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中医护理干预对老年慢性肺源性心脏病合并心力衰竭患者生活质量

以及心肺功能的影响

王 敏，张旭娜

青岛静康医院 山东青岛

【摘要】目的 为改善老年慢性肺源性心脏病合并心力衰竭患者的心肺功能及生活质量，进一步分析中医护

理干预的应用效果。方法 回顾性分析 2020年 1月-2021年 12月期间在本院接受治疗的老年慢性肺源性心脏病合

并心力衰竭患者为研究对象，共计 80例，按组间基本资料匹配原则平均分为对照组和观察组（每组各 40例）。

结果 通过中医护理干预措施的观察组患者左心室射血分数、左心室舒张末期内径、左心室后壁厚度、MVV、
FEV1/FVC明显优于对照组，生活质量较对照组更高，差异 P＜0.05，存在对比意义。结论 老年慢性肺源性心脏

病合并心力衰竭患者通过中医护理干预后心肺功能改善明显，有效提升患者生活质量，护理效果显著，对此护理

方案建议大力推广应用。
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Effect of traditional Chinese medicine nursing intervention on quality of life and cardiopulmonary function

in elderly patients with chronic pulmonary heart disease complicated with heart failure

Min Wang, Xuna Zhang

Qingdao Jingkang Hospital, Qingdao, Shandong

【Abstract】Objective To improve the cardiopulmonary function and quality of life of elderly patients with chronic
pulmonary heart disease and heart failure, and further analyze the application effect of traditional Chinese medicine
nursing intervention. Methods 80 elderly patients with chronic pulmonary heart disease and heart failure who were
treated in our hospital from January 2020 to December 2021 were retrospectively analyzed. They were divided into
control group and observation group (40 cases in each group) according to the principle of basic data matching between
groups. Results the left ventricular ejection fraction, left ventricular end diastolic diameter, left ventricular posterior wall
thickness, MVV, fev1/fvc in the observation group were significantly better than those in the control group through
traditional Chinese medicine nursing intervention measures, and the quality of life was higher than that in the control
group (P<0.05). Conclusion the cardiopulmonary function of elderly patients with chronic pulmonary heart disease
complicated with heart failure is significantly improved after traditional Chinese medicine nursing intervention, which
effectively improves the quality of life of patients, and the nursing effect is significant. It is suggested to vigorously
promote the application of this nursing program.

【Keywords】Traditional Chinese medicine nursing; Chronic pulmonary heart disease; Heart failure; Quality of life;
Cardiopulmonary function

慢性肺源性心脏病又称为肺心病，是一种常见的

慢性疾病，老年人是此病的多发群体，该疾病病程长，

发病率高，易反复，严重影响患者的身体健康及生活

质量。老年慢性肺源性心脏病患者自身免疫力较低，

容易并发心力衰竭，加重病情恶化，如果不及时进行

治疗及护理干预，对患者的生命安全会造成严重威胁。

在老年慢性肺源性心脏病合并心力衰竭患者的治

疗中护理干预非常重要[1-2]。常规护理的作用效果不是

特别理想，中医护理干预可以通过调节气血、疏经通

络，改善患者心肺功能，提升患者生活质量。回顾性

分析 2020年 1月-2021年 12月期间本院收治的老年慢

性肺源性心脏病合并心力衰竭患者 80例进行中医护理
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干预与常规护理干预对照研究，经临床结果观察显示，

