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[摘 要] 目的：探讨正念呼吸结合正念减压心理干预在脑血管介入患者中的应用效果。方法：

选取 2023年 11月-2024年 11月广西壮族自治区脑科医院收治的 80例脑血管介入术患者，采用

随机数字表法分组，各 40例。对照组实施常规护理干预，研究组除对照组护理外，另行增加正

念呼吸结合正念减压心理干预。对比两组负性情绪、日常生活能力及术后并发症发生情况。结

果：干预后，研究组 PHQ-9评分、GAD-7评分低于对照组，ADL评分高于对照组（P＜0.05）；

研究组并发症发生率为 7.50%，低于对照组的 22.50%（P＜0.05）。结论：正念呼吸结合正念减

压心理干预的联合使用，在改善脑血管介入患者的负性情绪，提升日常生活能力，降低术后并

发症发生率方面发挥了重要作用。
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Reduction Psychological Intervention in Patients Undergoing Cerebrovascular Intervention
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Abstract: Objective To explore the application effect of mindfulness-based breathing combined with

mindfulness-based stress reduction psychological intervention in patients undergoing cerebrovascular

intervention. Methods: A total of 80 patients undergoing cerebrovascular interventional surgery admitted to

the Brain Hospital of Guangxi Zhuang Autonomous Region from November 2023 to November 2024 were

selected and grouped by random number table method, with 40 cases in each group. The control group

received conventional nursing intervention, while the study group, in addition to the nursing of the control

group, also received psychological intervention combining mindfulness-based breathing and

mindfulness-based stress reduction. The negative emotions, daily living abilities and the occurrence of

postoperative complications of the two groups were compared. Results: After the intervention, the PHQ-9

score and GAD-7 score of the study group were lower than those of the control group, and the ADL score

was higher than that of the control group (P < 0.05). The incidence of complications in the study group was

7.50%, which was lower than 22.50% in the control group (P < 0.05). Conclusion: The combined use of

mindfulness-based breathing and mindfulness-based stress reduction psychological intervention has played an

important role in improving the negative emotions of patients undergoing cerebrovascular intervention,

enhancing their ability of daily living, and reducing the incidence of postoperative complications.
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引言

脑血管病是临床常见的神经系统疾病，以血管壁病变、

血液成分改变及血流动力学异常为主要病理特征[1]。介入治

疗因创伤小、恢复快等优势已成为脑血管病的重要治疗手段，

但术后易出现负性情绪，且存在穿刺部位出血、感染等并发

症风险，影响患者预后[2]。常规护理多侧重生理指标监测与

基础护理，对患者心理层面干预不足。正念呼吸与正念减压

心理干预作为成熟的心理干预模式，已在多种疾病护理中取

得良好效果[3]。本研究探讨该干预模式在脑血管介入患者中

的应用价值，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料



护理保健临床应用研究
第 3 卷◆第 9 期◆版本 1.0◆2025 年

文章类型：论文 | 刊号（ISSN）：2972-4384(P) / 2972-4376(O)

