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信息网络技术对经皮冠状动脉介入治

患者认知行为的影响

疗术后

葛支忱，赵飞飞，孙党红，许婷婷，何胜虎，张 晶

(江苏省苏北人民医院扬州大学临床医学院心内科，江苏扬州，225001)

摘要：目的探讨信息网络技术对经皮冠状动脉介入术(PCI)后患者认知行为的影响。方法选取194例PCI术后患

者随机分成研究组96例和对照组98例，对照组出院时予以常规出院健康指导，研究组患者在对照组基础上进行周期性出院

电话回访，同时采取加入本院心内科微信平台、微信群等信息网络技术措施，随访后评估2组患者对自身冠心病的认知行为能

力并统计不良心血管事件发生率。结果经1年以上随访发现，研究组患者对疾病的认知行为能力优于对照组(P(0．05)，

心血管事件发生率则低于对照组(P<0．05)。结论将信息网络技术应用于随访模式中，可提高冠心病介入术后患者的认知

水平，指导和督促其建立良好的生活方式，提高自我管理水平和依从性，减少心血管事件的发生。
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cognitive behavior of patients after percutaneous

coronary intervention

GE Zhichen，ZHAO Feifei，SUN Danghong，XU Tingting，

HE Shenghu，ZHANG Jing

(Department of Cardiovascular Medicine，Subei People’s Hospital，Medical College of

Yangzhou University，Yangzhou，Jiangsu，225001)

ABSTRACT：Objective To explore effect of application information network technology on

cognitive behavior of patients after percutaneous coronary intervention(PCI)．Methods A total of

194 patients after PCI were randomly divided into two groups．Control group was given regular hospi—

tal health guidance after discharge．The study group was given periodic telephone calls and informa—

tion network technology initiatives such as joining in WeChat platform，and WeChat group in cardiolo—

gy department．Mental health and the incidence of cardiovascular events of these patients were as．

sessed．Results After over one year of follow—up，the cognitive behavioral ability of the patients in

the study group was better than that of the control group(P<0．05)．The incidence of cardiovascular

events was lower than that in the control group(P<0．05)．Conclusion Network technology in fol·

low—up can improve cognitive level of patients with coronary hean disease(CHD)after PCI，promote

the establishment of favorable life style，and reduce the incidence of cardiovascular events．

KEY WORDS：information network technology；percutaneous coronary intervention；cognitive

behavior；cardiovascular events

冠心病是临床常见的一种心血管疾病，其发

病与动脉粥样硬化导致管腔狭窄而使冠状动脉供

血不足有关，目前中国的冠心病发病率正逐年升
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高。经皮冠状动脉介入术(PCI)是冠心病的优选

治疗方案，可挽救大量患者的生命，并提高其生活

质量[1。]。然而，尽管PCI能够使冠心病患者心
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肌缺血状态得以改善，但术后仍会有不良心血管

事件发生，这与许多患者术后未纠正不良生活方

式及治疗依从性较差有关"J。有研究Ho报道，

42％PCI术后患者认为冠一tl,病已治愈，不重视改

变不良饮食等习惯，术后健康知识相对匮乏，导致

遵医行为较差∞。o。近来来，互联网信息平台被

逐渐应用于医疗护理服务中，且发挥了至关重要

的作用旧一1|。本研究对PCI术后出院患者实施

定期电话回访、建立微信平台和微信群提供健康

教育及咨询等信息网络技术举措，并评估其对患

者行为认知及自我管理水平的影响，现将结果报

告如下。

1资料与方法

1．1一般资料

选取本院2016年1月一2017年1月收治的

194例PCI术后患者作为研究对象。纳入标准：

①患者均经冠状动脉造影确诊并行PCI术；

②自愿参与本研究，并签署知情同意书；③术后

病情稳定，无严重并发症。排除标准：①存在认

知功能障碍者；②手术未成功或术后出现严重

并发症者。将所有患者随机分组，研究组96例，

对照组98例。研究组中，男55例，女41例；平

均年龄(66．5 4-8．2)岁，<60岁24例、60～70岁

30例、>70岁42例；初中及以下62例，高中或

中专26例，大专及以上8例；贫困人口2例；危

险因素方面，吸烟4l例、肥胖32例、高血压

74例、血糖异常56例、血脂异常43例。对照组

中，男54例，女44例；平均年龄(66．2-4-7．8)岁，

<60岁22例、60—70岁33例、>70岁43例；初

中及以下60例，高中或中专32例，大专及以上

6例；贫困人口3例；危险因素方面，吸烟44例、

肥胖35例、高血压77例、血糖异常54例、血脂异

常48例。2组患者性别分布、年龄段分布、文化

程度差异、吸烟史比例和经济状况等一般资料及

冠心病危险因素比较，差异均无统计学意义(P>

0。05)，具有可比性。高血压、糖尿病、高血脂的

诊断标准参照最新中国指南。
1．2 方法

1．2．1对照组：患者在住院期间接受常规健康

教育和出院指导。

1．2．2研究组：在对照组基础上进行周期性出

院电话回访，同时采取加入本院心内科“苏北健

康之心”微信平台、微信群等信息网络技术措施，

提供更细致的健康咨询和指导。具体包括：

①管床医生定期进行出院电话回访，询问患者健

康、饮食、用药情况，提醒患者按时复诊随访。②

建立“苏北健康之心”公众号和“苏北健康之心”

