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优质护理服务在心血管外科手术围术期的应用研究

任小丹

探讨心血管外科手术患者围术期开展优质护理服务的效果与对其心理状态的影响。方法：现以

2020年3月至2021年10月这一时间段内于我院开展心血管外科手术的78例患者为例，将围术期开展常规护理的39例定

为A组，将另外开展优质护理的39例定为B组，对比护理结果。结果：护理之后，B组患者的心理状态SAS与SDS评分

与A组相比显著更低(P 0.05)；B组患者的护理满意度与A组相比显著更高(P 0.05)；且B组的术后并发症发生率与A

组相比显著更低(P 0.05)。结论：在心血管外科手术患者的围术期内开展优质护理服务可有效改善患者的心理状态，

提升患者的护理满意度，降低术后并发症发生率，建议临床上推广。
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目前腹腔镜胆囊切除术是治疗慢性胆囊炎、胆囊结

石、胆囊息肉的一种常用方法。患者在接受手术前需要

进行有针对性的护理工作，从而保证患者预后的改善，

对患者的恢复提供保障。临床护理路径是目前能够充分

展现以人为本护理理念的一种护理管理形式，其能够有

效提升护理人员的工作效率，将护理人员的工作积极

性、主观能动性以及护理的预见性充分激发出来。在针

对临床护理路径对护理采取过腹腔镜胆囊切除术患者研

究对象时的应用效果方面，本文研究了心血管外科手术

患者围术期开展优质护理服务的效果与对其心理状态的

影响，现详述如下。

1 资料与方法

研究对象

现以2018年3月至2019年10月这一时间段内，于我院

开展心血管外手术的78例患者为研究对象，将围术期开

展常规护理的39例定为A组，将另外开展优质护理的39

例定为B组，A组中共有男性20例，女性19例，年龄介于

21~58岁之间，平均年龄为(42.35±2.67)岁；B组中共有男

性18例，女性21例，年龄介于22~59岁之间，平均年龄为

(43.35±3.04)岁。此次研究已经通过我院伦理委员会审核

批准，所有患者与家属均表示自愿参与研究，且两组的

一般信息资料相比，差异无统计学意义(P 0.05)，具有

可比性。

方法

A组：该组患者围术期实施常规护理，诸如术前进

行必要的健康教育及饮食指导、术后进行生命体征监测

等；B组：该组患者围术期实施优质护理，主要包括：

（1）术前护理。手术前结合病历资料了解患者的基

本情况，根据患者对知识的接受能力进行耐心宣教与指

导。首先，耐心跟患者讲解心血管疾病的相关知识，也

可以通过图片、视频或发放宣传手册等方式加深患者对

所患疾病的了解。其次，多与患者交谈，认真倾听患者

主诉，并通过交流了解患者的心理状况，鼓励患者说出

心中担心与需求，将手术安全性及其注意事项等告知患

者，消除患者对手术的恐惧感，同时可指导患者进行深

呼吸练习，或向患者讲述成功手术案例，增强手术信

心，从而积极配合治疗。（2）术中护理。将手术室温度

调至舒适状态，帮助患者取舒适体位，建立静脉通路；

勤洗手、严格执行无菌操作，预防交叉感染，积极配合

医师并做好体温（避免温度过低引起低氧血症、心肌缺

血及寒战等不良反应）及生命体征监测。（3）术后护

理。术后监测患者生命体征，向家属说明注意事项，发

现异常及时报告医师；加强并发症护理，留意患者是否

存在脱管、褥疮、切口出血或发热等症状，确保患者呼

吸道通畅；为患者制定科学的饮食及术后康复锻炼计

划，促进患者早日恢复；定期电话回访，了解患者术后

恢复情况，及时给予针对性地指导。

指标观察

护理前后，分别采用焦虑自评量表(SAS)与抑郁自评

量表(SDS)对患者的心理状态进行评定，SAS与SDS评分

均为80分为最高值，分值越高表明焦虑和抑郁越严重。

采用我院自制的护理满意度调查表评定两组的护理

满意度，最高分10分，9~10分为非常满意，5~8分为满

意，低于5分为不满意。(非常满意+满意)/总病例数 总

满意度。详细统计两组的术后并发症发生情况。

统计学分析

本研究数据采用 统计软件分析，用%代表计

量相关资料，采用χ2检验，以( ±s)代表计数相关资料，检
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验则以T实施，P 0.05代表差异具有统计学意义。

2 结果

两组患者的心理状态评分对比

护理前，两组患者的心理状态评分无较大差异(P

0.05)；但护理后，B组的SAS、SDS评分与A组相比明显

更低(P 0.05)。见表1。

表1 两组患者的心理状态评分对比( ±s,分)

组别 例数 时间 SAS SDS

A组 39
护理前 51.09±2.11 51.37±2.08

护理后 47.32±0.85 46.21±2.01

B组 39
护理前 51.34±2.35 52.04±2.39

护理后 37.33±1.02 36.46±1.21

两组患者的护理满意度对比

护理后，B组的护理总满意度与A组相比明显更高(

0.05)。见表2。

表2 两组患者的护理满意度对比

组名 例数 非常满意(例) 满意(例) 不满意(例) 总满意度(%)

