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优质护理干预在老年高血压患者中的应用效果 
及对生活质量的影响

李 可 曹 丽

商丘医学高等专科学校 河南 商丘 476000

【摘  要】目的：探究优质护理干预在老年高血压患者治疗期间的应用效果，以及对患者生活质量的影响。方法：筛选我院 2020
年 6 月－ 2021 年 5 月期间收治的 120 例老年高血压患者为研究对象，将其随机分成实验组与对照组，每组 60 例。对照组采取内科治疗、

常规护理，实验组患者则在对照组的基础上从饮食、心理、运动等方面进行干预；对比分析两组患者护理前后在收缩压、舒张压上的

变化情况，出院后随访 3 个月，关注和记录两组患者并发症发生几率及生活质量情况。结果：与对照组相比，实验组患者的收缩压、

舒张压水平相对较低（P ＜ 0.05），生活质量 SF-36 评分较高（P ＜ 0.05）。结论：通过优质护理干预可优化老年高血压患者的血压

控制状况，还能够有效提高老年人的生活质量，值得临床推广。
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目前，高血压属于一种临床常见疾病，高发于老年人群。当

今社会，人们的物质文化生活比较优越，饮食比较油腻，同时人

们处于压力大、节奏快的社会中，在一定程度上增加了老年高血

压的发病率。高血压疾病有着较高致残率、病发率、死亡率，已

成为当今社会广泛关注的公共卫生问题之一。而在老年高血压患

者的治疗上，通过对其进行优质护理干预，可对高血压进行有效

控制，降低高血压并发症的发病率，从而保证老年人晚年生活质

量。

1  资料与方法

1.1 一般资料

筛选我院 2020 年 6 月－ 2021 年 5 月期间收治的 120 例老年

高血压患者为研究对象，所有患者均意识清晰，能配合本次研究；

排除并发症严重、精神疾病等情况的患者。其中男性患者 62 例，

女性患者 58 例；年龄 62~81 岁，平均年龄（74.32±3.58）岁；

病程 3~15 年。采用随机方式将患者分为对照组和实验组，两组

患者基线资料差异无统计学意义（P ＞ 0.05），研究具有可比性。

1.2 研究方法

对照组患者依据其病情给予内科治疗和常规护理；实验组患

者则在对照组的基础上给予饮食、心理、运动等方面的护理干预。

两组患者护理时间均为 3 个月。

1.2.1 心理干预

护理人员以多样心理疏导方式对患者进行开导，减少不良情

绪对患者病情的影响，让患者积极主动接受正规治疗。同时，护

理人员还需要与患者的家属进行沟通，使患者家属参与到老年患

者的心理护理干预中。

1.2.2 认知干预

护理人员需要为患者家属介绍关于高血压方面的知识，如高

血压诱因、治疗原则等知识，使患者家属明白该种疾病的危险性，

明确引起该种疾病的病因及该种疾病所引起的并发症。同时，还

需为患者传授健康知识，在医院或社区开展健康咨询、讲座等活

动，向老年人普及相关健康知识，讲述高血压危害及药物知识，

增强其对该疾病的认识。

1.2.3 饮食干预

目前，高盐食品、肥胖症是引起老年人出现高血压疾病的主

要因素，在日常护理方面采取干预饮食策略，有利于保持老年患

者的健康饮食。在主食方面，需以谷类食物为主食，多食用豆制品、

牛奶、鱼肉等食物，并多食用蔬菜，尤其是芹菜；同时还需要合

理控制患者对植物油的摄入量，禁止食用腌制食物。另外，将老

年患者的食盐摄入量控制在 3g/d 以内。

1.2.4 不良嗜好干预

吸烟是引起高血压的一种高危因素，因此护理人员必须告知

患者吸烟的危害，依据患者的实际病情制定科学的戒烟方案。另

外，护理人员必须告知患者尽量控制饮酒量。

1.2.5 药物干预

目前，老年高血压患者的身体素质较弱，护理人员需遵医嘱

指导患者服用药物进行治疗。

1.2.6 运动干预

护理人员需要鼓励患者进行适当的运动。患者可依据兴趣选

择自己喜欢的运动，并保持 30~50min，强度以微微出汗为宜，这

样可有效增强患者体质和免疫力，从而控制高血压病情。

1.2.7 血压检测指导

护理人员需以家访、电话回访等方式对患者进行访问。入

