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摘  要 

目的：分析心病肺病科精细化护理对冠心病患者康复效果产生的作用。方法：本文选取62位于2023年8
月到2024年7月在医院住院的冠心病病人作为研究对象。随机数字表法把患者分成观察组和对照组，每

组包括31例。对照组实施常规护理干预，观察组采用心病肺病科精细化护理。本文对两组的干预效果进

行评价。结果：干预后，观察组的LVEF、E/A比值比对照组高，LVEDD、LAVI比对照组低，P < 0.05。
观察组的生活质量比对照组更好，P < 0.05。结论：心病肺病科实施精细化护理可以明显改善冠心病病人

的心肺功能并且提高其生存质量，值得在临床进行应用。 
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Abstract 
Objective: To analyze the effect of refined nursing in the cardiology and pulmonology department 
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on the rehabilitation of patients with coronary heart disease. Method: This article selects 62 patients 
with coronary heart disease who were admitted to the hospital from August 2023 to July 2024 as 
the research subjects. The random number table method divides patients into an observation group 
and a control group. The group includes 31 cases. The control group received routine nursing inter-
ventions, while the observation group received refined nursing care from the Department of Cardi-
ology and Pulmonology. This article discusses the intervention effects of two groups conducting eval-
uation. Result: After intervention, the LVEF and E/A ratio in the observation group were higher than 
those in the control group, while LVEDD and LAVI were lower than those in the control group, P < 
0.05. The quality of life of the observation group was better than that of the control group, P < 0.05. 
Conclusion: Implementing refined nursing in the Department of Cardiology and Pulmonology can 
significantly improve the condition of coronary heart disease patients. The improvement of cardio-
pulmonary function, as well as the enhancement of their quality of life, is worthy of clinical applica-
tion. 
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1. 引言 

冠心病是临床心血管系统高发疾病，主要是冠脉粥样硬化导致的血管狭窄、阻塞，导致心肌缺血、

缺氧，甚至是心肌梗死，严重时会危及病人的生命安全[1]。人口老龄化速度加快，冠状动脉疾病发病率

逐年上升，给病人的生理机能和生活质量带来很大影响。现在，冠心病的治疗通常依靠药物治疗和介入

治疗，但是对其进行科学和有效的护理干预，是保证临床效果和促使患者恢复的重要因素[2]。 
传统的护理模式以疾病为中心，所采用的护理方法相对一般，未顾及病人的个体差异，难以满足病

人的整体康复需求。精细化护理是一种把患者作为中心的新式护理方法[3]。心病肺病科是诊治心血管和

呼吸系统疾病的专科，其护理工作具有专业性和针对性，在冠心病患者护理中使用精细化护理模式，预

计可以提高护理质量。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

本研究选取 62 位在 2023 年 8 月到 2024 年 7 月住院的冠心病病人作为研究对象。采用随机数字表法

将患者分为两组，各 31 例。对照组 18 例男性，13 例女性；年龄在 44~79 之间，平均(62.58 ± 5.36)岁；

其中 12 例为 I 级，15 例为 II 级，4 例为 III 级。对照组 17 名男性，14 名女性；年龄在 45~80 之间，平

均(63.12 ± 5.08)岁；其中 11 例为 I 级，16 例为 II 级，4 例为 III 级。两组病人的一般资料比较，P > 0.05，
有一定的可比性。 

2.2. 纳入及排除标准 

纳入标准：(1) 符合冠心病的诊断标准[4]，经检查后证实；(2) 具有清醒的头脑，能与实验人员合作；

(3) 签署知情同意书。 

Open Access

https://doi.org/10.12677/acm.2026.1641720
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


初新玲 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2026.1641720 4502 临床医学进展 
 

排除标准：(1) 合并有重度肝、肾功能不全及恶性肿瘤；(2) 合有严重并发症，如心衰、心肌梗塞等；

(3) 有认知功能损害、精神病史的；(4) 无不能合作做好护理措施和结果评估的人。 

2.3. 方法 

对照组接受常规护理干预：(1) 病情监测：按照科室常规流程，每 4 小时监测并记录患者体温、心率、

血压和呼吸频率，患者若出现心率过快、血压突然升高等异常情况，应当立即向管床医生报告。每日查

房时询问患者胸痛和胸闷的发作情况，结合主诉评估病情并且填写护理记录单。(2) 用药护理：护理人员

需要遵照医生开具的医嘱给患者发药，并且仔细核对患者身份与药物信息，以保证用药的准确无误。护

士要告诉患者按时吃药，并简单说明常用药的作用，还要提醒患者若感到不适，应及时告知医护人员。

(3) 饮食指导：以集体宣教的方式讲解冠心病低盐低脂低糖饮食的原则，着重说明减少辛辣与油腻食物的

摄入、戒烟和限酒，并未针对个体制定专属的饮食方案。(4) 基础康复指导：患者在病情稳定后，应当在

指导下以缓慢散步为主要活动，每天进行 15 至 20 分钟，直到身体出现疲惫感，并没有建立分级康复训

练计划。(5) 心理疏导：护理人员观察患者情绪状态，对于焦虑、烦躁的患者给予简单的安慰和鼓励，引

导患者积极配合治疗，不进行系统性心理评估和干预。(6) 出院指导：在出院当天向患者发放健康手册，

口头叮嘱患者遵医嘱服药和定期复查，告知复查的时间和项目，不建立出院随访的方式。 
观察组采用心病肺病科精细化护理：(1) 病情精细化监测：护士为患者建立个性化的病情监测档案，