A组 39 21 11 7 82.05

B组 39 28 10 1 97.43

两组患者的并发症发生情况对比

护理后，B组患者术后并发症发生率与A组相比明显

更低(P 0.05)，见表3。

表3 两组患者的并发症发生情况对比

组名 例数
皮下淤血

(例)

静脉血栓

(例)

肺部感染

(例)

发症发生

率(%)

A组 39 2 2 3 17.95

B组 39 0 0 1 2.56

3 讨论

优质护理服务，属于一种新型的护理模式，该模式

充分融合了“以人为本”的护理理念，并对护理方案进

行了优化，对护理内容进行了补充与完善。相对于常规

护理相比，具有明显的优势。为提高护理质量，为患者

提供更加高质量的服务，本院将优质护理服务应用到了

心血管外科患者的围术期护理过程中，取得了良好的效

果。术前本院所应用的护理措施，包括心理护理、术前

准备等。由护士主动与患者沟通，并为其讲解手术相关

知识，能够减轻患者的恐惧情绪，这对术中应激反应的

减少，具有重要价值。另外，术前针对特殊患者采取不

同的护理措施，重点对老年人、合并糖尿病等基础疾病

的患者进行护理，对患者手术耐受度的提升具有积极意

义。术前做好手术器械以及物品准备，可达到确保手术

安全、缩短手术时间的目的。在手术过程中，患者进人

手术后，护士便需要对其进行迎接，这一护理手段，有

助于拉近护患距离，使患者的恐惧感减轻，确保手术顺

利进行。严格落实查对制度，有助于减少手术错误的风

险。通过对输注液体进行加温，以及调整手术室温度与

湿度等方式对患者进行护理，有助于预防术中低体温，

并提升患者的舒适度。手术过程中，护士与术者密切配

合，快速准确地传递器械，优势在于能够缩短手术时

间，以免导致老年人出现不耐受的风险，影响术后康

复。手术结束后，为患者穿好衣服，盖好被子，体现了

对患者的尊重，良好地落实“以人为本”的护理理念，

有助于提高患者满意度。将患者送至麻醉复苏室后，通

过合理摆放体位以及严密监测生命体征等方式，对患者

进行护理，有助于预防窒息等风险，降低术后并发症发

生率。当患者苏醒后，立即告知其手术已经完成，同样

可达到减少风险的目的。

心血管疾病是心血管系统最为常见的疾病类型，以

老年人为主要发病群体，该类疾病的病程长，病情容易

反复，手术后并发症的发生率高，对于患者的身体健康

与生存质量有着非常严重的影响。心血管外科手术具有

一定的创伤性，且手术风险较高，很多患者会对手术产

生恐惧心理，甚至出现明显焦虑与抑郁等不良情绪，这

些负性情绪一旦产生，就会增加患者对于心理与生理的

应激反应，一些患者甚至会出现抵触手术操作的行为，

不仅会影响手术的顺利开展，还会增加手术的风险，因

此，对心血管外科手术患者开展优质的围术期护理，缓

解患者的不良情绪，减轻患者的手术应激，对于心血管

外科手术患者的手术疗效与预防恢复都有着至关重要的

意义。优质护理服务是一种新型的护理服务理念，该护

理理念将患者作为服务的中心，依据患者的个体化情况

为其提供人性化、全方位以及有针对性的护理服务，要

求护理人员必须要具备优质护理服务的新意识，端正自

身的思想与态度，以最好的服务态度对待患者，通过良

好的沟通与交流，了解患者的心理状态，并给予针对性

的心理疏导，让患者得到无微不至的呵护与照顾，增强

患者对手术与护理人员的信任感，消除患者的不良情

绪，提高其手术的依从性；通过术前健康教育，让患者

正确认识心血管疾病与手术治疗，强化患者的自我管理

意识与管理能力，消除其担忧、恐惧心理，以良好的身

心状态配合手术，通过术中与术后的优质护理，让患者

的心理负担与负性情绪均得到良好的缓解，减轻患者机

体对手术的应激反应，降低术后并发症的发生，促进患

者的术后康复。本研究结果显示，护理后，B组患者的

SAS、SDS评分与A组相比均明显更低，B组术后并发症

发生率与A组相比也明显更低，但B组的护理满意度与A

组相比则显著更高(P 0.05)。
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综上所述，心血管外科手术围术期内对患者进行优

质护理服务可有效缓解患者的不良情绪，减少术后并发

症的发生，提升护理满意度，值得推广。

参考文献：

[1]贾曼.心血管外科手术围术期的优质护理价值分析

[J].中西医结合心血管病电子杂志,2020,4(14):84-85.

[2]张涛.优质护理服务在心胸外科临床护理中的应用

[J].当代医学,2020,23(14):160-161.

[3]申登华.优质护理服务在心血管外科手术围术期的

应用[J].健康大视野,2020(18):148.

[4]迟桂芬.心血管外科手术围术期实施优质护理的效

果研究[J].中西医结合心血管病电子杂志,2020,4(22):119.

[5]张丽敏，刘影.优质护理在冠心病患者护理中的应

用及安全性分析[J].心血管外科杂志（电子版），2020，8

（4）：187-188.

[6]陈杨洋.优质护理服务在心血管外科手术围术期

的应用研究[J].心血管外科杂志（电子版），2019，8

（1）：170-171.


