
基础医学理论研究 
第 6 卷◆第 4 期◆版本 1.0◆2024 年 

文章类型：论文丨刊号（ISSN）：2705-1102(P) / 2705-1110(O) 

Copyright  c  This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License. 9 

Basic Medical Theory Research 

浅谈循证护理用于高血压患者临床护理 
 

刘娟  杨晨  徐曼  杨帆 

空军杭州特勤疗养中心疗养二区 

DOI:10.12238/bmtr.v6i4.8527 

 

[摘  要] 目的：探讨循证护理在高血压患者中的临床护理效果。方法：本研究以本院自2023年6月至2024

年7月住院的200名高血压病人为研究对象,将其分为观察组100名,其中100名为对照组常规护理。结果：

在血压控制、生活质量改善以及健康认知丰富与配合医嘱程度方面,观察组均得到较对照组显著的提

升,P＜0.05,差异具有统计学意义。结论循证护理在高血压患者中的应用效果显著。 
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Evidence-based nursing for clinical nursing of hypertension patients 
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[Abstract] Objective: To explore the clinical nursing effect of evidence-based nursing in hypertensive patients. 

Methods: In this study, 200 hypertensive patients hospitalized in our hospital from June 2023 to July 2024 were 

divided into 100 patients in the observation group, of whom 100 were in routine care in the control group. Results: 

In terms of blood pressure control, improvement of quality of life, health cognition and the degree of medical advice, 

the observation group was significantly improved compared with the control group, P <0.05, the difference was 

statistically significant. Conclusion The application of evidence-based care in hypertensive patients is remarkable. 
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高血压属于一种动脉压升高的现象,在成年人群体中,动脉

舒张压持续超过95毫米水银柱,或者在40岁以前收缩压持续超

过160毫米水银柱,称为高血压。有原发性高血压和症状性高血

压两种,前者是由大脑皮层功能紊乱造成,后者是由某些疾病引

起。对于高血压,必须做好临床护理工作。循证护理,也被称为

实证护理,是一种根据客观、可靠的科学研究成果,通过对患者

的个体需求、价值观和期望等因素的综合考量,从而构建一套全

面的护理方案,以满足患者的需求[1]。 

1 资料与方法 

1.1临床资料。选取本院自2023年6月至2024年7月住院的

200名高血压病人,随机均分为两组。观察组男性57例,女性43

例,年龄在40～75之间,平均(57.29±5.21)岁；对照组男性55

例,女性45例,年龄在42～74之间,平均(57.31±5.25)岁。两组

临床资料比较后可进行后续研究(P＞0.05)。 

1.2方法。(1)对照组。常规护理,基于患者心理疏导、疾病

知识教育,用药指导,并发症预防护理。(2)观察组。观察组进行

循证护理。首先,提出循证护理问题。高血压是一种严重的疾病,

它能损害心,肾,大脑和血管,并导致整体的新陈代谢失调。高血

压是一种常见于中老年人群的常见病症,不仅会降低病人的生

存品质,同时也是诱发重大心血管事件的主要原因。高血压病是

一种常见的慢性病,它不但危害着病人的身心健康,而且对其家

人也是一种负担。所以,如何有效地降低高血压患者的血压并减

轻其对心脏的损害,是我们临床工作的主要目的。因此,通过对相

关的研究,找出对介入治疗中的高血压有潜在的影响的风险因

子,包括：第一,高钠、低钾的饮食；第二,超重和肥胖。第三,

抽烟和酗酒；第四,缺乏锻炼[2]。 

其次,制定循证干预方案。目前,为了更好地满足患者的治

疗需求,循证医学研究人员建议采用以下步骤：首先,从已有的、

经过严格审核的、成熟的循证资料中搜寻信息,例如已发表的系

统性评估论文、临床实践指南或最佳实践报告；其次,通过文献

检索,收集有效的数据,并对其进行质量评估；最后,根据护理人

员的专业知识、临床经验以及患者的具体情况,制定出最适宜的

护理干预方案。 

再者,开展循证护理干预。 

第一,为了更好地帮助患者,我们将采取多种措施,包括个

性化的健康教育,以及针对每位患者的健康问题,如高血压等,

进行全面的宣传。我们将加强对这些问题的理解,让大家意识到

高血压的严峻性,并且强调控制血压的重要性,以及干预危险因
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素的必要性。我们还将鼓励患者遵守医嘱,并且积极采取措施,