本研究取得满意效果，具体内容如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

回顾性分析 2020年 1月-2021年 12月期间在本院

接受治疗的老年慢性肺源性心脏病合并心力衰竭患者

为研究对象，共计 80例，按接收治疗顺序平均分为对

照组和观察组（每组各 40例）。观察组患者男 23例，

女 17例；患者年龄（62-81）岁，均值（67.25±5.17）
岁；病程 2-16 年，均值（9.68±1.67）年；对照组患

者男 22例，女 18例；患者年龄（63-82）岁，均值（67.68
±5.72）岁；病程 2-15年，均值（9.27±1.39）年；两

组数据比较，p＞0.05，具有可比性。

1.2 方法

（1）对照组实施常规护理干预。

病人年龄普遍较大，需加强病情监测，再给予患

者一般基础护理、用药指导、 穿刺护理、饮食指导及

科学锻炼等。

（2）观察组实施中医护理干预。具体如下：

①气阴亏虚的老年患者。注意保暖措施，调整适

宜的房间温度[3]。给予患者益气养虚护理，避免耗气伤

津[4]。

②痰浊堵塞患者。多通风，保持空气流通。给予

通阳泄浊护理，饮食清淡，多食用水果、蔬菜，化痰

利湿[5-6]。

③气血瘀滞患者。给予患者舒经活络护理，降低

日常活动量，保障患者得到充分休息。

④对于寒凝的老年患者。给予驱寒活血护理，同

时加强患者的保暖措施，避免受寒。

⑤心理护理。患者年龄偏大，心理状态不稳定，

主动发现老年患者的不良情绪，多与患者沟通交流，

给予心理疏导，稳定患者情绪，缓解不良心理状态。

减少对患者的不利刺激，使患者心情保持舒畅[7]。

⑥中医特色疗法。拔罐：辨证取穴，调和阴阳、

宣肺化痰、调和气血。耳穴：取神门、内分泌、交感，

水肿加肾、脾，胸闷加肺、胸。穴位贴：贴敷于心俞、

膻中、气海、足三里等穴位。按摩：取肺俞、心俞、

肾俞、膻中、气海、足三里选择适宜手法和力度按摩。

1.3 观察指标

在本次研究的过程中，整合分析两组不同护理方

案的效果，对两组患者的左心室射血分数、左心室舒

张末期内径、左心室后壁厚度、 MVV、FEV1/FVC及

生活质量进行对比，以此作为研究价值体现依据。

1.4 统计学方法

调研中所有数据资料均运用 SPSS23.0系统实行专

业分析，当中计数数据运用（x±s）代替，两组差别

比照运用 t、x2检测。若两组比照结果 P＜0.05，则说

明实验价值显现。

2 结果

2.1 两组患者生活质量比较

观察组心理状态 68.25±5.78（分）、生理状态 69.51
±8.21（分）、社会关系 71.27±6.95（分）、独立性

状况 72.38±3.96（分），对照组心理状态 47.34±6.81
（分）、生理状态 46.36±7.26（分）、社会关系 56.43
±8.36（分）、独立性状况 46.47±2.96（分），观察

组明显更高，P＜0.05，说明存在对比意义。

2.2 两组患者心功能比较

观察组左心室射血分数 48.91±6.47（%）、左心

室舒张末期内径 50.45±5.53（mm）、左心室后壁厚度

9.41±1.09（mm），对照组心室射血分数 43.55±5.77
（%）、左心室舒张末期内径 56.34±6.29（mm）、左

心室后壁厚度 11.80±1.58（mm），观察组明显更优，

P＜0.05，说明存在对比意义。

2.3 两组患者肺功能比较

观察组 MVV 86.47±15.93（L）、FEV1/FVC 85.51
±12.11（L），对照组MVV 80.56±11.39（L）、FEV1/FVC
78.52±11.26（L），观察组明显更优，P＜0.05，说明

存在对比意义。

3 讨论

慢性肺源性心脏病是由于肺结构及功能改变，造

成肺动脉压力增大，右心室肥大导致的[8-9]。临床特征

主要有右心功能不全、肺动脉高压及右心室增大等[10]。

慢性肺源性心脏病的致死率相对较高，若患者发病后

没有及时采取有效的对症治疗，会严重危害患者的生

命安全。慢性肺源性心脏病病情发展恶化会引发合并

心力衰竭，临床主要表现有胸闷、气喘、心悸、恶心

呕吐等多种症状。在治疗过程中，有效的护理干预对

患者来说是极为重要的[11-12]。中医护理干预对患者调

和气血、疏通经络、调整阴阳发挥了重要作用，同时

可调整患者心理情绪，提高治疗效果，进而改善患者

心肺功能，提高生活质量。在本次研究中，回顾性分

析 2020 年 1 月-2021 年 12 月期间在本院接受治疗的

80例老年慢性肺源性心脏病合并心力衰竭患者为研究

对象，通过中医护理干预与常规护理干预对照研究，

观察组实施中医护理干预措施，患者左心室射血分数、

左心室舒张末期内径、左心室后壁厚度、 MVV、
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FEV1/FVC明显优于对照组，生活质量较对照组更高，

说明对患者的康复起到良好的促进作用，同时也展示

了中医护理干预措施的特点与优势。

综上所述，中医护理干预对老年慢性肺源性心脏

病合并心力衰竭患者的护理效果显著，对患者的心肺

功能有明显改善，显著提高了患者的生活质量，临床

价值、可行性较高，值得推广，建议提倡。
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