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摘　要：本文探讨了心血管专科中医特色护理品牌建设的具体方法及内容。对于科室来说，建设中医特色专科护理品牌是

提高护理质量、提升护理团队竞争力的重要途径。从护理品牌人员构成、品牌定位、创建目标、创建过程、创建内容、团

队建设、中医内涵、优质护理及健康教育、建设成果等方面阐述了心血管专科基于中医特色护理品牌建设的思路。
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引言

据推算我国目前共计 3.3 亿心血管病患者 [1]，且发病率

越来越高，严重威胁着人类的健康 [2]，其防治行动也排在《健

康中国行动（2019—2030）》五大专项行动首位 [3]。在临床

护理过程中应坚持因病施护，因人施护，凸显专科特色、服

务特色以及人文关怀，让高品质的专科护理形成品牌，实现

一科一品一特色，从而构建完整的服务链 [4]。本院心血管病

科在 2020 年 5 月起，以中医适宜技术为核心，将中医技术

的独特优势与现代护理相结合，打造具有中医特色的专科护

理品牌——温“心”港湾。本文探讨心血管专科中医特色护

理品牌建设的具体方法及内容，现报告如下。

1. 成立护理品牌创建小组 

1.1 小组机构

成员 15 人，护士长任组长，科主任任技术指导，主任

医师 1 名，副主任护师 1 名，主管护师 7 名，护师 3 名，护

士 3 名。

1.2 品牌定位与核心价值  

护理品牌建设坚持以病人为中心，以中医适宜技术为

核心 [5]。融入丰富的人文关怀措施 [6]。致力于为患者提供高

效、安全、舒适的护理服务。将中医技术的独特优势结合现

代护理理念，能够更好地满足心血管专科患者的健康需求，

品牌定位明确，凸显中医特色，核心价值在于提升患者就医

体验，实现身心健康 [7]。

1.3 创建目标  

进一步突出中医特色，发挥中医护理优势，提高护理

质量，保障护理安全，重视护理文化建设，努力为患者提供

安全、优质、满意的护理服务，根据《全国护理事业发展规

划 (2021-2025 年 )》指引 , 落脚于人民日益增长的多样化护

理需求，[8]，创造具有独立中医特色的专科护理品牌，提升

科室核心竞争力。

1.4 创建过程  

召开护理品牌创建启动会，进行头脑风暴，收集科室

亮点，确定科室品牌创建的方向；定期召开小组会议，强化

品牌意识，让成员充分认识品牌创建的目的及意义，形成工

作标准，并逐步细化品牌内容，并以甘特图的方式制定品牌

建设推进内容 [9]。

2. 护理品牌建设内容及开展

2.1 注重团队建设，加强人才培养

重视护理团队建设和培训，致力于打造一支具备中医

护理知识和技能的专业团队，满足护理品牌建设对护理人员

的素质要求。通过定期的中医理论学习、技术培训和实践操

作，提升护理人员的专业素养和服务能力。同时加强团队协

助和沟通，形成共同的服务理念和目标 [10]。成立以专科护

士主导的质量控制小组，培养专科护士 7 人，涉及中医护理、

心血管、ICU、伤口造口失禁以及静疗专科，发挥辐射作用，

逐步提升整体护理能力，各专科联合解决护理工作中的疑难

问题，参与护理查房及疑难病例讨论 [11]。

2.2 实施责任制整体护理服务

坚持以病人为中心，推行首问首迎负责制，责任护士

10 分钟内到位，提供入院时 - 住院中 - 出院时 - 出院后全

程化责任制整体护理服务 [12]。

入院时从“人、机、物、流、环”五个方面进行宣教，

具体内容为：

1　人：介绍科室主任、护士长、主管医生、责任护士；
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2　机：查房时间、治疗时间、巡视时间、作息及探视

