心病病人心绞痛发作指标（稳定情况、

活动受限、发作情况）要更好，主要是因为受到无缝隙护理干

预模式的影响，也进一步提升其满意指数 [1-3]。

综上所述，冠心病病人接受无缝隙护理干预后对心绞痛发

作改善情况明显，能够提升病人满意指数。
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针对性护理对冠心病心绞痛患者心率血压及心理状态的影响
郝宗平  李克丽

（昆明市第一人民医院甘美医院，云南 昆明   650224 ）

【摘   要】目的：分析针对性护理对冠心病心绞痛患者心率、血压及心理状态的影响。方法：以 114 例经临床确诊后在昆明市第一人民医院甘美

医院治疗的冠心病心绞痛患者为研究对象，研究开展时间为 2019 年 8 月至 2020 年 11 月，随机分为观察组和对照组，分别包含 57 例患者。对照

组实施常规护理，观察组实施针对性护理。结果：两组患者护理前的心率、血压，均相当，P＞ 0.05 组间差异无统计学意义；观察组患者护理后

的心率、血压，均低于对照组，P ＜ 0.05 组间差异有统计学意义。两组患者护理前的汉密尔顿焦虑量表（HAMA）、汉密尔顿抑郁量表（HAMD）

评分，均相当，P＞ 0.05 组间差异无统计学意义；观察组患者护理后的 HAMA、HAMD 评分，均低于对照组，P ＜ 0.05 组间差异有统计学意义。

结论：针对性护理能够有效改善冠心病心绞痛患者的心率、血压水平，同时可有效减轻患者的不良心理情绪。

【关键词】针对性护理；冠心病心绞痛；心率；血压；心理状态

冠心病心绞痛具有较高的发病率，发病时会出现胸前区压
榨性疼痛，且持续时间较长，不仅给患者带来较大的痛苦，同
时给患者带来较大的心理压力。患者在承受着机体疼痛与负性
情绪的双重压力下，会形成恶性循环，对于患者的病情康复非
常不利。因此，在对冠心病心绞痛患者治疗期间，需配合合理
的护理干预，不仅仅要关注其生理状态的改善，同时还要兼顾
患者的心理状态。为了达到这一目的，昆明市第一人民医院甘
美医院针对冠心病心绞痛患者开展了针对性护理，收效理想 [1-4]。

1	对象与方法

1.1 研究对象
以 114 例 2019 年 8 月至 2020 年 11 月经临床确诊后在昆明

市第一人民医院甘美医院治疗的冠心病心绞痛患者为研究对象，
研究对象知情且自愿参与，随机分为观察组和对照组，每组 57
例患者。观察组，男性 31 例，女性 26 例，年龄 54~76 岁，平
均年龄（60.4±3.04）岁。对照组男性 32 例、女性 25 例，年龄
55~78 岁，平均年龄（60.8±2.76）岁。组间资料比较不存在明
显差异性（P＞ 0.05）。 

1.2 干预方法
对照组实施常规护理，观察组实施针对性护理，包括：①针

对性健康宣教。根据患者的 掌握情况、认知能力和文化背景，

采取多种渠道、多种方法，向患者介绍冠心病心绞痛疾病的相
关知识，包括致病因素、发病机制、治疗药物种类及方法、可
能会引起的并发症、积极控制血压的重要性等。②针对性心理
护理。护理人员要全面掌握患者的心理状态，根据患者的心理
改变状况，护理人员采取一对一的方式，针对患者的不同心理
状况，采用关怀、启发、说服、鼓励、暗示、预防性谈话方式
与患者进行积极的交流与沟通，积极地安抚、疏导患者的不良
情绪，培养患者的自我控制能力，促使患者以积极的心态面对
治疗。③针对性饮食指导。护理人员要根据患者的饮食习惯、
饮食喜好，结合专业营养师指导意见为其制订个体化的饮食方
案，积极纠正以往的不良饮食习惯，戒烟戒酒。

1.3 统计学方法
数据借助 SPSS21.0 进行分析，以均数 ± 标准差（x±s）、

百分率（%）分别表示计量数据和计数数据，二者的组间比较
分别行 t 检验和 x2 检验，以 P ＜ 0.05 为比较差异有统计学意义。

2	结果

2.1 两组患者的心率、血压比较
两组患者护理前的心率、血压，均相当，P＞ 0.05 组间差

异无统计学意义；观察组患者护理后的心率、血压，均低于对
照组，P ＜ 0.05 组间差异有统计学意义。见表 1。

表 1  两组患者的心率、血压比较

2.2 两组患者的心理状态比较
两组患者护理前的汉密尔顿焦虑量表（HAMA）、汉密尔

顿抑郁量表（HAMD）评分，均相当，P＞ 0.05 组间差异无统
计学意义；观察组患者护理后的 HAMA、HAMD 评分，均低于
对照组，P ＜ 0.05 组间差异有统计学意义。见表 2。

表 2  两组患者的心理状态比较（分）

分组
HAMA HAMD

护理前 护理后 护理前 护理后
观察组（n = 57） 52.52+6.61 30.42+5.25 49.45+4.85 28.43+3.95
对照组（n = 57） 52.47+6.37 46.78+6.08 48.67+5.01 36.39+5.35

t 1.305 7.286 1.264 6.483
P ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

注：HAMA，汉密尔顿焦虑量表；HAMD，汉密尔顿抑郁量表

3	讨论

综上所述，针对性护理能够有效改善冠心病心绞痛患者的
心率、血压水平，同时可有效减轻患者的不良心理情绪。
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组别
心率（次 / 分）

血压（mmHg）
舒张压 收缩压

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后
观察组（n = 57） 86.02±12.13 74.03±9.93 85.14±5.16 80.02±3.27 145.73±8.46 125.76±4.65
对照组（n = 57） 86.05±11.72 83.12±10.03 86.86±4.84 83.57±3.33 143.68±8.74 137.05±5.77

t 0.063 9.733 0.053 7.241 0.038 8.343
P ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

注：1mmHg=0.133kPa


