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给予高血压脑出血患者预防性护理对患者术后下肢深静脉血栓形成、不良

情绪评分、生活质量评分的影响 

曹向茹，马海蓉，杨春丽，靳美玲* 

宁夏医科大学总医院  宁夏银川 

【摘要】目的 探讨给予高血压脑出血患者预防性护理对患者术后下肢深静脉血栓形成、不良情绪评分,生活

质量评分的影响。方法 从 2024 年 01 月-2024 年 12 月之间，选取 120 例高血压脑出血患者为研究对象，数字随

机表法进行分组，对照组予以常规护理，观察组予以预防性护理，对比护理效果。结果 观察组较对照组并发症

发生率较低（P＜0.05）；观察组较对照组不良情绪评分有明显降低（P＜0.05）；观察组较对照组生活质量评分

提升明显。结论 对高血压脑出血手术患者实施预防性护理，可有效预防下肢深静脉血栓形成，不仅改善不良情

绪效果明显，还能显著提高生活质量。 
【关键词】高血压脑出血；预防性护理；下肢深静脉血栓形成；不良情绪评分；生活质量 
【收稿日期】2025 年 10 月 18 日    【出刊日期】2025 年 11 月 26 日  【DOI】10.12208/j.jmnm.20250564 

 

The impact of providing preventive care to patients with hypertensive intracerebral hemorrhage on 

postoperative lower limb deep vein thrombosis, negative emotion scores, and quality of life scores 
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【Abstract】Objective To explore the effect of preventive nursing on postoperative lower limb deep vein thrombosis, 
adverse emotion score, and quality of life score in patients with hypertensive intracerebral hemorrhage. Methods From 
January 2024 to December 2024, 120 patients with hypertensive intracerebral hemorrhage were selected as the research 
subjects and divided into two groups using a digital random table method. The control group received routine care, while 
the observation group received preventive care. The nursing effects were compared. Results The incidence of 
complications in the observation group was lower than that in the control group (P<0.05); The observation group showed 
a significant decrease in negative emotion scores compared to the control group (P<0.05); The quality of life score of the 
observation group improved significantly compared to the control group. Conclusion Implementing preventive nursing for 
patients undergoing surgery for hypertensive intracerebral hemorrhage can effectively prevent the formation of deep vein 
thrombosis in the lower limbs. It not only significantly improves negative emotions, but also significantly enhances the 
quality of life. 
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高血压脑出血在高血压疾病中是比较严重的并发

症，其发病率、致残率和致死率均较高，是威胁人们身

体健康的常见病。近年来，受老龄化、饮食以及生活方

式的影响，高血压脑出血的临床发病率有明显提高。根

据统计，高血压脑出血在脑卒中病例中占比约为

10%～15%，而致死率则高达 30%～50%，其中有一半

患者会出现严重的后遗症，对正常生活、肢体活动影响

极大[1]。高血压脑出血疾病因为病理机制复杂，临床中
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多以手术治疗为主，通过清除血肿、降低颅内压，降低

疾病危害。但是多数患者在疾病的影响下，以及对手术

了解不全面，术后常会出现下肢深静脉血栓形成、不良

情绪等问题，不仅对术后恢复有一定影响，还会降低其

生活质量。所以，在高血压脑出血患者接受手术治疗过

程中，需要予以适当的护理干预。常规护理虽为常用的

护理模式，但从专业性、针对性方面优势并不明显。预

防性护理是近年来比较受欢迎的一种干预措施，在手

术治疗疾病中具有较高的应用价值，通过对疾病和治

疗方法的综合评估，可以在术前准确识别出潜在的风

险，从而制定针对性的护理方案，对术后下肢深静脉血

栓形成进行预防，同时还能改善焦虑、抑郁的不良情绪，

提高预后生活质量[2-3]。因此，本文将对高血压脑出血

患者实施的预防性护理效果进行评估。现报告如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
于 2024 年 1 月-2024 年 12 月期间，选取 120 例高

