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临床护理路径在房颤护理中的应用及对患者心功能的影响

陈晓敏

长江航运总医院　湖北武汉　430000

摘　要：目的：研究心房颤动（房颤）患者护理中应用临床护理路径的效果，并分析患者在护理前后心功能的差异。方法：

选取 2023 年 1 月 -2023 年 12 月期间本院收治房颤患者 100 例作为研究对象。以护理模式差异分组，分为 A 组和 B 组，每

组 50 例患者。A 组开展常规护理，B 组开展临床护理路径。对比两组护理前后心功能指标、生活质量及护理满意度评分。

结果：B 组患者 LVEF、SV、CO 水平均高于 A 组患者，P ＜ 0.05。B 组患者 SF-36 评分高于 A 组患者，P ＜ 0.05。B 组患

者护理总满意率高于 A 组患者，P ＜ 0.05。结论：房颤患者护理中应用临床护理路径的效果理想，护理后患者心功能更佳，

并可提高患者生活质量，获得理想护理满意度。
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心房颤动又叫房颤，是指患者心脏跳动频率较快，心脏

收缩力出现障碍 [1]。房颤患者以老年人居多。临床治疗房颤

以药物治疗为主，以促使患者的心率在短时间内恢复正常。

老年房颤患者发病后，易出现负面情绪，影响治疗依从性，

给予有效的护理措施具有重要意义 [2]。临床护理路径是临床

常用的护理模式，其临床应用可将具体的护理措施细化，确

保护理工作有据可循，循序渐进地实施。本研究主要探讨房

颤患者护理中应用临床护理路径的效果，并分析患者在护理

前后心功能的差异。

1 资料与方法

1.1 一般资料

本研究对象为 2023 年 1 月 -2023 年 12 月期间本院收

治房颤患者 100 例。以护理模式差异分组，分为 A 组和 B 组，

每组 50 例患者。A 组患者中，男性 29 例，女性 21 例；年

龄 56-69 岁，平均年龄（63.10±0.45）岁。B 组患者中，男

性 27 例，女性 23 例；年龄 55-69 岁，平均年龄（62.98±0.42）

岁。以上资料统计学对比，差异无统计学意义（P ＞ 0.05），

具有可比性。

1.2 纳入及排除标准

纳入标准：1）病情符合临床关于房颤诊断标准，参考《缺

血性卒中 /TIA 患者合并房颤筛查中国专家共识》。2）住院

期间意识清醒。3）临床资料齐全，依从性良好。

排除标准：1）合并其他类型严重的心血管疾病。2）

意识障碍、精神疾病。3）肝肾功能不全、恶性肿瘤。

1.3 方法

A 组开展常规护理，包括健康教育、用药指导、自我护

理知识传授、情绪疏导。B 组开展临床护理路径，方法：1）

组建临床护理路径小组，由心内科高年资护理人员担任组

员，经培训后上岗。根据患者病情制定护理方案。2）根据

临床护理路径实施护理措施。于入院第 1 日，评估患者病情，

监测各项生命体征，了解患者既往病史、用药禁忌症等。为

患者及家属介绍科室环境、医护人员情况，减少患者陌生感。

于入院第 2 日，与患者沟通，明确其对房颤的了解程度，实

施针对性健康教育，介绍疾病的病因、病机，治疗措施的优

势及注意事项。告知患者需要完成的相关检查（是否空腹、

检查地点等）。通过与患者沟通了解情绪状态，明确引起患

者情绪变化的原因，给予针对性疏导。充分给予患者情感支

持、尊重与鼓励。于入院第 3 日，指导患者合理饮食，选择

高蛋白、高纤维素食物，卧床期间定时按摩腹部（顺时针），

戒烟戒酒，保持睡眠充足，卧床休息。期间严密监测患者各

项生命体征变化情况，重点关注心率变化。患者卧床期间指

导适当活动，定时按摩下肢肌肉及翻身。对于病情稳定患者，

可酌情指导适当下床活动。患者出院当日，给予出院指导，

告知出院后自我护理注意事项，指导遵医嘱服药，禁止更换

药物及用药量，告知返院复查时间。

1.4 观察指标

1）对比两组护理前后心功能指标。心功能指标包括左

心室射血数（LVEF）、每搏输出量（SV）、心输出量（CO），
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应用心脏彩超检查测定 [3]。2）对比两组生活质量。应用健

