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多维综合干预在高血压二级预防中的应用效果研究"

张春玲$

!李玉萍%

!叶
!

琼(

!付荣娟$

#

"重庆市垫江县人民医院(

$)

护理部$
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心血管内科$

()

胸心外科
!
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%

!!

"中图法分类号#

!
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"文献标识码#

!

W

"文章编号#

!

$*!$"#(.#

"

%'$#

%
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!!

高血压是常见的慢性病!也是心脑血管病最主要

的危险因素!脑卒中"心肌梗死"心力衰竭及慢性肾脏

病等为主要并发症$

$

%

!威胁着人类的健康和生存质

量#我国高血压患病率呈逐年上升趋势!目前高血压

+四率,&即知晓率"治疗率"控制率及达标率'仍不理

想#研究报道!我国高血压患病率为
%&)*,

!知晓率"

治疗率和控制率分别为
.%)*,

"

(.)$,

"

&)(,

!接受

降压治疗的患者中血压达标率仅
%!).,

$

%

%

#高血压

+四率,的改善还有很大的空间!尤其老年人群患病率

更高!为了提高人群生存质量!高血压的各级预防是

关键#本研究以原发性高血压患者为研究对象!比较

常规健康教育与多维综合干预法两种二级预防的应

用效果!现报道如下#

@

!

资料与方法

@)@

!

一般资料
!

选取
%'$*

年
*

月至
%'$!

年
$%

月本

院确诊的高血压患者
%''

例作为研究对象!所有患者

均有医保社保#纳入标准(已确诊的原发性高血压患

者*自愿参与本研究!能接受调查!积极配合*满足高

血压二级预防指征*符合-内科学.第
#

版相关诊治标

准$

(

%

*无其他影响锻炼及训练的器官及功能严重病

变#排除标准(非自愿者*恶性"顽固性高血压患者*

已有高血压相关并发症!精神疾病!合并恶性肿瘤患

者#采随机数字表法将患者分为观察组与对照组!各

$''

例#对照组中男
-&

例!女
.$

例!年龄
(-

!

#.

岁!

平均&

-!)(+&)#

'岁*已婚
&#

例!寡居
%

例*受教育程

度(初中及以下
#!

例!高中
$'

例!专科及以上
(

例#

%.#(

重庆医学
%'$#

年
$'

月第
.!

卷第
%&

期

"

基金项目(重庆市垫江县科技计划项目&

N

b

j

b

_T%'$*

b

J

R

U

R

JU

RR

'%$

'#

!

作者简介(张春玲&

$&*#d

'!副主任护师!本科!主要从事护理管理

及老年护理方面的研究#

!

#

!

通信作者!

3"TCGD

(

!#$$#&*&(

#PP

)OHT

#



观察组中男
-&

例!女
.$

例!年龄
(-

!

#$

岁!平均

&

-!)&+&)-

'岁*已婚
&*

例!寡居
(

例!离异
$

例*受

教育程度(初中及以下
#.

例!高中
&

例!专科及以上
!

例#两组患者一般人口学特征比较!差异无统计学意

义&

H

%

')'-

'!具有可比性#本研究通过本院伦理委

员会批准!患者及其家属签署知情同意书#

@)A

!

方法
!

通过对医联体下乡义诊及本院体检中

心"门诊"全科医学科"心血管内科疑似高血压者进行

+高血压病筛查表,调查!对确认的符合纳入标准的高

血压患者进行+健康促进需求调查表,及干预前的+高

血压二级预防调查问卷,调查!以充分了解患者基本

信息"对高血压的认知"控制血压的信念"态度和行动

力及对健康的需求等情况#所有的调查表都遵循我

国-

%'$'

年高血压防治指南.自行设计制订#

以医院心血管内科医护人员为主体的+合作参与

模式,!加强护士团队对患者健康教育及电话随访的

作用!所有参与人员研究前统一培训!经测试达到要

求后加入高血压干预团队*建立高血压患者健康管理

沙龙小组*组建高血压科研小组和高血压健康教育信

息平台#

对照组患者给予高血压常规护理与健康教育#

观察组采用综合干预(发放-高血压健康管理手册.*

教会患者自控力训练方法*建立高血压健康教育微信

群*鼓励患者参加+万步有约,&每天健走
$

万步'健走

激励活动及全民健康生活方式+三减三健,&+三减,即

减盐"减油"减糖!+三健,即健康口腔"健康体质量"健

康骨骼'专项行动#通过多种形式指导观察组患者用

药"饮食"运动"作息时间"睡眠等健康的生活方式!加

强对患者的契约式管理$

.

%

!每个月
$

次健康知识讲

座"座谈并与患者共同探讨适合的个体运动方式等#

@)!

!

统计学处理
!

采用
6266$&)'

统计软件进行统

计分析!计数资料以例数或百分率表示!组间比较采

用
!

% 检验!以
H

$

')'-

为差异有统计学意义#

A

!

结
!!

果

!!

干预前两组患者血压控制达标率"

:1;

控制达标

率"高血压知识知晓达标率比较!差异均无统计学意

义&

!

%

g')$$(

!

Hg')!(!

*

!

%

g')'''

!

Hg$)'''

*

!

%

g

')%#!

!