以便改善患者的生活习惯,并有效地防止疾病的恶化。为了帮助

患者更好地了解疾病,医生应该指导患者进行自我监测并记录

病情。个体化的健康教育,不限于一种或少数的方式,而是要根

据每个病人的健康认知及有关高血压的认知盲点及错误认识,

开展相应的健康教育。目的：通过对居民进行高血压健康教育,

增强其对高血压的危害意识,增强其对高血压的防治意识,增强

其对高血压的防治意识；促使病人有希望通过改善不良的生活

习惯来达到控制病情的目的。 

第二,开展饮食干预。通过实证举例,我们可以更好地推广

平衡膳食,并通过改变饮食结构来帮助患者了解这种方式的好

处,并在日常生活中采取适当的措施来避免脂肪的过度摄入。强

化膳食管理,注重降低烹饪油脂的使用和食用淡、低盐的食物。

因此,对高血压病人来说,应该通过多种途径来降低钠的摄入,

同时适当提高膳食中的钾含量。一般成人每日摄入6克食

盐,25-30克脂肪。尽量减少味精、酱油等含钠含量高的调料的

使用,尽量减少或不吃各种含钠盐含量高的加工食物,如咸菜、

火腿、香肠等。合理安排一日三餐,食不过量,告知患者体重减

轻10%,收缩压可降低6.6mmHg。 

第三,通过适当的运动,不仅有助于减少体内过剩的能量,

提升食欲,还有助于改善全身血液循环,加快新陈代谢,调节情

绪,改变人的精神状态,而且,定期的体育锻炼还有助于预防疾

病,如降低血压、改善糖尿病等。对于中老年高血压患者来说,

有许多不同的锻炼方式,包括散步、慢跑、骑自行车、跳舞、做

操和打拳。合理运动干预适度运动能够消耗人体多余的热量,

促进新陈代谢,有效控制体重。但高血压的运动需要注意方式方

法,运动强度需要控制,采取循序渐进的方式,从基础的散步开

始,逐步进行强度较大的有氧锻炼,如慢跑、游泳等,推荐在早上

9点到10点或者晚上4点到5点之间进行。在保证安全的前提下,

推荐以心跳最大值70%为宜。每个锻炼时间约为60分钟,其中包

含一些弹性伸展训练,如扩胸、伸张、压腿等,如扩胸、伸张、

压腿等,逐步提高心跳至最大心跳的70%,之后继续做30-40min

的有氧运动,最后做10-15min的松弛运动。锻炼的次数：一开始

是一星期三到四次,两个星期以后就会增加到五到六次。 

第四,鼓励患者戒烟忌酒。戒烟酗酒对于几十年烟龄酒龄的

人来说,不仅需要坚定的意志力、强大的自律能力,还需要外部

的帮助,特别是家庭的支持和理解,才能真正实现戒烟断酒的目

标。为了更好地宣传烟和酒对健康的危害,我们采取了多种措施,

包括举办讲座、播放宣传片、发放资料等,以期让更多的人意识

到戒烟少酒的重要性。此外,我们还鼓励患者参加社区活动,尽

量减少与烟酒相关的聚会。烟酒是极易成瘾的物质,尤其是部分

患者可能已有数年、十数年甚至数十年的吸烟史、饮酒史,要在

一夕之间改变是很难的,护理人员要向其列举吸烟、饮酒的危害,

以及吸烟、饮酒对高血压病程进展有促进作用,还会引发更多的

并发症,从而引导患者戒烟、戒酒,但这一过程不宜操之过急,

可以从减量开始,逐渐戒断患者对烟酒的依赖。 

第五,重视情感支持。高血压是一种长期的慢性疾病,它会

给患者带来巨大的心理压力。病人有可能出现消极的倾向。所

以,要想转变病人的生活习惯,绝非一件容易的事情,它不仅要

有足够的勇气,更要有坚强的精神承受力。要做好病人的护理工