护士每日定时监测患者心率、血压和心电图变化，密切观察患者胸痛、胸闷发作的频率、持续时间和诱

发因素，如果出现异常则及时报告医生并进行干预。同时，医护人员通过观察患者舌苔与脉象的变化，

并且与中医理论进行结合，对患者进行辨证分型，从而指导下一步的护理工作。(2) 精细化用药护理：护

理人员在制定个性化用药计划表时，按照患者具体的用药种类、剂量、时间来进行规划，并且严格执行

医嘱，做到按时给药。护理人员在患者用药后需要仔细观察可能出现的不良反应，例如胃肠道不适或者

出血倾向，把这些情况及时记录下来并且反馈给医生。对于服用中药的患者，本文指导其进行正确的煎

药和服药，从而使药效得到充分发挥。(3) 精细化饮食护理：本文根据患者的身体状况和饮食习惯，制定

个性化的膳食方案。在坚持“低盐、低脂、低糖、高纤维”饮食原则的基础上，把中医药膳食理论结合进

来，对不同证候的病人提供合理的膳食指导。气虚血瘀型患者可以多吃黄芪粥和黑木耳等具有益气活血

作用的食品，痰浊内阻型患者适宜多吃薏米和冬瓜等健脾化痰的物品。避免患者食用辛辣刺激、油腻生

冷食物，戒烟限酒。每日记录患者饮食摄入量，根据康复情况动态调整饮食方案。(4) 精细化康复训练：

结合患者心功能分级及身体耐受程度，制定循序渐进的康复训练计划。急性期嘱病人多下床活动，以防

止静脉血栓的发生；病情稳定后，指导患者进行床边坐起、下床慢走等低强度运动；在恢复的过程中，

可以选择太极拳、八段锦等传统的锻炼方式，在恢复的过程中，要注意观察心率和血压的变化，以保证

运动的安全性。(5) 精细化心理护理：由于冠心病的病程较长，病情容易反复发作，容易出现不良情绪，

如焦虑和抑郁。责任护士要经常和病人进行沟通，耐心地听取病人的要求，并对病人进行安慰和鼓励。

积极搭建医患交流平台，将同类病症好转患者与就诊患者沟通，传递治疗经验，以增加他们的治疗信心。

鼓励家人多与病人相处，为病人提供感情上的帮助，为病人创造一个良好的康复环境。(6) 精细化出院指

导：病人出院之前，由责任护士给病人制订一份完善的出院康复方案，包括用药指导、饮食指导、康复

训练和病情监测。通过电话和微信等方式对病人进行常规的跟踪，对病人出院后的恢复状况进行跟踪，

并对病人提出的问题进行回答，并根据病人的恢复状况对其进行调整。 

2.4. 观察指标 

(1) 心脏康复效果：用心脏超声诊断仪检测两组患者左心室射血分数(LVEF)、左心室舒张末期内径
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(LVEDD)、左心房容积指数(LAVI)以及 E/A。 
(2) 生活质量：采用 GQOL-74 量表，从社会功能、心理、物质生活和身体健康四个方面评价，得分

越高者生存质量越好[5]。 

2.5. 统计学方法 

采用 SPSS 26.0 统计软件进行数据分析，计数资料的以频数和百分数[例(%)]表示，组间比较采用 X2
检验；计量资料以均数加减标准差( x s± )表示，组间比较采用 t 检验。当 P < 0.05 时为在统计学水平上存

在差异。 

3. 结果 

3.1. 心脏康复效果 

干预后，观察组的 LVEF、E/A 比值高于对照组，LVEDD、LAVI 低于对照组，P < 0.05。见表 1。 
 

Table 1. Comparison of cardiac rehabilitation outcomes between the two groups ( x s± ) 
表 1. 两组心脏康复效果比较( x s± ) 

组别 例数 
LVEF (%) LVEDD (mm) LAVI (ml/m2) E/A 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 31 48.42 ± 4.57 54.37 ± 5.12 65.91 ± 6.41 55.29 ± 5.41 35.49 ± 3.29 27.48 ± 3.17 0.59 ± 0.09 0.76 ± 0.18 

