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伴随着医疗技术不断进步以及人民群众健康需求不

断提高，护理模式得到了不断创新发展。其中优质护理

模式这一以患者为中心的全面，细致，有效的护理方法

已逐步被心血管内科及其他临床科室广泛采用。心血管

内科疾病类型较多，情况复杂多样，对于护理工作也有

较高要求。所以探讨优质护理模式对心血管内科护理工

作的影响，对提高护理质量和改善患者预后都有着十分

重要的作用。优质护理模式突出以病人为本，关注病人

生理、心理及社会需求，并通过对病人病情进行综合

评价，制订个性化护理计划来提供综合护理服务，此

模式既能满足病人基本生活需要，又能有效减轻病人

心理压力，增加病人治疗依从性及满意度，与此同时，

优质护理模式也强调护理人员专业素养与团队协作能

力，对提升护理质量与效率有强有力的保证。本文旨

在对心血管内科护理工作中优质护理模式与常规护理

模式进行比较分析，探究其优势及推广价值，现报道

如下。

一、资料与方法

（一）一般资料

选择我院 2022 年 5 月至 2023 年 5 月心血管内科治疗

的 68 例患者，将其随机分为常规组与研究组各 34 例。

纳入标准：（1）疾病诊断：患者必须经临床诊断为

心血管内科疾病，包括但不限于高血压、冠心病、心力

衰竭、心律失常等。（2）年龄范围：研究纳入成年患者，

具体年龄范围为 18-80 岁。（3）同意参与研究：患者或

其法定监护人必须签署知情同意书，同意参与本研究并

接受相关的护理干预。（4）能够配合完成研究：患者需

具备一定的沟通能力，能够配合完成研究所需的数据收

集和评估工作。

排除标准：（1）严重并发症：患者伴有严重的心、

肝、肾功能不全或其他严重并发症，可能影响研究结果

或患者安全。（2）精神心理障碍：患者存在严重的精神

心理障碍，无法有效沟通或配合完成研究。（3）拒绝或

退出研究：患者或其法定监护人拒绝参与研究，或在研

究过程中主动要求退出。（4）其他干预措施：患者在研

究期间同时接受其他可能影响心血管内科疾病治疗效果

的干预措施，如参与其他临床试验、接受非研究指定的

特殊治疗等。

（二）方法

1. 常规组

采纳标准的护理方法，其核心内容涵盖了对病情的

观察、常规的健康教导、药物使用建议以及出院后的指

导等方面。

2. 研究组

研究组采用优质护理干预。（1）基础护理：保持患

者病房的整洁、干燥，定期对病房进行消毒处理，调整

病房内温度及湿度至适宜状态，保持良好的通风。（2）

心理护理：心血管疾病往往病程较长，患者容易出现焦

虑、抑郁等负面情绪。护理人员应主动与患者沟通，了

解其心理需求，给予针对性的心理疏导和支持。（3）健

康教育：向患者及其家属普及心血管疾病的相关知识，

包括病因、治疗方法、预防措施等，提高患者的自我管

优质护理模式在心血管内科护理工作中的应用效果分析

朱国雯

胜利油田中心医院　山东东营　257099

�
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郁程度均得到改善，且研究组患者情况比常规组更优（P<0.05）；比较两组生活质量量表（SF-36）评分，常规组

SF-36评分（76.96±5.78）分低于研究组（83.96±5.81）分，差异有统计学意义（P<0.05）。结论：优质护理模式显

著提升了心血管内科的护理质量和患者满意度，具有大范围临床推广价值。
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理能力。（4）饮食指导：根据患者的具体病情和营养需

求，制定个性化的饮食方案，指导患者合理膳食。（5）

运动康复指导：评估患者的运动耐受能力，制定适合的

运动康复计划，并指导患者正确执行。用药指导：详细

向患者介绍所用药物的名称、剂量、用法、注意事项等，

确保患者正确用药。

3. 观察指标

使用焦虑自评量表（SAS）和抑郁自评量表（SDS）

来比较两组患者在接受护理前后的焦虑和抑郁状况；比

较两组生活质量，参考生活质量调查表（SF-36）调查患

者生活质量，调查指标有社会功能、情感职能、活力等 8

个维度，总分为 100 分，评分和生活质量呈正比。

4. 统计方法

研究数据的处理由软件 SPSS 20.0 执行，计量资料用

均数 ± 标准差（x±s）表示，计数资料以 [n（%）] 表示，

采用 χ2 检验，P<0.05 为差异有统计学意义。

二、结果

（一）患者护理前后焦虑以及抑郁评分对比

由表 1 可知，两组患者在护理后焦虑和抑郁程度均

得到改善，且研究组患者情况比参照组更优（P<0.05）。

表1　两组护理前后焦虑及抑郁评分比较（x±s）

组别 例数 时间 焦虑评分 抑郁评分

研究组 34
护理前 7.18±0.31 7.62±0.54

护理后 2.32±0.11 1.92±0.33

常规组 34
护理前 7.13±0.28 7.66±0.39

护理后 4.27±0.22 3.92±0.21

（二）护理前后SF-36评分比较

护理前两组 SF-36 评分比较，差异无统计学意义

（P>0.05）；护理后两组 SF-36 评分高于护理前，且研究

组高于常规组，差异有统计学意义（P<0.05）。见表 2。

表2　两组护理前后SF-36评分比较（x±s，分）

组别 例数 护理前 护理后 t 值 P 值

常规组 34 62.36±5.85 76.96±5.78 11.960 0.000

研究组 34 62.41±5.92 83.96±5.81 17.457 0.000

t 值 0.041 5.754

P 值 0.969 0.000

三、讨论

心血管内科是医院中的重点科室，其主要是对心血

管疾病进行集中处理，例如高血压，心力衰竭，心肌梗

死以及冠心病。这类疾病患者人群多为中老年人，其发

病常呈现突发性，长期性，严重性及高死亡率。这一状

况不仅对病人的健康构成了严重的威胁，而且还在心理

上产生了相当大的影响。尤其是心理方面的负担有时可

能导致病人配合治疗程度下降，从而影响整个治疗效果。

在给病人一个规范的治疗方案的同时，有效周到的护理

服务同样重要。高质量的护理服务既能改善患者生理状

态，更能有效地调节患者心理状态，进而帮助病情恢复。

但传统护理方法常常过多地注重病人的生理需求而对其

心理需求则比较忽略。这种失衡的护理方式可使病人在

接受治疗时产生不良情绪，不但阻碍护理工作顺利开展，

甚至可造成病人和医护人员间的冲突。

所以，现代医学观念越来越强调“以病人为中心”

的护理模式，即优质护理，这一新的护理方式既关注病

人基本生理需求又关注其心理感受与需要。通过优化护

理流程、明确护理责任、提高护理技能，给病人营造更

舒适，更放心的治疗环境以有效地推动病人康复进程。
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