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延续性护理对冠心病心绞痛患者生活质量和自我管理行为的效果研究 

田 丽 

中一东北国际医院有限公司  辽宁沈阳 

【摘要】目的 探究延续性护理对冠心病心绞痛患者生活质量和自我管理行为的效果。方法 以 2019 年 9 月

至 2021 年 4 月间我院收入的 80 例冠心病心绞痛患者作为研究对象，将其随机均分为研究组 40 例与参照组 40 例，

参照组患者采用常规护理，研究组采用延续性护理，对比两组的治疗效果。结果 经过对比分析，研究组患者的

生活质量、自我管理水平评分均明显优于参照组，研究组疾病认知水平评分高于参照组，且差异符合统计学意义

（P＜0.05）。结论 对冠心病心绞痛患者采取延续性护理的效果显著，可促进患者恢复，增加患者的治疗总有效

率，值得大力推广。 
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Effect of continuous nursing on quality of life and self-management behavior of patients 

with coronary heart disease and angina pectoris 
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【Abstract】 Objective To explore the effect of continuous nursing on quality of life and self-management 
behavior of patients with coronary heart disease and angina pectoris. Methods Taking 80 patients with coronary heart 
disease and angina pectoris in our hospital from September 2019 to April 2021 as the research object, they were 
randomly divided into 40 cases in the study group and 40 cases in the reference group. The patients in the reference 
group received routine nursing and the patients in the study group received continuous nursing. The therapeutic effects of 
the two groups were compared. Results after comparative analysis, the scores of quality of life and self-management 
level in the study group were significantly better than those in the reference group, and the difference was statistically 
significant (P < 0.05). Conclusion the effect of continuous nursing for patients with coronary heart disease and angina 
pectoris is significant, which can promote the recovery of patients and increase the total effective rate of patients. It is 
worthy of vigorous promotion. 
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引言 
冠心病心绞痛属于老年群体常见疾病，其主要病

因是生活习惯不良、心理压力较大导致患者冠状动脉

发生粥样硬化，最终导致心管腔狭窄阻塞、心肌供血

不足[1]。冠心病心绞痛患者的临床表现主要为突发性左

胸前与胸骨后疼痛，发病时间多为五至十分钟，若病

情严重，发病时间可能超过十分钟，可采取服用硝酸

甘油的方式缓解发病时带来的疼痛。该疾病反复性较

强，患者常因多种原因导致病情反复，抗拒治疗，治

疗积极性降低[2-3]。我院本次针对延续性护理对冠心病

心绞痛患者生活质量和自我管理行为的效果进行了研

究，现做如下详细报告。 
1 一般资料与方法 
1.1 一般资料 
选取我院于 2019 年 9 月至 2021 年 4 月间收入的

80 例冠心病心绞痛患者作为研究对象，在患者入院时

对其进行编号，并规定奇数号为研究组（n=40），规

定偶数号为参照组（n=40）。研究组患者中男性 30 例，

女性 10 例，年龄分布为 39~79 岁，平均（62.4±1.3）
岁；参照组患者中男性 29 例，女性 11 例，年龄分布

为 44~76 岁，平均（62.3±1.6）岁，两组患者一般资

料上的差异对本次研究无影响（P＞0.05），本次研究
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经医院伦理委员会批准。 
1.2 方法 
对参照组行常规护理，以辅助治疗为主，其中包