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

Clinical Application Research of Nursing Care

128

研究时间为 2023年 11月-2024年 11月，选取广西壮族

自治区脑科医院收治的 80例脑血管介入术患者作为研究对

象。采用随机数字表法分组，各 40例。对照组男 22例，女

18例；年龄 45-78岁，平均（61.35±7.24）岁。研究组男 23

例，女 17例；年龄 46-79岁，平均（62.18±7.56）岁。两组

资料对比，差异无统计学意义（P＞0.05）。

纳入标准：符合《各类脑血管病诊断要点》相关诊断标

准，且接受脑血管介入治疗；患者及家属知情同意；可配合

完成干预及评估。

排除标准：合并其他重病者；存在沟通、交流障碍者；

不配合研究者；孕产妇。

1.2 方法

对照组实施常规护理干预，包括入院时健康宣教、术前

病情评估、术后生命体征监测、心理疏导、营养支持及疼痛

护理等，指导患者遵医嘱用药及康复训练，定期复查。

研究组除对照组方法外，还实施正念呼吸结合正念减压

心理干预，干预小组由 1名急性脑血管病区主任医师、2名

副主任医师及 6名资深护理人员组成，具体措施如下：①健

康宣教与正念呼吸训练：首先讲解脑血管介入治疗相关知识、

正念减压疗法的原理、过程及注意事项，纠正患者错误认知，

减轻治疗担忧。在安静病房环境中，由正念引导师引导患者

在轻柔音乐下放松身体各部位，进行深呼吸练习，专注感受

鼻腔气流及腹部起伏，保持注意力集中，倾听周边声音，每

次 5分钟。②疼痛转移与身体扫描：指导患者通过自我暗示、

移情法转移疼痛注意力；进行身体扫描训练，嘱咐患者闭眼

放松，集中注意力从脚趾至头顶逐部位探查身体感受，实现

身心联动练习，每次 5分钟。③情绪宣泄与正念放松：鼓励

患者自然表达疾病治疗过程中的困难与感受，指导其通过倾

诉、书写等适宜方式宣泄情绪。开展正念放松训练，先进行

正念呼吸平复心态，再引导患者将注意力集中于肌肉组织，

吸气时绷紧肌肉 5秒，呼气时缓慢放松 15秒，感知肌肉松

紧差异，强调专注当下，直至情绪缓解，每日课后练习 5分

钟。干预每日 1次，持续至患者出院，期间记录练习情况，

及时优化干预方案。

1.3 观察指标

①负性情绪：采用抑郁筛查量表（PHQ-9）、焦虑筛查

量表（GAD-7）评估，PHQ-9包含 9个条目，GAD-7包含 7

个条目，均采用 0-3分四级评分，总分越高表明抑郁、焦虑

程度越严重。②日常生活能力：采用日常生活能力量表（ADL）

评估，包含大便、小便、如厕等 10个项目，总分 0-100分，

得分越高表明日常生活能力越强。③并发症：统计穿刺部位

出血、血肿、腹胀、尿潴留、穿刺感染等发生情况。

1.4 统计学分析

采用 SPSS 20.0软件处理数据。计量资料以（ x±s）表

示，行 t检验；计数资料以[n(%)]表示，行 X2检验。P＜0.05

表示差异有统计学意义。

2 结果

2.1 负性情绪对比

干预前，两组 PHQ-9评分、GAD-7评分相当（P＞0.05）；

干预后，研究组评分低于对照组（P＜0.05）。见表 1。

表 1 负性情绪对比（ x±s，分）

组

别

例

数

PHQ-9评分 GAD-7评分

干预前 干预后 干预前 干预后

对

照

组

40 12.63±2.45 9.87±1.86 11.54±2.31 8.96±1.72

研

究

组

40 12.85±2.51 6.32±1.57 11.76±2.38 5.89±1.43

t 0.397 9.224 0.420 8.680

P 0.693 0.000 0.676 0.000

2.2 日常生活能力对比

干预前，两组 ADL评分相当（P＞0.05）；干预后，研

究组高于对照组（P＜0.05）。见表 2。

表 2 日常生活能力对比（ x±s，分）

组别 例数
日常生活能力

干预前 干预后

对照组 40 62.35±8.46 71.24±6.89

研究组 40 63.12±8.57 82.65±7.34

t 0.404 7.168

P 0.687 0.000

2.3 并发症发生情况对比

研究组并发症发生率低于对照组（P＜0.05）。见表 3。

表 3 并发症发生情况对比[n(%)]

组

别

例

数

穿刺部

位出血
血肿 腹胀 尿潴留

穿刺感

染

总发生

率

对

照

组

4
0

2（5.00） 2（5.00） 1（2.50） 2（5.00） 2（5.00） 9（22.50）

研

究

组

4
0

1（2.50） 0（0.00） 0（0.00） 1（2.50） 0（0.00） 2（5.00）

X
2

- - - - - 5.165

P - - - - - 0.023

3 讨论

脑血管病作为神经内科高发疾病，介入治疗虽能快速改

善血管狭窄及血流动力学异常，但手术创伤、疾病预后担忧
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等易引发患者心理应激反应，导致负性情绪产生，同时增加

并发症风险[4]。

正念呼吸结合正念减压心理干预通过引导患者专注当

下体验，不评判自身情绪与感受，帮助其建立自我调节能力

[5]。其核心在于通过呼吸训练、身体扫描等方式帮助患者觉

察身心状态，通过情绪宣泄渠道释放心理压力，从而改善心

理状态，为康复奠定基础[6]。

本研究结果显示，干预后研究组 PHQ-9 评分、GAD-7

评分均低于对照组。分析原因：正念呼吸训练可帮助患者集

中注意力，减少对疾病及预后的过度担忧，缓解心理紧张；

身体扫描能增强患者对自身身体状态的感知，促进身心和谐；

情绪宣泄渠道的建立则让患者得以释放负面情绪，避免心理

压力累积[7]。

研究组干预后 ADL 评分高于对照组。这是因为负性情

绪的改善能提高患者康复训练的积极性与依从性，正念放松

训练有助于缓解肌肉紧张，减少疼痛对康复活动的影响，同

时心理状态的优化能增强患者自我照顾的信心，进而提升日

常生活自理能力[8]。

研究组并发症发生率低于对照组。一方面，心理状态的

改善能减少应激反应对机体的影响，降低血压波动等引发的

穿刺部位出血、血肿风险；另一方面，正念训练带来的自我

调节能力提升，能帮助患者更好地配合护理操作，减少腹胀、

尿潴留等并发症的发生，同时积极的心理状态有助于增强机

体免疫力，降低感染风险。

综上所述，正念呼吸结合正念减压心理干预在脑血管介

入患者中的应用效果显著，可有效改善患者负性情绪，提升

日常生活能力，降低术后并发症发生率。
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