血压脑出血患者分为两组，每组各 60 例。对照组男 36
例，女 24 例；年龄 42-85 岁，均值（54.74±4.56）岁。

观察组男 31 例，女 29 例；年龄 40-81 岁，均值（55.06
±4.72）岁。一般资料对比无统计学意义（P＞0.05）。 

纳入标准：（1）确诊的高血压脑出血患者；（2）
均接受手术治疗；（3）没有手术禁忌证。 

排除标准：（1）个人治疗资料不全；（2）存在凝

血功能障碍；（3）伴有恶性肿瘤或器官衰竭。 
1.2 方法 
对照组予以常规护理。包括术前完善相关检查，介

绍手术治疗的具体流程和注意事项。术后加强对病情

的观察，指导患者科学饮食、按时用药，病情稳定以后

指导患者进行适当的肢体活动。观察组予以预防性护

理。（1）术前护理：①病情评估。通过查体、影像学

检查等综合评估患者的病情，判断患者身体状况是否

符合手术标准以及术后发生并发症的概率，准确识别

出高危人群，根据实际情况制定合适的预防性护理方

案。②健康教育。对患者和家属实施一对一的术前宣教，

主要包括疾病相关知识、手术原理以及术后常见并发

症等，提前帮助患者和家属了解治疗方案，消除对手术

风险、效果的担忧。同时积极主动回答患者及家属的疑

问，减轻心理压力。③心理疏导。护理人员耐心与患者

展开积极主动的沟通，对其心理健康状况进行综合评

估，发现存在不良情绪需要引导患者进行倾诉和宣泄。

根据患者不良情绪选择音乐疗法、行为认知疗法以及

案例分析等多种方法进行疏导和缓解，确保在术前患

者能够保持积极、乐观的治疗心态。（2）术中护理。

术前对手术室的温湿度进行调整，保持在 24-26℃和

30%～60%之间，冬季需要对手术床、输注药液及清洗

液等进行恒温处理。手术过程中加强对患者生命体征

的监测，定时测量体温，发现体温过低需要使用毛毯等

对非手术部位进行覆盖，减少体温流失，确保手术能够

顺利进行。（3）术后护理：①体位调整。术后将患者头

部抬高 30°，保持头高脚低的体位，减少脑部血液回流，

预防脑部水肿，降低颅内压。指导患者取侧卧体位，增

加患侧大脑血液供应，促进大脑功能恢复。定时协助患

者翻身，并对受压部位进行按摩，预防压力性损伤发生。

②疼痛护理。综合评估患者术后疼痛严重程度，重者需

要服用止痛药物，同时配合穴位按摩或推拿等中医疗法

对疼痛进行缓解。轻者采用转移注意力的方法将患者的

注意力转移到视频、音乐或谈话中，达到缓解疼痛的目

的。③康复训练。术后评估患者整体状况，无明显异常

且各项指标平稳的患者，可进行病床上的被动训练，包

括手指、腕踝关节、四肢等，在护理人员协助下进行屈

伸、外展内扣等训练，预防肌肉、关节僵硬。随着病情

的好转，逐渐从被动训练过渡到主动训练中，包括床边

坐位、站位的训练，后期的行走、平衡等训练。 
1.3 观察指标 
1.3.1 并发症发生率，包括下肢深静脉血栓形成、

肺部感染、消化道出血、压疮； 
1.3.2 不良情绪评分，包括焦虑、抑郁； 
1.3.3 生活质量评分，采用 SF-36[4]进行评分，每项

满分 100 分。 
1.4 统计学分析 
数据录入 SPSS22.0 统计学软件计算。符合正态分

布的计量数据，以（ ±s）表示，以 t 检验；计数数

据以 n（%）表示，以 χ2 检验。P＜0.05，对比有统计

学意义。 
2 结果 
2.1 对比并发症发生率 
两组对比，观察组并发症发生率较低（P＜0.05）。

详见表 1。 
2.2 对比不良情绪评分 
两组对比，观察组不良情绪改善明显（P＜0.05）。

详见表 2。 
2.3 对比生活质量评分 
两组对比，观察组生活质量有明显提高（P＜0.05）。

详见表 3。 
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表 1  对比并发症发生率[n（%）] 

组别 例数 下肢深静脉血栓形成 肺部感染 消化道出血 压疮 并发率 

观察组 60 1（1.67） 1（1.67） 0（0.00） 0（0.00） 2（3.33） 

对照组 60 3（5.00） 3（5.00） 2（3.33） 2（3.33） 10（16.67） 

χ2 - - - - - 5.926 

P  - - - - - 0.015 

表 2  对比不良情绪评分（ ±s，分） 

组别 例数 
焦虑（SAS） 抑郁（SDS） 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 60 63.35±5.16 37.89±4.42 60.51±5.29 39.04±4.26 

对照组 60 63.46±5.21 48.64±4.36 60.42±5.18 49.85±4.12 

t - 0.116 13.412 0.094 14.129 

P  - 0.908 0.000 0.925 0.000 

表 3  对比生活质量评分（ ±s，分） 

组别 例数 
躯体功能 社会功能 情感职能 生理功能 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 60 61.05±5.59 82.24±4.43 64.75±5.79 86.36±4.75 62.85±6.34 84.49±5.13 64.04±6.22 82.79±4.37 

对照组 60 61.19±5.22 76.36±4.28 64.81±6.03 79.68±4.27 62.96±6.17 77.31±5.06 64.21±6.15 75.98±4.13 

t - 0.142 7.394 0.056 8.101 0.096 7.718 0.151 8.773 

P  - 0.888 0.000 0.956 0.000 0.923 0.000 0.881 0.000 

 
3 讨论 
近年来，高血压脑出血的临床发病率相对较高，如

果治疗不及时患者不仅有致残风险，还有生命危险。所

以手术作为治疗该病较为有效的方法之一，可以在短

时间降低颅内压，恢复正常的供血和供氧，从而减少脑

组织的坏死面积和神经的损伤程度[5]。虽然手术效果明

显，但是需要在治疗期间注意患者的情况，通过护理服

务满足其生理、心理方面的需求，从而提高手术治疗效

果。 
预防性护理是通过评估患者的风险、制定个性化

护理计划、实施预防措施，以减少并发症的发生和提高

患者生活质量的一种护理方法[6]。高血压脑出血患者术

后因为需要长期卧床休息，随着活动量的减少会增加

下肢深静脉血栓形成的风险。预防性护理通过早期康

复指导、体位调整等可以促进血液循环，减少血液淤积，

降低下肢深静脉血栓形成的发生率[7]。疾病和手术均是

诱发患者焦虑、抑郁等常见原因，预防性护理通过健康

教育、心理疏导、认知行为疗法等多项护理服务，帮可

以助患者建立积极的心态，减轻不良情绪对病情恢复

的负面影响。相较于常规护理，预防性护理不仅关注患

者的生理健康，还比较注重患者的心理健康和生活质

量，通过针对性的护理干预，有助于提高患者的生活自

理能力[8]。 
综上所述，在高血压脑出血患者中予以预防性护

理干预，可以有效预防术后下肢深静脉血栓形成，从而

改善患者的不良情绪，提高预后生活质量。 
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