微信群，出院前患者通过扫描二维码加入“苏北

健康之心”微信平台、微信群。选择临床经验丰

富且具有良好沟通、协调能力的1名医师作为群

主，负责微信群的管理协调工作，定期发布宣教资

料。③邀请1名主任医师、护士长加入微信群，

适时应对各种咨询和答疑，自由交流，其他医生、

护士自愿加入微信群。④研究组患者全部加入

“苏北健康之心”微信平台、微信群，年龄大的患

者可由家属加入，群内成员可以随时随地互动交

流，发送文字、照片、语音、视频通话等。群内不发

送广告等与疾病、健康无关的信息。⑤宣教指导

内容，通过微信适时推送健康信息，为患者提供生

动形象的网络录像、文字材料等疾病自我管理相

关知识u2。。针对性予以用药指导、饮食指导、一tl,

理疏导、复诊指导；对吸烟、饮酒患者，鼓励其戒

烟、限酒，避免吸二手烟；因人而异地为患者制定

相应运动计划，如室内走动、太极拳、公园散步、快

走等，劳逸结合，活动量以不引起明显胸闷、胸痛

症状为宜[13|；通过电话、微信群由患者提供健康

卡号进行预约挂号，方便患者及时有序就诊，并告

知复诊注意事项。

1．3观察指标

1．3．1健康状况调查简表(SF-36中文版量表)：

共有36个条目，分8个维度，包含躯体功能、躯体

角色、躯体疼痛、总健康状况、活力、社会功能、情

绪角色和心理卫生领域。36个条目均设有表示

不同等级的备选答案4—6个，本次采用正向赋

分，即生活质量总分越高，生活质量越好。先将该

维度内各条目评分相加得到8个维度初得分，再

将其转换为标准分(0～100分)。

i．3．2主要心血管事件：在出院后1年，通过电

话、门诊复诊以及查看再人院病历等方法对患者

进行随访登记，比较2组患者主要心血管事件

(MACE)的发生率，主要为急性冠脉综合征

(ACS)、充血性心力衰竭、靶血管血运重建

(TvR)、支架内血栓(ST)及心源性死亡等。

1．4统计学分析

采用SPSS 19．0统计学软件对数据进行统计

分析，计量资料表示为(戈±s)，采用x2检验，以

P<0．05为差异有统计学意义。
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2 结 果

2．1 SF一36中文版量表评分比较

随访1年后比较发现，研究组患者的每个维

度得分均高于对照组，差异有统计学意义(P<

0．05)。

表1 2组患者SF-36量表评分比较(；±s) 分

与对照组比较，女P<0．05。

2．2主要心血管事件比较

经过1年的随访发现，研究组患者主要心血

管事件发生率为12．50％，低于对照组的

23．47％，差异有统计学意义(P<0．05)，见表2。

表2 2组心血管事件类型与发生情况比较[n(％)]

与对照组比较，$P<0．05。

3讨论

经皮冠状动脉介入术(PCI)对于冠心病的治

疗有着重要意义，不仅可挽救患者生命，还可改善

其生活质量及预后。然而，PCI仅解决了严重狭

窄冠脉的供血情况，长期治疗仍有赖于患者各方

面的自我管理，包括系统的二级预防等，其中身心

健康管理至关重要。经皮冠状动脉介入术后患者

仍面临着许多问题，心血管事件严重者甚至会危

及生命。大量I晦床研究¨4一钊表明，术后长期予以

全面的身心健康管理指导，可明显提高患者的生

活质量。目前，互联网技术已发展渗透到医疗的

各个领域，信息网络技术的实施可将健康指导从

医院延伸到院外，适时了解患者的信息需求，使患

者足不出户就可及时获取冠心病尤其是介入术后

的康复相关知识，提升健康宣教水平，明显提高

PCI患者的自我管理能力，具有花钱少、方便快

捷、效率高等优点[1卜21j。借助信息网络技术适时

在线交流，可使患者及时得到医护人员的指导和

温馨提醒，微信群的分享功能还便于共同学习，可

降低心血管事件的发生风险，提高患者生活质量，

大量研究∽2七6。均已证实。

本研究中选用的sF．36调查表能有效评估

PCI术后患者对自身疾病的认知水平，是生物一

心理一社会医学模式的完美体现，能为临床一线

医生提供患者身心尤其是心理状况的第一手资

料，便于医护人员随时调整患者的随访和院外诊

疗策略。本研究结果显示，PCI术后患者接受网

络信息健康指导，可明显提高患者对疾病的认知

水平，强化控制危险因素的意识，如控制血压、血

糖、血脂以及戒烟、限酒等，大大降低了患者心血

管疾病再发风险，同时也提升了患者对医护人员

的信任度以及对治疗的依从性。

综上所述，将信息网络技术应用于随访模式

中，对患者、医院、社会均具有实用价值，值得在临

床推广。当然，这种模式仅是一种延伸式的健康

教育形式，不能完全代替医院及社区医疗机构的

功能，而需要互相补充完善。
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