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冠心病介入诊疗术后患者血管并发症的

发生原因及护理对策

付菱
(湖北省中山医院心血管内科，湖北武汉，430033)

摘要：目的探讨冠心病介入诊疗手术后患者血管并发症发生原因及对应护理措施。方法 选取468例冠心病术后

出现血管并发症的患者作为研究对象，采用随机数表法随机分为对照组和观察组，各234例。对照组采用常规护理措施，观察

组在常规护理基础上加以综合护理措施，对比2组患者护理后的并发症状况以及患者对护理工作的整体满意度。结果观察

组患者护理后的总并发症发生率为5．98％，显著低于对照组的14．96％(P<O．05)；观察组患者的满意度为91．88％，显著高

于对照组的66．67％(P<0．05)。结论冠心病介入诊疗术后患者发生血管并发症的原因复杂多样，包括穿刺不当、凝血障

碍、拔管不当等不规范的护理措施，因此l临床护理人员应高度重视手术前护理，积极寻找血管并发症的诱发因素，采取合理有

效的护理干预措施，保障患者健康。
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Causes 0t vascular complications atter percutaneous

coronary intervention in patients with coronary heart

disease and its nursing measures

FU Ling

(Department of Cardiology，Hubei Zhongshan Hospital，Wuhan，Hubei，430033)

ABSTRACT：Objective To explore the causes of vascular complications after percutaneous

coronary intervention in patients with coronary heart disease and corresponding nursing measures．

Methods A total of 468 patients with coronary artery disease after operation were selected，and were

randomly divided into control group and observation group according to random number table method，

with 234 cases in each group．The control group adopt routine nursing measures，and the observation

group was given comprehensive nursing measures on the basis of conventional nursing．The complica。

tions of the two groups were compared and nursing overall satisfaction were compared．Results
The

incidence of total complications after nursing in the observation group was significantly lower than that

of the control group(5．98％VS．14．96％，P<0．05)．The satisfaction of the observation group was

significantly higher than that of the control group(91．88％VS．66．67％，P<0．05)．Conclusion

The causes of vascular complications in patients with coronary heart disease after interventional treat—

ment are complex and varied，including improper puncture，coagulation disorders and improper extu-

bation．Therefore，the clinical nursing staff should attach great importance to preoperative nursing，

and seek for the inducing factors of vascular complications and take reasonable and effective nursing
to

ensure the health of the patients．

KEY WORDS：coronary heart disease；interventional therapy；vascular complications；patho—

genie factors：nursing

冠心病在临床中是一种常见的心脏疾病，一 般指冠状动脉血管狭窄导致血管堵塞或管腔内血
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流不通畅等粥样硬化病变‘1J。冠心病的发病机