作,就必须与病人保持密切的交流和接触,搞好护患之间的感情,

使病人认识到自己可以得到有效的治疗；减少病人的精神压力,

消除病人的消极情绪,增强病人的自信。要让病人养成良好的生

活习惯,要有一个积极的心态,要有一个良好的心态,要有一个

良好的心态,不要让自己的心情变得过于激动和焦虑；通过对病

人的病情、精神状况进行分析,对病人进行即时的评价与引导,

解答病人的疑问,为病人提供精神上的帮助。个性化心理干预高

血压是终身性的慢性病,患者一旦患病,需要终身治疗,在生活

方面也要注意各种注意事项,心理压力较大,也会担心自己的病

情进展,陷入焦虑、抑郁的情绪中,护理人员应首先与患者建立

良好的沟通关系,安抚、鼓励患者,告知其高血压是可以控制的,

配合医生积极治疗,生存期与生存质量是能够得到保障的,从而

减轻患者的心理负担[3]。 

1.3观察指标。(1)治疗依从性统计。(2)血压水平。(3)健

康知识知晓情况。(4)生活质量院内自测评估。 

1.4统计学方法。数据使用SPSS24.0软件处理,计量、计数

资料用(x±s)、%表示,t、x2检验。P＜0.05,判断结果。 

2 结果 

2.1两组治疗依从性的比较。观察组治疗依从性显著高于对

照组(P＜0.05)。见表1。 

表1  两组治疗依从性的比较(n,%) 

 

2.2两组血压水平比较。观察组血压水平显著低于对照组(P

＜0.05)。见表2。 

表2  两组血压水平比较(mmHg,X±S) 

 

2.3两组健康知识知晓情况比较。观察组健康知识知晓情

况明显高于对照组(P＜0.05)。见表3。 
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表3  两组健康知识知晓情况比较(分,X±S) 

 

2.4两组生活质量评分比较。观察组生活质量评分明显高于

对照组(P＜0.05)。见表4。 

表4  两组生活质量评分比较(分,X±S) 

 

3 讨论 

循证护理在临床中的优势发现为重视实证,避免主观臆断,

避免了传统护理中的经验主义和教条主义的局限性,使得护理

决策更加科学、合理和有效。通过在高血压患者护理中实施循

证护理干预模式,可以根据疾病的发展特点,有针对性地提供护

理干预措施,全面加强并发症的控制,并深入患者的心理生活,

涵盖多个护理方面,从而提升患者的整体安全意识,并促进临床

护理质量的全面提高。这一方法的应用不仅有助于减少不良事

件的发生可能性,还能积极促使患者更好地康复。在循证护理中,

通过强调安全意识,护理团队可以教育患者采取积极的健康行

为,使患者更加自主地参与康复过程,降低并发症的风险。此外,

通过综合考虑患者的生理和心理需求,循证护理可以提供更全

面的护理内容,包括心理护理、营养指导、药物管理等方面。这

有助于提高患者对治疗的依从性,减轻症状,促进康复过程。通

过强化患者的安全意识,不仅可以减少医疗风险,还有助于建立

患者与护理团队之间的信任关系,提升整体护理质量[4]。 

综上所述,通过循证护理干预模式,可以更系统和全面地应

对高血压患者的护理需求,从而为患者提供更有效的治疗和康

复支持,使其在全面的健康管理中取得更好的疗效。 
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