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探析时间护理对冠心病心绞痛及心理状态的影响 

杨蓓蕾 

西安国际医学中心医院  陕西西安 

【摘要】目的 探讨时间护理对冠心病心绞痛及心理状态的影响。方法 将我院 2020 年 1 月-2022 年 1
月 100 例冠心病患者，数字表随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实施时间护理。比较两组护理

前后焦虑自评量表评分、心绞痛程度评分、护理满意度。结果 实验组焦虑自评量表评分、心绞痛程度评分

低于对照组，护理满意度高于对照组，P＜0.05。结论 冠心病患者实施时间护理效果确切，可缓解心绞痛

和改善患者不良情绪，提高满意度。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of time nursing on angina pectoris and psychological state of 
coronary heart disease. Methods: 100 patients with coronary heart disease in our hospital from January 2020 to 
January 2022 were randomly divided into two groups. The control group was given routine nursing, and the 
experimental group was given time nursing. The scores of self rating anxiety scale, the degree of angina pectoris 
and nursing satisfaction were compared between the two groups before and after nursing. Results: the scores of 
self rating Anxiety Scale and the degree of angina pectoris in the experimental group were lower than those in the 
control group, and the nursing satisfaction was higher than that in the control group (P < 0.05). Conclusion: the 
implementation time nursing effect of patients with coronary heart disease is accurate, which can alleviate angina 
pectoris, improve patients' bad mood and improve satisfaction. 
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心绞痛是冠心病最常见的症状之一，它会给病

人带来巨大的痛苦，同时也会影响到多种因素，如

高血压、肥胖和糖尿病。近年来，冠心病、心绞痛

发病率逐年上升，对病人的工作和生活造成了极大

的影响[1]。因其具有长期性、反复性，往往会给患

者带来很大的精神压力和经济负担，从而使患者产

生负面情绪，从而影响治疗的依从性，使疾病的治

疗更加困难。对病人进行有效的心理辅导与社会支

持护理，能在一定程度上减轻病人的心理压力[2]。

研究显示，冠心病是一种有时间规律的疾病，根据

这种情况，除了要对病人进行常规的药物治疗，同

时要进行有针对性的时间护理，这样才能有效地改

善病人的病情。研究显示，与传统的常规基础护理

相比，时间护理能更好地帮助病人的病情，使药物

在最短的时间内达到最好的效果，从而使病人在最

好的状态下接受治疗。时间护理近年来被广泛应用

于冠心病心绞痛病人的康复，在相同的情况下，时

间护理能使病人的疗效达到最大。本研究探析了时

间护理对冠心病心绞痛及心理状态的影响，报道如

下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
将我院 2021 年 1 月-2022 年 1 月 100 例冠心病

患者，数字表随机法分二组。每组例数 50。 
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其中实验组年龄 35-76 岁，平均（48.21±2.27）
岁，男 29：女 21。对照组年龄 34-75 岁，平均（48.78
±2.91）岁，男 27：女 23。两组一般资料统计 P＞
0.05。本研究经伦理批准。 