康调查简表（SF-36）评估，生理功能、生理职能、躯体疼痛、

总体健康、活力、社会功能、 情感职能、精神健康，总分

为 100 分，得分越高，表示生活质量越高 [4]。3）对比两组

护理满意度。护理满意程度根据自制评估量表，总分为 100

分，根据评分差异分为非常满意、比较满意及不满意三个标

准，对应评分为 90-100 分、60-89 分、0-59 分，总满意率

=（非常满意 + 比较满意）/ 总例数 ×100%。

1.5 统计学分析

SPSS25.0 统计学软件数据分析，计量资料以 (`x±s) 表示，

行 t 检验，计数资料以百分比（%）表示，以卡方 (X2) 检验，

P ＜ 0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 对比两组护理前后心功能指标

护理前，两组 LVEF、SV、CO 对比，P ＞ 0.05。护理后，

两组 LVEF、SV、CO 水平对比，B 组患者均高于 A 组患者，

P ＜ 0.05。见表 1。

表 1 对比两组护理前后心功能指标 (`x±s)

组别
LVEF（%） SV（mL） CO（L/min）

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后

A 组（n=50） 37.20±1.30 43.16±1.42 44.20±1.02 58.62±1.32 3.42±0.12 4.62±0.18

B 组（n=50） 37.21±1.35 48.62±1.46 44.28±1.05 67.65±1.40 3.45±0.15 5.63±0.20

t 0.038 18.957 0.386 33.184 1.104 26.542

P 0.970 ＜ 0.001 0.700 ＜ 0.001 0.272 ＜ 0.001

2.2 对比两组生活质量

B 组患者 SF-36 评分高于 A 组患者，P ＜ 0.05。见表 2。

表 2 对比两组生活质量（分，`x±s）

组别 SF-36 评分

A 组（n=50） 65.85±1.25

B 组（n=50） 75.64±1.32

t 38.079

P ＜ 0.001

2.3 对比两组护理满意度

B 组患者护理总满意率高于 A 组患者，P ＜ 0.05。见表 3。

表 3 对比两组护理满意度 [ 例（%）]

组别 非常满意 比较满意 不满意 总满意率

A 组（n=50） 22（44.00） 20（40.00） 8（16.00） 42（84.00）

B 组（n=50） 35（70.00） 14（28.00） 1（2.00） 49（98.00）

χ2 5.983

P 0.014

3 讨论

房颤是临床常见的一种心律失常。调查显示，多数房

颤患者可合并脑梗塞，致残、致死率较高，可对患者生命造

成威胁 [5-6]。房颤患者开展治疗期间，给予有效的护理干预

措施对提高患者生活质量意义重大。

临床护理路径是临床常用的一种护理模式，是由医护

人员根据疾病特点、患者实际病情等因素制定的一种临床护

理程序，确保患者自入院时至出院时能够享受到全方位、多

角度的护理服务 [7-8]。将临床护理路径应用于房颤患者护理

期间，通过对患者病情全方位的分析，据此制定针对性较强

的护理方案，可有效提高护理质量。于患者入院的不同阶段，

分别采取健康教育、情绪疏导、饮食指导等护理措施，有助

于提高患者对疾病知识的了解，缓解负面情绪，科学饮食，

从而提高治疗依从性，保证治疗效果。

本研究结果证实，房颤患者护理中应用临床护理路径

的效果理想，护理后患者心功能更佳，并可提高患者生活质

量，获得理想护理满意度。
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