括定期清扫病房、保持病房的安静、指导患者饮食健

康与正常作息、协助患者进行适当锻炼与密切关注患

者病情等。 
对研究组行延续性护理，具体内容如下： 
①成立延续性护理小组：由主管护师、临床医师、

责任护士、护士长等组成延续性护理小组，其中以护

士长为组长，小组首先讨论治疗结束后患者可能存在

的健康问题，将患者的个人信息详细登记，包括姓名、

联系电话、家庭住址等以便日后上门随访，了解患者

的日常生活习惯、心理压力、治疗态度、社会关系等，

评估患者潜在的问题以及影响其治疗依从性的原因，

掌握冠心病介入术后的相关危险因素、药物疗效、饮

食禁忌以及可能出现的不良反应，结合其病情特点以

及受教育程度，并根据现有资料与临床经验制定延续

性护理计划。定期开展小组会议就近期的护理问题进

行总结并提出改进措施，提升护理人员冠心病心绞痛

护理技能，为患者提供优质的延续性护理服务。 
②开展延续性护理干预：与社区医疗机构对接，

告知患者对接社区医院的名称与位置，将社区护士与

家庭医生联系方式给到患者，每周定时通过网络平台

发送 1 次健康知识，每周定时进行 1 次电话随访，小

组成员可为患者及其家属制定疾病相关健康教育宣传

手册或视频，提高患者及其家属对疾病的认知，并建

立患者及其家属微信群聊，定期邀请他们参加知识讲

座，集中了解患者及其家属的情况并为其解决问题。

小组成员需定期患者进行术后访视，并对患者进行心

理疏导，保证患者的心理保持在健康状态，以乐观的

态度面对疾病，同时告知患者生活中的注意事项，在

术后要注重改善不良生活习惯、控制饮食、保证营养

摄入、定期进行运动训练等。建立微信交流平台，组

员需掌握微信平台各项功能的操作并由专人管理微信

平台，患者出院时向其发放微信公众平台的二维码将

其拉入微信群内，开通微信公众号，每日定时在公众

号内发布与高血压、心绞痛相关的文章或视频，推送

内容可以通过文章、图片、视频等多种形式发布在公

众号，每周定时推送，患者能够随时随地进行阅读以

及观看。同时，患者可以将想要咨询的内容汇总并发

送到微信群中，每日由护理人员在微信群中设置 1-2
小时的答疑解惑时间，根据患者的个体化情况给予针

对性的指导，鼓励患者积极参与。 

1.3 评价指标 
（1）对比负性情绪评分，采用 SAS 焦虑自评量表，

轻度焦虑（50-59 分），中度焦虑（60-69 分），重度

焦虑（≥70 分），得分高表示焦虑严重；采取 SDS 抑

郁自评量表，轻度抑郁（53-62 分），中度抑郁（63-72
分），重度抑郁（≥73分），得分高表示抑郁严重。 

（2）对比自我管理水平评分，采用 ESCA 自护能

力测量表，包括 4 个方面评分项目，共 43 个条目，每

项均以 0-4 分进行评分，得分高表示自我管理能力强。 
（3）对比疾病认知水平评分，使用疾病认知水平

表，包括 5 个方面评分项目，每项均以 0-6 分进行评分，

得分高表示疾病认知水平高。 
1.4 统计学处理 
本次研究采用 SPSS23.0 软件对数据进行检验，用

χ2对比计数资料，并以率（%）表示，若 P＜0.05 则说

明差异明显，具备统计学意义。 
2 结果 
2.1 干预后负性情绪评分 
经过护理与数据分析，参照组焦虑评分（49.21±3.

2），研究组（40.13±3.2），两组患者焦虑评分对比结

果为 t=12.690、P=0.000，对比有显著性差异（P＜0.05）；
参照组抑郁评分（51.35±2.1），研究组（41.45±2.4），

两组患者抑郁评分对比结果为 t=19.634、P=0.000，对

比有显著性差异（P＜0.05）。 
2.2 自我管理水平评分 
经过护理与数据分析，参照组治疗依从性评分（2

1.47±1.5），研究组（29.81±1.2），两组患者治疗依从

性评分对比结果为 t=27.459、P=0.000，对比有显著性

差异（P＜0.05）；参照组应急处理行为评分（19.41±3.
5），研究组（29.31±4.1），两组患者应急处理行为评

分对比结果为 t=11.615、P=0.000，对比有显著性差异

（P＜0.05）。 
2.3 疾病认知水平评分 
参照组：规律作息（2.12±0.53）分，合理饮食（1.

98±0.25）分，情绪控制（2.24±0.36）分，运动锻炼

（2.21±0.38）分，遵医用药（1.98±0.32）分； 
研究组：规律作息（5.21±0.65）分，合理饮食（4.

76±0.47）分，情绪控制（5.31±0.44）分，运动锻炼

（5.63±0.22）分，遵医用药（5.36±0.54）分，两组

进行比较，研究组疾病认知水平较高，t=23.302、33.0
27、34.153、49.261、34.056，P＜0.05。 

3 结论 
冠心病心绞痛疾病目前没有治愈方法，治疗多以
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控制为主，患者需长期服用药物，同时在日常生活中

注意饮食，避免并发症的发生。此外，该疾病常反复

发作，患者大多为老人，心理压力、经济压力一同压

在患者生活上，大部分患者在治疗期间会有明显的负

面情绪，不配合治疗、拒绝治疗的情况时有发生，导

致进一步加重了病情。另一方面，该疾病患者多为老

年人，虽在治疗后病情有所好转，但由于该疾病的病

程较长，患者在出院后仍需在生活中接受治疗，而出

院后由于没有科学护理指导，常出现意外情况，因此

在治疗过程中搭配有效护理极为关键[4]。 
延续性护理是在人们对护理需求提高后提出的新

型的护理方式，主要是通过成立延续性护理小组的方

式，为患者及其家属提供术后护理服务，保证患者在

术后的恢复情况，了解患者的心理状态，确保患者维

持健康的生活习惯与稳定的心理状态，并通过有效的

护理，帮助患者缓解消极情绪，降低患者疾病复发率。 
在我院本次研究中，研究组患者采用延续性护理，

与参照组进行比照，其生活质量、自我管理水平、疾

病认知水平明显优于参照组，且差异均有统计学意义

（P＜0.05），表明延续性护理对冠心病心绞痛患者具

有更好的护理效果，可缓解患者生活中的不良情绪，

提升患者自我管理能力，有利于提高患者的满意度，

改善患者术后的生活质量，值得进一步的推广运用。 
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