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[摘  要] 目的：探究整体护理在老年冠心病伴房颤患者中的价值和对生活质量的影响。方法：以2020

年1月-2021年3月老年冠心病伴房颤患者100例,为此次研究对象,简单随机化法分组,对照组常规护理,试

验组整体护理,分析2组护理结果的差异。结果：试验组并发症发生率为4.00%,低于对照组并发症发生率

16.00%,P<0.05；试验组干预后的生活质量评分高于对照组(P<0.05)。结论：老年冠心病伴房颤患者接

受整体护理干预,可降低患者并发症的发生率,提高其生活质量,意义重大。 
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Value of holistic nursing in elderly patients with coronary heart disease with atrial fibrillation 
Ningning Fan 

The eighth medical center of PLA General Hospital 

[Abstract] Objective: To explore the value of holistic nursing in elderly patients with coronary heart disease with atrial 

fibrillation and its impact on quality of life. Methods: 100 elderly patients with coronary heart disease and atrial 

fibrillation from January 2020 to March 2021 were selected as the research object. They were divided into two groups 

by simple randomization method. The control group was given routine nursing care, while the experimental group 

was given holistic nursing care. The differences of nursing results between the two groups were analyzed. Results: The 

incidence of complications in the experimental group was 4.00%, which was lower than 16.00% in the control group 

(P < 0.05); The score of quality of life in the experimental group after intervention was higher than that in the control 

group (P < 0.05). Conclusion: Holistic nursing intervention in elderly patients with coronary heart disease with atrial 

fibrillation can reduce the incidence of complications and improve their quality of life, which is of great significance. 
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冠心病是缺血心脏病,是患者冠状

动脉粥样硬化,对血管阻塞,出现心肌缺

血、缺氧,最终引发的心脏疾病[1-2]。冠心

病有着较高的发生率,特别是在老年人

群中,主要与老年人群机体免疫力低下、

脏器功能衰退等因素有关[3]。房颤是心率

失常的一种,其发生率随着年龄的增加而

呈逐渐升高的趋势,房颤的持续时间较长,

若不能及时治疗,则可引发相关并发症的

情况,影响患者的机体健康水平,降低其

生活质量[4-5]。因此,积极采取有效措施为

患者治疗十分必要。本研究主要对整体护

理在老年冠心病伴房颤患者中的价值和

对生活质量的影响作观察,如下： 

1 资料与方法 
1.1资料。以2020年1月-2021年3月

老年冠心病伴房颤患者100例,为此次研

究对象,简单随机化法分组,50例/组。 

纳入标准：a：确诊为冠心病伴房颤；

b：年龄60岁及以上；c：肝肾等功能基

本正常者；d：依从性较好者。 

排除标准：a：精神疾病史者；b：

合并恶性肿瘤者；c：药物过敏史者；d:

精神疾病史者；e：拒绝配合本研究者。 

试验组年龄60岁-85岁,均值(70.83

±9.62)岁,病程1年-11年,均值(6.35±

1.58)年,男29例,女21例。对照组年龄60

岁-86岁,均值(71.85±10.22)岁,病程1

年-12年,均值(6.41±1.60)年,男30例,

女20例。2组基本资料相比,P>0.05。 

1.2方法。对照组常规护理,包括用药

干预、健康教育、日常护理、疾病观察等。 

试验组整体护理,即a：密切观测患

者的心率水平,并记录其生命体征具体

变化情况。B：强化患者的沟通交流,了

解其患病记录、用药记录、遗传史、学

历、性别等,根据患者的具体情况,制定

相应的护理计划。在与患者沟通交流中,

以简单易懂的语言为患者讲解疾病,充

分安抚患者的情绪,防止其情绪过度起

伏而加重病情,不断提高自我防范意识。

C：积极告知患者冠心病出现的具体原
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因、注意事项,如何以正确的方式防治疾

