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循证-情志护理模式对老年高血压合并冠心病病人心理状态及治疗依从性的

作用研究 

高天烁 1，许志芳 1*，夏会会 2，吕小红 3 

1 解放军总医院京北医疗区综合外科  北京 
2 解放军总医院第九医学中心心血管内科  北京 

3 解放军总医院京北医疗区门诊部  北京 

【摘要】目的 探讨高血压合并冠心病的老年患者使用循证-情志护理对于减轻患者心理压力和提升治疗依从

性的意义。方法 选择研究的样本对象为 60 例高血压合并冠心病的老年患者，研究为 2022 年 1 月至 2025 年 8
月，随机分为对照组和观察组。在治疗过程中对照组接受一般性护理，观察组使用循证-情志护理模式。护理前后

使用焦虑（SAS）和抑郁（SDS）自评量表评估患者心理状况，记录患者遵医嘱行为。结果 护理后观察组患者的

SAS 和 SDS 自评量表得分均低于对照组；观察组的遵医嘱行为高于对照组。结论 高血压合并冠心病的老年患者

在疾病治疗过程中使用循证-情志护理能够明显减轻患者心理压力和提升治疗依从性，具有临床使用价值。 
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【Abstract】Objective To explore the significance of evidence-based emotional nursing in reducing psychological 
stress and improving treatment compliance in elderly patients with hypertension and coronary heart disease. Methods A 
sample of 60 elderly patients with hypertension and coronary heart disease were selected for the study, which was 
conducted from January 2022 to August 2025. They were randomly divided into a control group and an observation group. 
During the treatment process, the control group received general care, while the observation group used an evidence-based 
emotional care model. The Self-Rating Anxiety Scale (SAS) and Self-Rating Depression Scale (SDS) were used to assess 
the psychological status of patients before and after nursing, and record their compliance with medical advice. Results The 
SAS and SDS scores of the observation group after nursing were lower than those of the control group; The observation 
group showed higher adherence to medical advice than the control group. Conclusion Evidence-based emotional nursing 
can significantly reduce psychological pressure and improve treatment compliance in elderly patients with hypertension 
and coronary heart disease during disease treatment, and has clinical value. 
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高血压和冠心病都是老年人群常见疾病，以上两

种疾病合并出现后会进一步危害患者身体健康。另外，

冠心病容易引发心绞痛以及心肌缺血，进一步提升病

死率。高血压合并冠心病临床治疗困难系数提升，患者

出现较多的临床症状，因此会出现明显焦虑等不良情

绪。加上疾病需要长期治疗，短期效果并不明显，因此

临床治疗依从性较低。而不良心理因素以及较低的临

床治疗依从性会影响整体治疗效果，因此需要加入合
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理的护理干预，改善以上情况。循证-情志护理是临床

经典护理措施，其能够帮助患者改善不良情绪，使其以

轻松心态面对疾病和治疗[1]。基于以上情况，本次重点

分析高血压合并冠心病的老年患者使用循证-情志护

理对于减轻患者心理压力和提升治疗依从性，旨在为

后续临床干预提供参考。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
研究对象为 60 例高血压合并冠心病的老年患者，

