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多元协同护理在心房颤动患者中的应用

高　娟

内蒙古呼和浩特市妇幼保健院　内蒙古 呼和浩特　010030

摘　要：目的 心房颤动是一种常见的心律失常，对患者心功能有严重影响。通过运用多元协同护理的方法，对心房颤动患

者进行全方位、多角度、个体化的护理，以期改善患者的病情，并提高患者的生活质量。方法 主要包括病情评估、严密观

察、个性化护理、心理疏导和家庭教育等。采用了一项观察性研究来验证多元协同护理策略在心房颤动患者中的有效性。

结果 研究结果显示，多元协同护理能显著改善心房颤动患者的心功能，降低恶化和死亡的风险，同时也能提高患者的自我

管理能力和生活质量。结论 研究表明，多元协同护理对于心房颤动患者具有重要的临床应用价值，值得推广应用在日常护

理实践中，对于提高患者生活质量和降低医疗资源消耗有重要意义。
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1. 心房颤动的发病机制与影响

1.1 心房颤动的发病机制

心房颤动，也称心律失常，出现其缘由复杂 [1]。通常解

读，心房颤动的导火索主要有三，分别为电生理异常、结构

性心脏疾病以及自主神经系统失衡。 

首先，电生理异常，也就是心室肌细胞电活动失常，如

患者心脏电信号出现异常，导致心房无法规律地收缩放松，

形成心房颤动。

其次，结构性心脏疾病也应被注重。比如心肌梗死、

心力衰竭、心脏瓣膜病等，这些疾患改变了心脏结构造成心

脏细胞的电活动异常，增大心房颤动的可能性。

最后，有一因素不能被忽视，即自主神经系统失衡。

自主神经系统对心脏节律的调控起到了至关重要的作用，一

旦其失衡，交感神经和副交感神经的活动将受影响，进一步

导致了心房颤动的发生。

1.2 心房颤动给患者带来的影响

心房颤动，于身体心理双重轴承上施加影响。首先，

脑卒中风险激增。心房颤动引起收缩无法预期，致使心房血

流滞后，血栓形成。沿血液路线，可能抵达大脑，激发脑卒中。

二者心机能丧失。无序的心搏节律以及心室充盈的削减，均

源于心房颤动，也因此，造成心机能逐步衰退。久病之后，

心室肌可能肥厚，扩张，最终走向心衰。患者体质、生活质

量双双下滑。心房颤动同样引起心律不定，体力枯竭、气短

等状况常出。

1.3 心房颤动对患者生活质量的影响

心房颤动病患需要长期服药或进行手术以及其它他对

策进行治疗，对患者家庭而言，经济压力大，耗费时间精力。

心房颤动患者，因心跳不定，身体遍布病痛，因此心中恐惧，

从而产生负面情绪如焦虑、抑郁乃至失眠等，影响日常生活

以及社交。因此提升心房颤动者生活品质是首要之事。心房

颤动，源于电生理失调、心脏有病，或者神经自主调控失衡。

增加脑卒风险，心脏竭力不上，生活品质逐日下滑。了解心

房颤动发病途径以及影响，使得护理治疗都得以解决，提升

患者生活品质。

2. 多元协同护理方法在心房颤动中的应用

2.1 病情评估在多元协同护理中的作用

在开展多元协同护理的过程中，对患者病况的精准把

握显得格外重要。这将有助于使护理队伍全方位地理解病人

身体的实际状况，打造出符合病情需求的个性化照护模式，

从而提升照护的成效。

(1) 全面洞察病情特征

病情评估的迫在眉睫的职责就是全面洞察患者的病情

特征。通过综合分析患者的主述病症、病史、身体检查以及

相关试验室检查结果，心房颤动的性质、程度及可能的起因

可得以查明。譬如，心房颤动的频发程度、持续较长时间和

严重程度等方面对护理干预的策略有着重大的指引作用。在

病情评估的时刻，也应认清病患是否有其他病状或并发的疾

病，以确定做出全面的照护计划。
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(2) 查看心脏功能和临床表现