Hg')-&%

'#干预后对照组血压控制达标率"

:1;

控制达标率"高血压知识知晓达标率均较干预前

改善&

!

%

g$)&#!

!

Hg')$-&

*

!

%

g')-''

!

Hg').!&

*

!

%

g%.)'&*

!

H

$

')''$

'*干预后观察组上述各项观察

指标亦较干预前改善&

!

%

g$.)#-!

!

H

$

')''$

*

!

%

g

$%)'''

!

Hg')''$

*

!

%

g-*)(%$

!

H

$

')''$

'!且均优

于对照组干预后&

!

%

g.)**&

!

Hg')'($

*

!

%

g!)!'$

!

Hg')''*

*

!

%

g$$)%#-

!

Hg')''$

'#两组干预前后

各观察指标达标率情况!见表
$

#

表
$

!!

两组干预前后各观察指标达标率情况比较

!!!

"

%g$''

'

%

%

,

&#

组别 时间
血压控制

达标率

:1;

控制

达标率

高血压知识

知晓达标率

观察组 干预前
%%

&

%%)'

'

.#

&

.#)'

'

%$

&

%$)'

'

干预后
.#

&

.#)'

'

""

!%

&

!%)'

'

""

!.

&

!.)'

'

""

对照组 干预前
%.

&

%.)'

'

.#

&

.#)'

'

$#

&

$#)'

'

干预后
((

&

(()'

'

"

-(

&

-()'

'

"

-$

&

-$)'

'

"

!!

"

(

H

$

')'-

!与同组干预前比较*

"

(

H

$

')'-

!与对照组干预后

比较

!

!

讨
!!

论

!!

我国高血压患病率呈逐年上升趋势!-

%'$'

年高

血压防治指南.显示我国高血压患病率由
$&-&

年的

-)$,

上升到
%'$'

年的
%')',

$

$

%

!而-中国居民营养

与慢性病状况报告&

%'$-

年'.显示
%'$%

年中国
$#

岁

以上的成人高血压患病率为
%-)%,

!

&',

的患者分布

在城镇社区和乡村!因此基层高血压防治效果对未来

我国心血管疾病的发展趋势有决定性作用$

-

%

#高血

压是心脑血管病发病的第一危险因素!我国
!$,

的脑

卒中和
-.,

的心肌梗死死亡病例与高血压有关$

*

%

#

研究表明!降压治疗可降低脑卒中&

(-,

!

.',

'"心

肌梗死&

%',

!

%-,

'及心力衰竭&超过
-',

'的发生

风险$

.

%

#然而!由于高血压通常无明显症状!城镇居

民对高血压的认知往往不足#

本研究干预前两组患者血压控制达标率"

:1;

控

制达标率"高血压知识知晓达标率比较均无明显差异

&

H

%

')'-

'!且高血压知识掌握程度均较低!低于我国

平均水平&

.*)%,

'

$

%

%

#对照组给予高血压常规护理

及一般健康教育后!血压控制达标率"

:1;

控制达标

率"高血压知识知晓达标率均较干预前明显改善&

H

$

')'-

'#观察组充分运用信息平台和约束机制!通过

多维综合干预后!血压控制达标率"

:1;

控制达标率"

高血压知识知晓达标情况均较干预前明显改善&

H

$

')'-

'!且各项观察指标均优于对照组干预后&

H

$

')'-

'!说明多维综合干预的效果优于常规护理及一

般健康教育#干预后对照组"观察组高血压知识知晓

达标率均高于我国平均水平&

.*)%,

'

$

%

%

!分别为

-$)',

和
!.)',

#

我国高血压患病率高!控制率低!应引起重视#

美国心脏协会&

8^8

'

%'$!

年公布新版高血压指南!

将血压大于或等于
$('

)

#'TT ^

V

定义为高血压!体

现了早期干预的重要性!以
$('

)

#'TT ^

V

为临界值

进行早期干预可以预防更多的高血压并发症!并且血

压超过
$('

)

#'TT ^

V

可以通过生活方式干预降低

危险$

!

%

#在临床上对于高血压的二级预防主要以药

(.#(

重庆医学
%'$#

年
$'

月第
.!

卷第
%&

期



物控制血压及降低并发症发生风险为主#本研究观

察组采用多维综合干预!从治疗"饮食"作息"睡眠"运

动管理行为等多方面干预!效果较好!与文献$

#

%研究

结果一致#此外!本研究在指导患者降压的同时!提

出个体化自控力训练方法!因为自控力训练能改变患

者的心脏自主神经调节作用!使患者更能正确地控制

自身的冲动"情感和欲望!保持健康的行为方式!缓解

心理压力!提高心率变异性!防止心血管疾病的发生"

发展$

&

%

#本研究采取以医院心血管内科医护人员为

主体的+合作参与模式,!加强对患者的电话随访和个

体化指导!有效控制患者血压水平!提高患者服药依

从性!是进行高血压二级预防的有效模式$

$'

%

#

尽管近年来我国血压控制率持续上升$

$

%

!但仍有

较大的提升空间#笔者认为运用多维综合干预对患

者知信行的改变和血压控制有显著效果#因此!将持

续开放高血压健康教育管理信息平台!便于更多的高

血压患者及时获取相关健康知识和咨询服务!也便于

医联体内乡镇医生得到及时指导#
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