1.2 方法 
对照组给予常规护理，（1）基本护理。注意保

持大便的畅通，在入院的时候要提醒病人，如果有

便秘，尽量避免剧烈的排便，以免引起心绞痛。平

时要多注意饮食，如果不合理的膳食，也会引起冠

心病的复发。因此，健康的膳食可以明显的降低血

液中的胆固醇含量，从而降低冠心病的发病率。培

养良好的饮食习惯，包括：戒烟，戒酒；少喝浓咖

啡，少喝浓茶，有规律的作息，保证充足的睡眠；

平时要多注意保暖，避免上呼吸道感染。（2）心理

疏导。护士应时刻掌握患者的心理、性格、喜好，

使患者保持乐观、轻松的心态，避免紧张、焦虑情

绪。（3）药物护理。指导患者遵医嘱按时服药，避

免自行加减药物或者停药，以免导致病情加重。（4）
日常保健。同时还要注意平时的生活习惯。生活护

理包括生活环境、睡眠等方面的护理。良好的环境

能让患者心情舒畅，有利于身体康复。要重视患者

的睡眠，避免熬夜，保持规律的睡眠。（5）运动指

导。心绞痛发作期间，病人要卧床 48 小时，不能下

床，不稳定的心绞痛要让病人卧床休息，如果病情

严重，可以建议病人提前锻炼，多在床上活动。在

护理过程中，要针对病人的具体情况，制定相应的

运动方法和运动量。应视患者体质、病情而定，避

免过度劳累。当然，前提是要经过医生的同意。 
实验组实施时间护理。①对病人的病情观察。

在 6:00-12:00 是冠心病的高发期，特别是在这个时

段，护士要对病人进行一系列的检查，比如说血压、

心率等，要及时了解疼痛的部位、疼痛程度、频率

等。冠心病一般不会在晚上发病，因此需要在高发

阶段注意观察冠心病的病情。②膳食的时间管理。

护士要照顾好病人，平时要注意多进食一些对人体

有好处的蔬菜、水果、粗粮等，以保证大便畅通。

如果病人进食了对排便不利的食物，那么在排便时

可导致过度用力而加大心脏的氧气消耗，从而导致

心绞痛。另外，晚餐进食时间不宜过迟，最好是在

5:30 左右，进食时间太晚可能会加重病情。另外，

要提醒病人的是，在早上和晚上睡觉之前喝一杯水，

可以降低血压，促进肠道的蠕动，预防便秘。③睡

眠的时间护理：身体的细胞在晚上 9:00 到第二天

5:00 是最好的休息时间。所以，护士建议病人在这

个时段多休息，避免冠心病心绞痛发生的时间。在

适当的时间里，病人可以适当地进行锻炼，一般可

在下午 4-5 点进行运动，但是需要有专门的医护人

员在场。④服药的时机：服药时间对冠心病的病理

心功能有一定的影响。每天早上 6 点，护士可以把

病人需要的药品送到病人的病房，让他们服用，然

后在 5-10 分钟内指导患者慢慢的下床，开始他们的

日常生活，其它服用时间一般在午餐后、晚餐后和

睡前。 
1.3 观察指标 
比较两组护理前后焦虑自评量表评分、心绞痛

程度评分、护理满意度。 
1.4 统计学处理 
SPSS23.0软件中，计数x2统计，计量行 t检验，

P＜0.05 表示差异有意义。 
2 结果 
2.1 焦虑自评量表评分、心绞痛程度评分 
护理前两组焦虑自评量表评分、心绞痛程度评

分比较，P＞0.05，护理后两组均显著降低，而其中

实验组显著低于对照组，P＜0.05。如表 1. 
2.2 护理满意度 
实验组的护理满意度比对照组高（P＜0.05）。 

表 1 护理前后焦虑自评量表评分、心绞痛程度评分比较（x±s,分） 

组别（n） 
焦虑自评量表评分 心绞痛程度评分 

护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组（50） 56.84±3.33 46.56±2.03 5.33±1.22 3.13±1.01 

实验组（50） 56.57±3.53 35.24±1.78 5.45±1.45 2.12±0.21 

t 0.894 14.204 0.134 15.344 

P ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 
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表 2 两组护理满意度比较 

组别（n） 满意 比较满意 不满意 满意度 

对照组（50） 20 21 9 41（82.00） 

实验组（50） 29 21 0 50（100.00） 

X2    6.116 

P    0.009 

 
3 讨论 
冠心病以胸闷、气短、心悸为主，发病率高，

死亡率高，是我们日常生活中最大的疾病杀手之一。

冠心病的病死率很高，对病人的身心健康构成了极

大的威胁[3-4]。 
根据冠心病的时间规律，结合病人的具体情况，

进行药物、病情观察、心理、饮食等方面的护理。

传统的冠心病心绞痛病人的护理方式是按照一定的

时间间隔给药，没有遵循病人的发病时间规律，无

法充分发挥药物的作用，而且，这样的治疗方法会

导致用药间隔过长，没有足够的药物支撑，或者服

用的间隔太短，在体内积聚太多会对身体造成损害，

导致药物治疗的疗效下降[5-6]。 
根据临床的观察和分析，冠心病的发病具有一

定的时间性（如果 24 小时以内）。因此，时间护理

是根据冠心病的特征，根据病人病情的不同，制定

出最好的治疗方案。时间护理是一种新的护理方式，

它是针对患者的病情和病情，从药物、病情观察、

心理运动干预、饮食四个方面进行的。事实上，药

物在人体内的吸收是有规律的，只有这样，才能将

药物的作用发挥到极致，基于时间规律的护理，不

但可以使病人的生理功能得到恢复，而且可以使病

人早日康复。在病人的常规护理的基础上，实行时

间护理，可以极大地减轻病人的病情，此外，时间

护理还能减轻或防止并发症，减轻病人的后顾之忧，

护理过程严格、科学、切合实际，取得了较好的护

理效果[7]。 
本研究显示，实验组焦虑自评量表评分、心绞

痛程度评分低于对照组，护理满意度高于对照组，

P＜0.05。 
综上，冠心病患者实施时间护理效果确切，可

缓解心绞痛和改善患者不良情绪，提高满意度。 
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