对照组 31 48.34 ± 4.69 51.19 ± 4.83 66.19 ± 6.28 60.13 ± 6.14 36.12 ± 3.24 30.72 ± 3.61 0.57 ± 0.08 0.65 ± 0.11 

t 值  0.068 2.515 0.174 3.293 0.760 3.755 0.925 2.903 

P 值  0.946 0.015 0.863 0.002 0.450 0.000 0.359 0.005 

3.2. 生活质量 

干预后，观察组生活质量评分优于对照组，P < 0.05。见表 2。 
 

Table 2. Comparison of quality of life between the two groups ( x s± , points) 
表 2. 两组生活质量比较( x s± ，分) 

组别 例数 
社会功能 心理健康 物质生活 躯体健康 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 31 60.21 ± 4.17 78.30 ± 5.46 60.23 ± 5.42 81.54 ± 7.29 62.51 ± 7.37 85.73 ± 9.42 60.57 ± 7.38 86.97 ± 8.52 

对照组 31 60.14 ± 4.16 70.23 ± 5.57 60.57 ± 5.38 72.39 ± 7.45 61.74 ± 5.54 75.89 ± 8.61 60.89 ± 7.86 76.24 ± 8.39 

t 值  0.066 5.761 0.248 4.888 0.465 4.293 0.165 4.996 

P 值  0.947 0.000 0.805 0.000 0.644 0.000 0.869 0.000 

4. 讨论 

冠心病是临床最常见的心血管疾病之一，其病理基础为冠状动脉粥样硬化所致血管狭窄或闭塞，进

而引发心肌缺血、缺氧，严重者可发生急性心肌梗死、心力衰竭，直接威胁患者生命安全[6]。随着人口

老龄化不断加重，冠心病发病率持续升高，患者不仅心肺功能受损，其心理状态、社会活动与日常生活

能力也明显下降，生活质量显著降低。目前临床以药物、介入治疗为主要干预手段，但大量研究证实，
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科学、系统、连续的护理干预，对巩固疗效、促进康复、改善远期预后具有不可替代的作用[7]。 
常规护理模式以疾病为中心，内容偏基础、形式偏统一，缺乏个体化设计，未结合患者心功能分级、

中医证型及身心需求开展针对性干预，对病情变化的监测、康复训练的分级指导及出院后的延续管理均

存在不足，难以满足冠心病患者长期、全面的康复需求。本研究观察组实施的心病肺病科精细化护理，

立足专科特点，以患者为核心，融入中医辨证施护理念，构建了覆盖病情监测、用药、饮食、康复、心理

及出院随访的全周期护理体系，有效弥补了常规护理的短板。 
从心功能指标来看，观察组 LVEF、E/A 比值显著高于对照组，LVEDD、LAVI 显著低于对照组，提

示精细化护理可更好地改善心脏收缩与舒张功能，延缓心室重构。其原因在于，精细化护理实现了病情

的动态监测与中医辨证结合，能够早期识别心肌缺血及心功能恶化风险；同时依据心功能分级实施阶梯

式康复训练，配合太极拳、八段锦等中医适宜技术，在保证安全的前提下逐步提升心肌供血与心脏耐受

度，从而实现心功能的持续改善。 
在生活质量方面，观察组 GQOL-74 各维度评分均显著更高，表明精细化护理可从生理、心理、社会

功能等多维度提升患者整体健康水平。个性化用药指导、辨证施食、系统心理干预及延续性随访，共同

构成了完整的康复支持体系，既减轻了患者躯体不适，又缓解了焦虑、抑郁情绪，提升了治疗依从性与

康复信心，最终实现生活质量全面提高，这一结果与同类精细化护理研究结论一致[8]。 
本研究虽证实了心病肺病科精细化护理的临床效果，但仍存在明显局限性，且这些局限会直接影响

研究结论的可靠性与推广性。首先，本研究为单中心、小样本研究，研究对象仅来自一家基层中医院，

人群代表性不足，易产生选择偏倚，导致结果无法直接推广至综合医院、老年重症或复杂合并症的冠心

病患者中，降低了结论的外推性。其次，本研究未设置长期随访，仅观察短期康复指标，无法判断精细

化护理对远期再入院、心血管事件、心功能维持等关键预后的影响，难以全面评价其长期价值。最后，

研究未对护理措施进行亚组分析，无法明确病情监测、康复训练、心理干预等环节各自的贡献度，不利

于进一步精简与优化护理流程。 
基于上述不足，未来研究可从更具临床价值的方向深入：第一，开展多中心、大样本前瞻性研究，

纳入不同地区、不同等级医院、不同证型及心功能分级的患者，提高结果的科学性与普适性；第二，延

长随访时间至 1 年及以上，重点评估远期再入院率、不良事件发生率及长期生活质量，明确精细化护理

的持续效益；第三，结合基层中医院实际，构建中西医结合的冠心病精细化护理路径，通过亚组分析明

确核心干预条目，形成可复制、可推广的标准化方案，为基层冠心病护理提供高质量依据。 

5. 结论 

综上，心病肺病科精细化护理可显著改善冠心病患者心肺功能、提高生活质量，安全性高、实用性

强，适合在基层中医院推广应用，未来可通过更高质量的临床研究进一步完善与验证，使其更好地服务

于冠心病患者的全程康复。 
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