时间等；

3　物：物品摆放；

4　流：检查流程、标本采集流程、陪护办理流程、停

车流程、订餐流程；

5　环：病房环境、病区环境、医院环境等，包括呼叫器、

热水房、安全通道等。

住院期间提供“五心”护理服务 [13]，以同情之心急病

人所急，想病人所想，力所能及地帮助患者；细心观察患者

病情变化；爱心帮助患者，用心观察，发现并满足患者日常

需要；耐心宣教，从饮食起居、情志指导，到疾病相关知识，

用药注意事项等；以高度的责任心为患者提供优质的基础护

理和专科特色护理。

出院时从“起、食、情、药、诊”五个方面宣教：

1　起：起居有常，适量运动。

2　食：饮食清淡，低盐低脂，少量多餐。

3　情：情绪稳定，切忌大喜大悲。

4　药：遵医嘱用药，勿自行停药或者更改药量。

5　诊：指导患者自我监测病情，按时复诊，不适随诊。

出院后开展延续性护理服务，建立了心脏守护公众号及

抖音号，定期发布相关科普知识。坚持电话、微信、居家随访，

关注患者状况，指导患者正确用药；适量运动、合理饮食；

监督患者认真监测病情，按时复诊 [14]。定期开展科普活动，

普及心血管慢病知识，提升自我管理能力，降低复发和进展

的风险。

2.3 发挥中医护理优势，深化中医内涵建设

开展中医特色护理查房，落实中医护理方案，培养护理

人员中医思维。以中医整体理念为指导，结合患者个体差异

及需求，制定个体化的护理方案，注重整体调理，身心并重，

提供针灸、艾灸等中医护理技术十余项；注重创新与临床应用，

优化手指点穴、中药膏摩等操作流程；开展中医特色护理课题，

致力于为患者提供更加个性化的中医护理服务 [15]。

为了提高科室高血压患者的就医体验，提高中医非药

物治疗的依从性，以高血压患者为例，开展基于循证的创新

性护理服务，在中医经络腧穴理论基础上，以手指点穴为切

入点，优化操作流程、操作手法，在医嘱太阳、风池、百会

为主穴的基础上增加印堂、攒竹、鱼腰、丝竹空、精明、四

白、头维、四神聪等 12 个辅穴，使其具有完整性、连续性，

延长操作时间。头为百脉之宗，通过刺激头部相关穴位可使

局部组织产生热效应，促使血管扩张，开窍醒脑、疏肝理气，

有利于更好地控制血压，每次 10 分钟，每天一次，治疗时

间 7 天。

在手指点穴疏通经络、醒脑开窍基础上联合头部循经

刮痧疗法，根据头部经络循行，依次对督脉、膀胱经、胆经

进行刮拭，刮拭督脉和膀胱经循行区域，可疏肝理气、醒神

开窍、镇静安神；刮拭胆经循行区域有助于活血化瘀、醒脑

开窍、疏通经络，可明显改善患者头晕症状。在刮拭过程中

坚持点线面相结合的原则，对百会穴、风府穴、风池穴、太

阳穴等进行重点点压，共计 3-5 分钟，以头皮微微发热为度，

每天一次，治疗时间 7 天。

2.4 丰富人文关怀举措

将中医特色护理与人文关怀结合起来，将其作用发挥

至极致。保持良好的职业形象；微笑服务，用一言一行温暖

病人的心；改变称谓为“爷爷”“叔叔”等，温暖且亲切，

拉近护患距离；提供整洁的就医环境；设便民服务箱，备有

充电器、雨具、指甲刀等生活用品；设阅读专区，备有国学、

宣教手册、毛笔、魔方等，提供休闲阅读场所；设留言本，

倾听患者心声；组织健康教育，增强保健意识及心血管病管

理能力，提高生活质量。

2.5 基于中医健康理念，予以个体化的健康教育

高血压患病的危险因素众多，尤以不良生活方式为最

为困扰，近年来健康的生活方式被越来越多的提及，其作用

也是任何药物干预都替代不了的，所以在治疗的同时予以针

对性的健康教育以改变患者不健康的生活方式、提高对疾病

认知尤为重要。

基于中医特色护理品牌建设过程中，以中医健康理念

为指导，实施体质辨识，并根据患者体质从饮食、运动、情