制在医学界还存在争议，经调查，冠心病的主要发

病原因有高血脂、高血压以及年龄等因素嵋o。中

老年人群患冠心病的概率较大，严重危害了中老

年人的身体健康以及日常生活旧J。随着医疗技

术的不断发展，冠心病介入诊疗术得到广泛认可

与推广Hj。但冠心病介入诊疗术后容易出现血

管并发症，故医护人员需对患者采取合理有效的

护理措施，以降低术后并发症的发生率¨J。为提

升冠心病介入治疗术的整体疗效，本研究采用回

归分析法对患者术后并发症的发生原因及护理措

施进行探讨，现将结果报告如下。

1资料与方法

1．1 一般资料

选取2017年3月_2018年3月本院诊治的

接受介人诊疗术治疗的冠心病患者468例作为研

究对象，采用随机分配原则分为观察组和对照组，

各234例。对照组中，男160例，女74例，年龄

40～76岁，平均(50．2±5．1)岁，病史1—1 1年，

平均(3．3±2．1)年，156例采用桡动脉介入术、

63例采用肱动脉介入术、15例采用股动脉介人

术；观察组中，男150例，女84例，年龄42～

79岁，平均(51．8±4．6)岁，冠心病病史1～

11年，平均(3．1±2．0)年，152例采用桡动脉介

人术、65例采用肱动脉介人术、17例采用股动脉

介入术。2组患者在年龄、病史、性别以及手术方

式等方面比较，差异无统计学意义(P>0．05)，

具有可比性。

1．2 方法

术前对所有患者进行全面具体的身体检查，

包括临床查体、心电图检测以及实验室检查，最后

实行冠状动脉介入诊疗与相关治疗。对照组术后

实施病情观察、用药护理、病房护理、健康教育等

常规护理。观察组则采用综合护理，主要包括：

①术后患者易出现皮下血肿、出血，合理的护理

措施应尽量将拔管时间缩短，同时对出血位置、皮

下血肿进行有效处理，并对患者血肿部位进行加

压包扎，使其尽快消散，如不奏效可采用冷敷处

理。对于穿刺部位出血，采用沙袋压迫止血的方

法处理，压迫止血时间为3～4 h。②对于假性动

脉血管瘤患者，先采用B超检查，如果瘤体直

径i>3 cm，可采用超声引导压迫的方法对其进行

处理，如果瘤体直径<3 cm，则无需处理。③若

患者出现动静脉瘘，应加强对患者血压水平以及

心率的监测，出现问题及时处理。④对患者开展

积极有效的心理疏导与安慰，排解患者焦虑、不安

等不良情绪，以过去成功案例激励患者建立良好

的治疗信心。⑤指导患者饮食，保证康复所需营

养。⑥指导患者进行康复活动，适度活动，禁止

剧烈活动。

1．3观察指标

观察2组患者护理后的并发症发生状况，包

括皮下血肿、穿刺部位出血以及假性动脉瘤等。

观察2组患者对本院护理工作的整体满意度

(0～100分)，满意程度分为十分满意(评分80～

100分)、满意(评分60～<80分)、不满意(评分

0～<60分)，整体满意度=(十分满意+满意)例

数／总例数X 100％。

1．4统计学分析

采用SPSS 20．0统计软件将数据进行整理分

析，计数资料以[n(％)]表示，采用x2检验，以

(并-I-s)表示计量资料，使用t检验，以P<0．05为

差异有统计学意义。

2结果

2．1 护理后并发症发生情况

观察组患者护理后的总并发症发生率为

5．98％，显著低于对照组的14．96％，差异有统计

学意义(P<0．05)，见表1。

表1 2组患者护理后并发症发生情况比较[n(％)]

与对照组比较．}P<O 05。

2．2护理工作满意度

观察组患者的满意度为91．88％，显著高于

对照组的66．67％，差异有统计学意义(P<

0．05)，见表2。

表2 2组患者对护理工作整体满意度比较[n(％)]

与对照组比较．十P<0．05。

3讨论

介入诊疗术是一种治疗冠心病的疗效显著的

的新型方法‘6。，但患者术后可产生一些相应并发
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症：①手术过程中反复穿刺会导致产生假性动

脉瘤¨J。本次调查中对照组患者出现假性动脉

瘤的患者都患有老年高血压且术后过早进行肢体

活动，导致动脉没有修复完整，还与止血压迫方式

不当和穿刺过浅、使用抗凝药物等有关系呻J。正

确的护理措施是在拔管时进行合理的压迫止血，

时刻关注患者穿刺处有无血肿、出血及触痛现

象旧j。②穿刺部位压迫时间太长严重损坏血管，

造成止血不良导致渗血¨0|。在手术时导管损伤

血管内膜；中老年患者的凝血机制下降和使用的

抗凝剂等对并发症的产生也有影响；同一部位受

到反复穿刺或按压止血方法不当也会导致渗血和

血肿¨1|。为防止术后形成血栓，医护人员常会给

患者使用抗凝剂或抗栓类药物，但此类药物过量

也会导致出血并发症¨2|。因此，在围术期抗凝治

疗时，护理人员应动态监测患者机体凝血功能，时

刻关注穿刺点有无血肿以及出血发生，还要对穿

刺位置进行观察，注意穿刺处皮肤颜色是否正

常[1 3I。③手术后过早进行肢体活动，造成部分

穿刺部位二次撕裂穿刺点渗血¨4。，应进行适当、

合理的康复运动。④患者血脂水平异常。⑤患

者由于年龄较大，导致血液循环功能出现明显下

降‘1 5I。

根据患者介入诊疗术后的并发症发生情况，

护理人员应采取合理的护理方法对患者实施干

预。选用经验丰富、态度认真的医护人员为患者

进行穿刺置管¨6I，多与患者家属进行交流与沟

通，给予患者基本护理，指导并帮助患者进行康复

运动，避免大幅度运动，减少穿刺点渗血的可能

性¨7I。为使患者术后尽快恢复身体，尽量延长患

者卧床时间，最好不超过24 h，从而避免患者下

肢出现静脉血栓，防止影响术后康复状况¨引。本

研究选取468例接受冠心病介入治疗术的患者进

行研究，观察组采用综合护理方式，对照组采用常

规护理方式，比较结果显示，在冠心病介入诊疗术

后患者血管并发症的护理方式中，综合护理具有

显著效果，能有效控制皮下血肿出血、假性动脉

瘤、动静脉瘘等相关并发症，显著优于常规护理。

综上所述，综合护理措施可有效减少患者术

后血管并发症，加快患者康复进程，提升患者对护

理工作的满意度，值得在临床推广应用。
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