户访问的内容需要以了解患者对优质护理干预措施的实施情况为

主，并通过家属、亲戚调查患者的不良生活情况，并做好相应记录。

在入户访问时，需要由专业护士为患者测量血压，同时专业人员

需要为患者介绍血压计的正确使用方法及血压测量的方法。

1.3 观察指标及疗效评价

分析两组患者干预前后血压的变化情况，并以调查问卷的方

式从患者饮食、运动、疾病知识等方面，对经过优质护理干预的

患者的生活方式进行调查与分析。其中，选择 SF-36 生存质量评

定量表作为观察指标，从健康感觉、生活满足感、躯体感觉、认

知功能、睡眠质量等方面对患者在优质护理干预后的生活质量进

行评价，每项满分为 100 分。

1.4 统计学处理

采用 SPSS 13.0 统计学软件对数据进行处理，以（x±s）表

示计量资料，以百分数（%）表示计数资料，比较采用 t 检验，

以 P ＜ 0.05 表示差异具有统计学意义。

2  结果

2.1 两组患者干预前后血压变化情况比较

干预前，两组患者舒张压、收缩压差异无统计学意义（P ＞

0.05）；干预护理后，实验组患者的舒张压、收缩压下降幅度大

于对照组，差异具有统计学意义（P ＜ 0.05），如表 1。



专科护理药 店 周 刊

·  130  ·

表 1  两组患者护理干预前后血压变化情况比较

[ni=60，（x±s），mmHg]

分组 收缩压 舒张压

干预前（x±s）
实验组 162±11 96±12
对照组 161±9 97±11

t 0.55 0.48
P ＞ 0.05 ＞ 0.05

干预后 [（x±s），d]
实验组 -32±9 -17±9
对照组 -15±10 -6±10

t 9.79 6.33
P ＜ 0.01 ＜ 0.01

2.2 两组患者干预后生活质量评分比较

干预后，实验组患者的健康感觉、躯体感觉、睡眠质量、生

活满足感、认知功能等质量评分明显优于对照组，如表 2。
3  讨论

高血压疾病多发于老年群体，以动脉压升高为主要特征。随

着病情发展，容易引进心肌梗塞、脑卒中等并发症，严重影响了

老年患者的生活质量。对于老年高血压患者的治疗，单纯药物治

疗的临床效果往往欠佳，还需辅助以科学有效的护理干预，以有

效控制患者的血压水平。优质护理干预以科学理论作为干预基础，

以护理诊断作为干预指导，依据治疗方案展开一系列的护理措施。

在对患者进行优质护理干预期间，护理人员必须保持耐心、细致

的态度，对患者进行正确指导。本研究结果显示，通过优质护理

干预，有利于降低和控制老年高血压患者的血压水平，实验组患

者的多项生活质量评分均优于对照组，说明优质护理干预可在一

定程度上提高老年高血压患者的生活质量。在老年高血压患者治

疗期间，通过药物治疗辅助优质护理干预，既可提高患者对高血

压及治疗知识的认知度，还能缓解患者的不良情绪和心理压力，

提高患者治疗配合度，从而有效控制患者病情 [1-4]。

表 2  两组患者护理干预后生活质量评分比较（x±s）
组别 例数：n 健康感觉 躯体感觉 睡眠质量 生活满足感 认知功能

实验组 60 104.2±3.2 5.5±1.3 9.4±1.9 21.7±2.2 69.5±3.1
对照组 60 91.3±3.5 3.5±1.1 7.6±2.1 15.6±2.7 61.4±2.9

t － 21.07 9.10 4.92 13.57 14.78
P － ＜ 0.01 ＜ 0.01 ＜ 0.01 ＜ 0.01 ＜ 0.01

4  结束语

综上所述，在对老年高血压患者进行治疗时既需要给予降压

药，也需要对其实施优质护理干预，这样可有效控制患者血压水

平，缓解患者不良情绪，帮助患者重获高质量生活。
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人员清洗合格率、包装合格率更高，清洗反复率更低，提示护理

安全理念教育可有效提高医疗器械清洁消毒等工作质量。

综上所述，对消毒供应中心护理人员应用护理安全理念教育

进行干预，能增强相关人员的综合操作技能，对提高护理人员安

全意识、满意度及消毒合格率具有重要作用，值得临床推广应用。
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