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心血管疾病是指影响心脏和血管的疾病，包括冠心

病、高血压、心肌梗死、心力衰竭、心律失常等，这些

疾病是全球范围内最常见的致死疾病之一 [1]。近年来，

心血管疾病的发病率逐渐上升，特别是在老年人群中。

由于心血管疾病的病因复杂且发展迅速，它对患者可能

造成永久的身体伤害，甚至是致命的威胁。这不仅会影

响患者的身心健康，也会使整个家庭和社会的压力增加。

因此，必须要及时的治疗，并应用科学有效的护理方式

进行干预，以更好的改善预后情况，提高患者的生活质

量。本研究对心内科收治的 80 例患者进行人性化护理，

并对其应用效果进行分析。报告如下。

1　资料与方法

1.1一般资料

观 察 2022 年 1 月 -2023 年 7 月 间 本 院 心 内 科 收

治 的 80 例 患 者， 将 其 按 随 机 发 分 组， 各 40 例。 观 察

组， 男 女 患 者 各 有 25 例、15 例， 年 龄 42-72 岁， 平 均

（56.87±1.36）岁。对照组，男女患者各有 22 例、18 例，

年龄 41-73 岁，平均（57.12±1.66）岁。资料差异不显

著（P>0.05），有可比性。

1.2方法

对照组：常规护理。在对患者的基本情况进行了解

后，对其进行健康教育，帮助患者完成各项检查，并检

测生命体征，如果有异常情况要及时的采取措施。

观察组：人性化护理。（1）环境。完善病房中的各

种设施，每天进行打扫和消毒，定时开窗通风，应用绿

植等进行装饰。为患者营造舒适安静的病房环境，可以

让患者更好的进行休息，保证良好的作息。（2）心理。

因为患者一般均是中老年人，患病后处于各方面的担心，

会产生多种消极情绪。护理人员要定期的对患者进行心

理评估，并了解患者的喜好，应用患者喜欢的方式对其

进行心理疏导。主动的与患者交流，给予其更多的关怀

和鼓励，提高其治疗的依从性和自信心。（3）饮食。护

理人员要根据患者的病情，结合患者的喜好，为患者制

定恰当的饮食方案，更多的食用一些高蛋白、高钙、高

维生素的食物，坚持少食多餐的原则，对患者营养进行

调节，发挥辅助作用，促进患者恢复。（4）用药。心内

科中老年人居多，患者有记忆力下降或者视力等各方面

有障碍的情况。护理人员要将药物的正确用法用量进行

告知，加强服药监督工作，提高服药的正确性。叮嘱患

者不要自行的加减药量，按时服药，不要漏服、错服等。

（5）健康宣教。护理人员要应用患者能够轻松理解的方

式将疾病的相关知识告知患者，包括疾病的病因、症状、

治疗、预后、注意事项等，加深患者对疾病的了解。同

时，要将严格进行自我管理的重要性和意义进行告知，

加强自我管理能力，改善预后。

1.3观察指标

（1）评估护理满意度。以自制量表评估，得分＞ 90

分：非常满意；得分 70-90 分：满意；得分＜ 70 分：不

满意。满意度 = 非常满意 + 满意。

（2）评估并发症发生率和生活质量。以简明生活质

量量表（SF-36）评估，评分满分为 100 分，分数越高，

生活质量越好。

1.4统计学分析

应用 SPSS 24.0 软件处理数据。均数 ± 标准差表示计
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量资料，百分率表示计数资料，以 t 和 X2 检验。P<0.05，

则有统计学意义。

2　结果

2.1评估护理满意度

观察组护理满意度高于对照组，差异有统计学意义

（P<0.05）。见表 1。

表1　评估护理满意度[n（%）]

组别 例数 非常满意 满意 不满意 满意度

观察组 40 18（45.00）20（50.00） 2（5.00） 38（95.00）

对照组 40 15（37.50）17（42.50）8（20.00）32（80.00）

X2 / / / / 4.114

P / / / / 0.043

2.2评估并发症发生率和生活质量

观察组并发症发生率低于对照组，生活质量评分高

于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。见表 2。

表2　评估并发症发生率和生活质量（x±s）

组别 例数
SF-36 评分（分） 并发症发生率

（%）护理前 护理后

观察组 40 67.48±3.26 78.47±5.04 1（2.50）

对照组 40 67.57±3.59 75.38±5.22 6（15.00）

t / 0.117 2.693 3.914

P / 0.907 0.009 0.048

3　讨论

心内科患者是指患有心血管疾病的患者，这些患者

通常都是中老年人，这就使其承担着更大的死亡率 [3]。

心内科疾病是全球范围内最常见的致死疾病之一，特别

是冠心病和高血压，在中老年人群中更为常见。并且这

些患者常常伴随有其他慢性疾病，如糖尿病、肾脏疾病、

脑卒中等，这些疾病之间相互影响，需要综合治疗 [4]。

在治疗的同时，还要对患者进行针对性的护理干预，这

样可以使患者的疾病恢复速度加快，改善预后情况，提

高患者的生活质量。

以往的常规护理会对患者的疾病关注较多，会对其

进行饮食、用药等方面的干预，但并没有关注到患者的

心理状态，因为患者大部分为中老年人，所以他们的顾

虑会更多，忽视其心理会使整体的护理效果不佳，使患

者对护理的满意度较低 [5]。随着社会水平的提高以及人

们护理需求的增加，人性化护理应运而生。人性化护理

是指在医疗过程中，护理人员以人为本，关注患者的身

心需求，尊重患者的权益和尊严，提供温暖、关怀和安

全的护理服务 [6]。人性化护理强调建立良好的沟通和信

任关系，关注患者的个体差异和文化背景，以提高患者

的满意度和治疗效果。本研究结果表明，经过人性化护

理后患者的生活质量、并发症、护理满意度情况均显著

优于常规的护理，这也说明了人性化护理在心内科患者

中的重要应用价值。究其原因就是人性化护理通过对心

内科患者的身心需求进行全面关怀和满足，提高了患者

的自尊心和自信心。通过对心理、环境、饮食、用药等

方面进行干预，使患者的康复进程进一步加快，期间减

少了各种并发症的发生率，减轻了患者的痛苦，对患者

的身心均具有较为显著的影响。

综上所述，对心内科患者应用人性化护理干预，可

以使患者的并发症发生率降低，改善患者的生活质量，

提高其对护理的满意度。
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