心房颤动将对患者的心脏功能带来严重的影响，增加

心脏的负担，导致心肌的疲惫和心脏的功能降级。病情评估

将帮助认清患者心血管情况，包括心跳率、心律、血压和心

肌损伤情况等，这在评定患者病情的严重程度、制订相关的

照护策略时有着极其关键的作用。同时，也需评估患者桥心

血管风险元素，如高血压、糖尿病和高血脂等，为早期的干

预提供助力。

(3) 评定并发症和伴随疾病

心房颤动患者通常伴有并发症和伴随疾病，如血栓塞，

心力衰竭，心脏瓣膜病变等。病情评估应特别关注此类问题，

并做明白患者是否使用抗凝血药物、抗心律不整药等治疗方

式，或是否需要进行手术操作。对有并发症和伴随疾病的患

者，照护团队需密切观注病患的情况变动，实时采取相对应

的护理策略，以降低并发症的发生和发展。

(4) 判定患者的情绪状态和社会支持

心房颤动会对患者的心理状态和社会功能产生不利的

影响。病情评估时，需判定患者的情绪状态，包括焦虑、抑

郁、惧怕等情绪反应，还有对病症的认知和理解程度。同时，

需要关注患者的家庭和社会支持体系，看明白家庭环境、社

会经济情况等因素会对治疗和康复带来的影响。这样的评估

内容将可助力照护团队设定情绪疏导和社会支持方面的护

理计划，增强患者的心理康复效果和治疗依从性。

病情评估在多元协同护理中起着重要的角色。通过详

细洞察患者的病情特征、查看心脏及临床表现、评定并发症

和伴随病症、判定患者的情绪状态和社会支持，照护团队可

以制造出全面、准确的个性化照护方案，提高对患者心房颤

动照护效果和病情管理的能力。在多元协同护理中，病情评

估是不可或缺的环节。

3. 多元协同护理对心房颤动患者的影响和价值

3.1 多元协同护理对心房颤动患者心功能的改善

多元协同护理中的病情评估对于患者的心功能改善至

关重要。通过对患者心电图、超声心动图和血流动力学监测

等病情评估手段的综合应用，护理人员可以准确评估患者的

心功能状况，并及时调整治疗方案。例如，对于心功能较差

的患者，可以通过药物调整、电生理操作等方式，协调医疗

团队开展相应的治疗措施，从而改善患者的心功能。

严密观察和个性化护理的应用也是多元协同护理中心

功能改善的重要环节。护理人员通过严密观察患者的病情变

化和心脏功能指标，及时发现异常情况，并针对性地提供相

应的个性化护理。例如，在患者发生心律失常复发时，可以

通过快速响应和有效处理来稳定患者的心律，并避免发展成

较严重的心功能障碍。

心理疏导和家庭教育的重要性也不可忽视。心房颤动

患者常常伴有焦虑、抑郁等心理问题，这些问题会进一步

影响患者的心功能恢复。多元协同护理中，通过心理疏导

手段，如认知行为疗法、支持性心理治疗等，可以有效缓

解患者的心理压力，改善其心功能。家庭教育的重要性在

于使患者及其家庭成员充分了解心房颤动的病情和治疗方

案，遵循医嘱，合理管理病情，从而有效预防心房颤动再

发和心功能下降。

3.2 多元协同护理对患者自我管理能力和生活质量的

提高

多元协同护理在心房颤动患者中的应用，不仅可以改

善心功能，还可以提高患者的自我管理能力和生活质量。病

情评估在多元协同护理中发挥重要作用。通过定期对患者进

行病情评估，护理人员可以了解患者的病情变化和自我管理

情况。在评估过程中，护理人员可以与患者建立密切的沟通

和合作关系，指导患者自我评估心律、测量血压等生活常规，

提高患者对自身病情的认知和自我管理能力。

严密观察和个性化护理在提高患者自我管理能力方面

起到关键作用。通过严密观察患者的生活习惯、饮食摄入、

药物使用等方面的变化，护理人员可以帮助患者制定符合

其个体差异和生活习惯的自我管理计划。根据患者的需求、

家庭支持和资源状况等因素，个性化护理的应用可以帮助

患者更好地调整自己的生活方式和管理策略，提高自我管

理能力。

心理疏导和家庭教育的重要性不容忽视。多元协同护

理通过心理疏导和家庭教育，使患者及其家庭了解心房颤动

的危害、治疗措施和自我管理技巧，提高其对疾病的认知和

理解，促进患者主动参与自身的健康管理，提高生活质量。

3.3 多元协同护理在心房颤动治疗中的临床应用价值

多元协同护理可以提高治疗效果，减少并发症的发生。

通过病情评估、个性化护理和心理疏导，可以准确识别患者

的疾病风险和潜在问题，并针对性地制定治疗计划，以达到

治疗的最佳效果。与单一护理方法相比，多元协同护理可以
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综合利用各种手段，减少患者的心房颤动复发率，并降低心

功能下降和心力衰竭等并发症的发生。

多元协同护理可提高医患沟通和患者的治疗依从性。

通过严密观察和个性化护理，护理人员与患者之间建立了密

切的沟通和合作关系，使患者能够更好地理解和接受治疗措

施，并积极参与自身的健康管理。心理疏导和家庭教育也可

以帮助患者和他们的家属理解疾病，缓解焦虑和抑郁情绪，

提高治疗的依从性。

多元协同护理可提高患者的生活质量。通过改善患者

的心功能、提高自我管理能力和治疗依从性，多元协同护理

可以帮助患者恢复到正常生活状态，改善其生活质量。减少

心房颤动的复发和并发症发生，也可以降低患者的医疗费用

和心理负担。

4. 结束语

本次研究针对心房颤动患者，实施多元协同护理策略，

并通过观察性研究确认了其有效性，结果显示，多元协同护

理能显著改善心房颤动患者的心功能，降低恶化和死亡的风

险，同时能提高患者的自我管理能力和生活质量，具有显著

的临床应用价值。然而，护理策略的采用和效果会受到多种

因素的影响，如患者的身体状况、配合程度、环境因素等，

这就需要我们在实际应用过程中，根据患者具体情况，灵活

调整和优化护理方案。最后，未来应该进一步完善并丰富多

元协同护理的内容和形式，通过更大规模和更深入的临床研

究，来验证并优化多元协同护理的效果。同时还应该加强对

护理人员的培训和指导，提高他们的专业素养和技能，以期

在更广泛的范围内推广和应用多元协同护理，将其发挥到极

致，为改善心房颤动患者的治疗效果和生活质量贡献更大的

力量。
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