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[摘 要] 目的：探析整体护理在介入导管室护理中的应用成效。方法：以 2023年 11月至 2024
年 11月于我院接受介入治疗的 80例患者作为研究对象，依据信封法随机将其分成两组，即参

考组与实验组，参考组实施常规护理，实验组开展整体护理，每组均为 40例。对比两组在情绪

状态及生活质量方面的差异。结果：护理后，实验组的焦虑自评量表及抑郁自评量表评分均明

显更低（P<0.05）；实验组的生活质量评分显著更高（P<0.05）。结论：整体护理应用于介入导

管室护理中，可显著改善患者焦虑、抑郁的不良情绪，提升其生活质量，存在推广价值。
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[Abstract] Objective: To explore the application effectiveness of holistic nursing in interventional

catheterization nursing. Method: 80 patients who received interventional treatment in our hospital from

November 2023 to November 2024 were selected as the research subjects. They were randomly divided into

two groups using the envelope method, namely the reference group and the experimental group. The

reference group received routine nursing care, while the experimental group received overall nursing care,

with 40 patients in each group. Compare the differences in emotional state and quality of life between two

groups. Result: After nursing, the scores of the anxiety self-assessment scale and depression self-assessment

scale in the experimental group were significantly lower (P<0.05); The quality of life score of the experimental

group was significantly higher (P<0.05). Conclusion: The application of holistic nursing in interventional

catheterization room nursing can significantly improve patients' anxiety and depression, enhance their quality

of life, and has promotional value.
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1 前言

介入治疗作为一类关键医疗技术，在诸多疾病的治疗进

程中扮演着重要角色。然而，介入导管室的治疗环境、手术

过程的不可预知性等因素，极易引发患者的消极情绪，这不

但会降低患者配合治疗的积极性，还可能对治疗成效及生活

品质造成不利影响[1-2]。整体护理属于一种全方位、体系化的

护理模式，着重突出以患者为核心，关注患者的生理、心理、

社会等多方面的需求[3]。本研究旨在探析介入导管室中应用

整体护理的实际成效，以期为临床实践提供参考。具体报道

如下。

2 对象和方法

2.1 对象

以 2023年 11月至 2024年 11月于我院接受介入治疗的

80例患者作为研究对象，依据信封法随机将其分成参考组

（40例）与实验组（40例）。参考组男 22例，女 18例，

年龄 20—73岁，平均（49.12±10.35）岁；实验组男 24例，

女 16例，年龄 19—75岁，平均（48.78±10.52）岁。两组

的基础信息差异不大（P>0.05）。

纳入标准：①年龄在 18岁及以上；②神志清晰，可配

合开展研究；③自愿签署知情同意文件；④病历资料完备。

排除标准：①认知功能受损；②伴有其他严重器质性病

变；③有介入治疗禁忌症；④同时期参与其他研究者。

2.2 方法

参考组实施常规护理。对患者的生命体征与病情变化予
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以密切监测；讲解药物的名称、剂量、服用方法以及可能出