病。在沟通交流的过程中,注意语言的亲

切、态度的和蔼,耐心解答患者存在的疑

问,使得患者保持优质的心理状态面对

疾病治疗和护理干预,促进其配合度的

提高。D：进行饮食计划的制定,在饮食

计划制定中,应对患者的营养需求满足,

不断提高其机体免疫力,保持饮食的清

淡,以低胆固醇、低脂肪等食物为主。在

日常生活中,对盐的摄入量控制,适当增

加绿色蔬菜、新鲜水果等的摄入量,对患

者存在的不良饮食习惯纠正,确保患者摄

入充足、合理的营养。E：做好患者血氧

饱和度、心率、血压、脉搏等指标的监测

工作,若患者存在呼吸急促、血压失衡等

症状,应及时告知医生处理。f：嘱咐患者

保证充足的休息,适当运动,可在床上进

行伸展运动,或可下床缓慢散步,以此对

血液循环促进,使得机体更快的康复。 

1.3观察指标。对2组并发症发生情

况作观察,并分析2组干预前后生活质量

的差异性。并发症：包括心脏压塞、心

房颤动、呕吐等。生活质量：以SF-36

生活质量简表评价,0分-100分,分数越

高,即代表生活质量越好。 

1.4数据分析。SPSS 22.0版本软件

进行此研究,采用方差同质性检验方法,

变量资料以“t”计算用“”表示。定性

数据用“χ²”核实以(%)表达。各组数

据服从方差相同的正态分布,P＜0.05,

显著差异。 

2 结果 
2.1 2组并发症分析。试验组并发症

发生率为4.00%,低于对照组并发症发生

率16.00%,P<0.05。如表1： 

2.2 2组生活质量分析。2组干预后

生活质量评分均高于干预前,P<0.05；试

验组干预后的生活质量评分高于对照组

(P<0.05)。如表2： 

3 讨论 
冠心病伴房颤是心血管疾病的一种,

其在老年人群的发生率较高,且随着年

龄的不断增长,冠心病伴房颤的发生率

呈逐渐升高的趋势[6-7]。冠心病伴房颤的

发生,会对患者的机体健康水平造成损

伤,甚至会威胁患的生命安全[8],因此,

加强患者的有效治疗和护理干预来改善

其预后,十分必要。 

本研究中,试验组并发症发生率为

4.00%,低于对照组并发症发生率16.00%, 

P<0.05；试验组干预后的生活质量评分

高于对照组(P<0.05)。即代表整体护理

的实施,可有效促进老年冠心病伴房颤

患者生活质量的提高,对其并发症发生

率控制。整体护理是优质护理的一种,

其是以患者为中心提供护理服务,可通

过饮食、运动、心理、生活、健康教育

等方面的干预,来增加患者对疾病知识

的了解度,知晓积极配合疾病治疗和护

理的重要性,改善其不良心理,使其保持

积极的态度配合临床干预,且可使得患

者养成优质的生活、饮食、运动习惯,

促进其机体免疫力的提高,从而更好预

防并发症,提高患者的生活质量[9-10]。 

综上所述,整体护理应用于老年冠

心病伴房颤患者中有着较高的价值,可

改善患者的生活质量,对并发症的发生

率控制,以此更好改善老年冠心病伴房

颤患者的预后,意义重大,值得推广。 
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表 1 2 组并发症分析[n(%)]

组别 例数(n) 心脏压塞 心房颤动 呕吐 总计

试验组 50 1(2.00) 0(0.00) 1(2.00) 2(4.00)

对照组 50 3(6.00) 2(4.00) 3(6.00) 8(16.00)

X
2
值 -- -- -- -- 4.000

P 值 -- -- -- -- 0.046

表 2 2 组生活质量分析( sx ± )

组别 例数(n) 干预前生活质量评分(分) 干预后生活质量评分(分)

试验组 50 56.98±10.20 75.96±4.31

对照组 50 57.44±11.29 90.25±5.09

t 值 -- 0.214 15.150

P 值 -- 0.831 0.001