志、生活起居等方面行针对性的辨体调慑，以满足不同患者

的需求；根据患者个体情况进行降压操、眩晕康复操、舌操

的指导，提升患者自我护理意识及能力；开展延续性护理，

患者出院后通过电话、微信群、公众号、抖音等方式定期科

普相关内容，并提供健康咨询。

2.6 质量控制与评估、反馈

制定严格的护理操作规范和流程，加强护理质量的监

控和管理，建立完善的质量控制与评估体系，确保中医护理

服务的专业性和安全性。高度重视患者体验与反馈，建立患
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者满意度调查机制，及时了解其体验与反馈，将其作为提升

护理服务质量的重要依据。积极与患者沟通，倾听患者意见，

及时发现和解决护理服务中存在的问题，及时调整护理方案

与服务内容，提升患者满意度。

3. 基于中医特色护理品牌建设在心血管专科护理中的

成果

3.1 基于中医特色护理品牌建设能有效缓解高血压患者

的临床症状，护理效果显著。

高血压是心血管专科最常见的慢病之一，其危险因素

包括遗传、年龄以及不良生活方式等，基于中医特色护理品

牌建设更加注重中医适宜技术的创新与应用，对改善高血压

患者临床症状有着独特的优势。

新的健康教育模式在既往常规护理基础上，坚持辨证

施护、辨证施膳，予以基于中医健康理念的个体化健康教育，

改变了高血压患者不健康的生活方式、提高了患者对疾病认

知、重视，有利于患者更好地控制血压，缓解临床症状，同

时有利于突出中医特色，发挥中医护理优势。

3.2 基于中医特色护理品牌建设有助于增强患者就医体

验，提高患者满意度。

当前随着社会的进步，医学模式的转变以及优质护理

服务的推行，护理观念、护理范畴都在发生着深刻的变化，

患者的需求也在发生着变化，尤其对于高血压、糖尿病等慢

性疾病患者来说，不再满足于治疗与生理护理，而是更多关

注疾病预防、健康教育及心理护理，因此充分发挥自身优势，

发展护理品牌建设，是科室医院发展的需要，也是顺应护理

事业发展的需求。在护理品牌创建过程中基于中医护理雄厚

的理论实践基础，以中医适宜技术为切入点，以患者为中心，

丰富人文关怀措施，加强延续性护理，深化护理服务内涵，

形成独具特色的科室护理品牌，提高了护理质量，保障了护

理安全，改善了护理服务，同时打造了一支高效、团结、有

爱的护理团队，增强了患者就医体验，提高了患者护理满意

度。、

3.3 基于中医特色护理品牌建设有助于提升科室及医院

核心竞争力。

   科室品牌建设是目前科室及医院提高核心竞争力的重

要途径。对于中医院来说，充分发挥自身的中医优势，紧跟

国家战略方针，传承精华，守正创新，打造专业、特色的科

室护理品牌，有助于提升科室及医院核心竞争力，充分发挥

在医疗行业的地位和影响力，推动中医护理高质量发展，为

建设健康中国做更多更大的贡献。

4. 讨论

心血管疾病起病急，病情复杂，开展基于中医特色护

理品牌建设微观上符合科室发展特点，宏观上也是顺应时代

的发展，符合我国国情的，这一建设必将推动专科护理的持

续发展和护理质量的整体提升，改善患者症状，提升满意度

的同时，有利于提升科室及医院的核心竞争力。同时它也是

一个系统而漫长的过程，在未来仍需从多方面、多病种入手，

不断提升护理服务的专业性和人性化水平。坚持持续发展，

学习借鉴先进的护理理念，以患者需求为导向，以中医技术

为特色，不断创新和优化护理服务，扩展心血管专科实施病

种，挖掘中医护理在更多心血管疾病中的应用，提升中医护

理品牌的竞争力和影响力，为患者提供更加优质、高效、温

馨的护理服务体验。
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