现的不良反应等；依据患者的病情及身体条件，拟定适宜的

饮食方案。

实验组实施整体护理，具体如下：

（1）术前护理：积极与患者及其家属交流，掌握其忧

虑点。用通俗易懂的语言介绍介入治疗的必要性、过程、安

全性及成功案例，减轻患者的恐惧和焦虑。基于患者安静、

干净、惬意的病房氛围。张贴温馨的提示语和图片，如“保

持乐观心态，战胜疾病”、“轻松面对治疗，早日康复”等。

全面评估患者的身体状况，包括心肺功能、凝血功能、过敏

史等，为手术做好充分准备。指导患者进行床上排便、排尿

训练。

（2）术中护理：患者进入介入导管室后，给予鼓励和

安慰，如“别紧张，我们都在您身边”、“您配合得很好，

手术一定会很顺利”等，缓解其紧张情绪。密切留意患者的

生命体征、脸色、神志等改变，及时察觉并处置异常状况。

熟练配合医生进行介入治疗操作，确保手术顺利进行。

（3）术后护理：术后紧密观察患者穿刺部位是否存在

出血、血肿现象，查看肢体远端血液流通状况，例如皮肤色

泽、温度、知觉等。与此同时，持续留意生命体征的变动。

评判患者的疼痛程度，根据医嘱给予止痛药物，如非甾体类

抗炎药等。同时，采用放松技巧，如深呼吸、冥想、听轻音

乐等，以及心理疏导等方法，帮助患者减轻疼痛感受。引导

患者开展适度的肢体运动，例如肢体屈伸、踝泵锻炼等，促

进血液循环，预防血栓形成。告知患者术后注意事项，如饮

食应清淡、易消化，切勿食用辛辣、油腻食物；注重休息，

确保睡眠充足；按时服药，定期复查等，促进患者身体康复。

关注患者的心理状态，及时给予心理支持和安慰。定期与患

者及家属沟通，了解患者的康复情况，解答其疑问。

2.3 观察指标

（1）情绪状态：以焦虑自评量表（SAS）和抑郁自评量

表（SDS）评估，总分均为 100分，分数的降低表明患者焦

虑、抑郁情绪的缓解。

（2）生活质量：以生活质量综合评定问卷（GQOLI-74）

评估，涵盖心理、躯体、社会以及物质生活等维度，各项满

分 100分，分数的高低与生活质量的优劣成正相关。

2.4 统计学分析

研究数据经 SPSS 23.0处理，采用卡方（2）对分类变

量进行统计，使用 t对连续变量进行统计，以%和（ sx  ）

表示，P<0.05表示差异显著。

3 结果

3.1 对比两组的情绪状态

护理前，两组的情绪状态相近（P＞0.05）；护理后，实

验组的 SAS 及 SDS评分均显著更低（P<0.05）。详见表 1。

表 1 两组的心理状态比较（ sx  ,分）

组

别

例

数

SAS SDS

护理前 护理后 护理前 护理后

实

验

组

4

0

56.35±

8.74

38.24±

6.16

58.12±

9.26

39.48±

6.35

参

考

组

4

0

55.98±

8.56

47.62±

7.46

57.88±

9.14

46.84±

7.22

t - 0.191 6.132 0.117 4.841

P - 0.849 0.001 0.907 0.001

3.2 对比两组的生活质量

护理前，两组的生活质量相近（P＞0.05）；护理后，实

验组的生活质量评分显著更高（P<0.05）。详见表 2。

表 2 两组的生活质量比较（ sx  ，分）

组

别

例

数

心理功能 躯体功能 社会功能 物质生活

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

实

验

组

40
62.12±

7.52

81.65±

8.69

54.26±

6.46
78.65±7.54 65.56±7.63

79.46±

8.95

68.46±

6.87
80.69±8.96

参

考

组

40
62.23±

7.36

74.22±

8.32

54.36±

6.48
67.63±7.26 65.62±7.62

74.22±

7.63

68.52±

6.92
75.42±7.65

t - 0.067 3.906 0.069 6.659 0.035 2.818 0.039 2.829

P - 0.948 0.001 0.945 0.001 0.972 0.006 0.969 0.006

4 讨论

介入导管室的治疗环境特殊，手术过程复杂且具有一定

不确定性，患者往往承受着巨大的心理压力和生理痛苦。有

效的护理措施不但可以舒缓患者的紧张心情，增强其对治疗
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的配合度，还能降低手术并发症的发生几率，助力患者术后

恢复，对提升患者的治疗成效与生活质量有着不可忽视的作

用[4-5]。

常规护理虽然在介入导管室护理中发挥着基础性作用，

但其往往忽视了患者的心理需求和社会支持[6]。而整体护理

作为一种全方位、体系化的护理模式，着重围绕患者展开，

关注其在生理、心理以及社会等多个层面的需求。在本研究

中，整体护理在术前和患者及其家属进行充分交流，掌握其

心理状况并开展针对性心理干预，为患者打造舒适的住院环

境，全方位评估患者身体情况并做好术前各项准备；术中陪

伴并安抚患者，密切关注生命体征且协助医生操作；术后密

切观察患者情况，缓解疼痛，指导康复锻炼，关注心理状态

并给予支持等一系列措施，从多个维度为患者提供全方位的

护理服务[7]。从本研究结果来看，护理后实验组的 SAS、SDS

评分均明显更低，生活质量评分显著更高，与参考组差异显

著。这一结果充分证明了整体护理在介入导管室护理中的有

效性。分析其成因，术前的心理沟通和环境营造能够缓解患

者对手术的惧怕与不安，助其以更乐观的态度迎接治疗；术

中的陪伴和密切观察能让患者感受到医护人员的关心和支

持，增强安全感；术后的全面护理则有助于患者身体机能的

恢复和心理状态的调整[8]。整体护理通过满足患者在不同治

疗阶段的需求，改善了患者的情绪状态，提高了患者的生活

质量[9]。

综上所述，整体护理应用于介入导管室护理中，能够显

著改善患者的焦虑、抑郁状态，提升患者的生活质量，存在

推广价值。
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