研究时间为 2022 年 1 月至 2025 年 8 月，随机分为对照

组和观察组。对照组男女患者分别为 19 及 11 例，年龄

65-75（68.26±2.12）岁，病程 5~12（7.26±1.14）年。

观察组男女患者分别为 17 及 13 例，年龄 65-74（68.99
±2.54）岁，病程 4~11（6.25±1.38）年。两组患者一般

资料对比，显示无统计学意义（P＞0.05）。 
纳入标准：①疾病诊断符合相关标准[2,3]；②患者

无精神障碍等疾病，能够正常开展沟通交流；③患者及

家属同意参与本次研究；④患者临床资料完整。排除标

准：①合并恶性肿瘤等严重性疾病患者；②听力以及视

觉障碍难以沟通患者；③脏器功能异常患者；④参与其

他研究患者。 
1.2 方法 
两组患者均接受相同的药物治疗，对照接受常规

的护理措施，比如相应的生活基础护理、用药护理、饮

食管理和健康指导等。 
观察组接受循证-情志护理模式：（1）组建护理小

组。根据过往的护理经验，组建循证-情志护理小组，

其中护士长为小组长，抽取资质较深的 5 名护士作为

组员。（2）循证依据查找。开会讨论患者的情况，并

总结共同项。在万方、知网数据库查找文献，对比患者

的情况，总结文献信息。根据患者的情况并结合以往护

理经验制定个性化的护理方案。（3）护理开展。①移

情护理。通过与面对面交流的方式了解其内心所想、平

时爱好、对于疾病和治疗的顾虑等。对于还的遭遇表示

同情，说明良好的心态对于疾病治疗的重要性，鼓励患

者振作起来，积极面对疾病和治疗。和家属一起根据患

者的文化程度、经历、根据新知识接受能力不同开展针

对性心理护理。在疾病发生后，家属和小组成员重视患

者心理指导，在医生的帮助和开导下，帮助患者调整心

态。保持情绪稳定，可采取听音乐、看报等方式转移注

意力。②情志相胜法以及五音疗法。患者长期用药，处

于消极情绪中，鼓励患者多听音乐，引导患者回忆愉快

的往事。③发泄排郁。鼓励患者多与家属沟通，家属多

给予患者情感支持，让患者充分感受被需要和安全感。

④强调日常护理。密切监测患者生命体征，比如血压以

及心率等指标，如果出现波动较大需要及时汇报医生

进行观察处理。叮嘱患者按照医嘱规律用药，避免漏服

的情况。加强患者的饮食干预，根据其病情和喜爱制定

针对性饮食计划，要求清淡饮食，低盐低脂肪，尽量选

择一些容易消化的食物。冬季气温比较低，血液循环速

度减慢，血液黏稠度提升，此时需要注意保暖，避免出

现感冒或者其他并发症。夏季气温较高，容易出现水电

解释失衡，增加心脏病和中风风险，需要注意防晒和降

温。在疾病急性期需要注意休息，恢复期可以适当运动，

运动内容可选择散步、太极等比较缓慢的运动，在运动

时家属陪伴，并根据患者的耐受度安排时间和强度。⑤

根据医生的建议定期检查血压、心电图、血脂以及血液

流变学指标，记录每次检查结果。如果病情出现变化需

要及时汇报医生进行处理，避免情况加重。 
1.3 观察指标 
使用 SAS 和 SDS 自评量表评价患者的焦虑和抑

郁情况，量表得分与病情严重程度成正比。 
从遵医嘱用药、日常锻炼、不良行为管理以及饮食

管理等 4 个维度观察患者的依从性，量表总分为 100
分，得分越高说明依从性越高[4]。 

1.4 统计学分析 
统计分析所使用软件为 SPSS26.0，计数资料行 χ2

检验，用[n（%）]表示，计量资料行 t 检验，用（ ）

表示，以 P＜0.05 为差异具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 护理前后心理状况对比 
护理干预后，观察组患者的 SAS 和 SDS 自评量表

得分均明显低于对照组（P＜0.05），见表 1。 
2.2 两组护理前后依从性对比 
护理后，观察组患者的遵医嘱用药、日常锻炼、不

良行为管理以及饮食管理等依从性均高于对照组（P＜
0.05），见表 2。 

3 讨论 
随着老龄化社会到来，高血压合并冠心病的发病

率随之提升。相关研究报道[5]，该类疾病的发生与患者

的饮食、精神因素、激素类药物的使用密切相关，疾病

会进一步加重心、脑等脏器损害，影响患者日常生活，

增加心理负担。在疾病长期治疗过程中，患者负面情绪

明显，临床治疗依从性不高，以上情况均会降低整体治

疗效果，因此在治疗基础上需要加入合理护理干预，提

升治疗效果。 

sx ±
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表 1  两组护理前后 SAS 和 SDS 自评量表得分情况（ ，分） 

组别 
SAS SDS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组（n=30） 58.38±2.36 42.57±4.03 52.43±2.11 30.63±2.88 

对照组（n=30） 58.75±2.68 59.33±3.98 52.23±2.32 48.98±2.43 

t 值 1.020 9.3355 0.745 2.106 

P 值 0.291 ＜0.001 0.4354 ＜0.001 

表 2  两组护理前后依从性量表评分对比（ ，分） 

组别 
遵医嘱用药 日常锻炼 不良行为管理 饮食管理 

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（n=30） 57.22±8.38 91.34±8.02 63.03±6.65 88.94±6.88 49.79±6.11 86.25±6.12 61.27±5.46 90.14±6.17 

对照组（n=30） 55.28±9.09 77.89±8.35 63.98±6.38 75.43±6.14 48.63±6.34 72.47±5.89 60.09±5.32 78.89±6.79 

t 值 0.754 11.339 0.914 11.296 0.416 12.888 2.119 10.888 

P 值 0.454 ＜0.001 0.363 ＜0.001 0.298 ＜0.001 0.403 ＜0.001 

 
循证-情志护理是一种经典的护理模式，其注重情

感支持和沟通，通过积极倾听和理解来建立良好的护

患关系，护士使用非语言肢体语言表达关怀和同理心，

并使用开放性的问题促进患者表达真实想法和需求，

有助于帮助患者缓解心理压力获得更多情感支持[6]。本

次临床研究中，观察组患者给予了循证-情志护理干预，

经干预后，其 SAS 和 SDS 量表得分均明显低于对照

组，分析原因为该种护理措施通过情志护理、饮食护理

等帮助患者调整心态，协助患者调节不良情绪，帮助其

重拾自己的爱好，使其能够更加乐观，从容减轻心理负

担。护理后，观察组患者的遵医嘱用药、日常锻炼、饮

食管理以及日常锻炼等依从性均高于对照组，分析原

因为情志理论归属于心理学范畴，人体情志与机体五

脏六腑生气互相作用、互相影响，本次所获得研究结果

与前人报道基本一致[7,8]。 
综上所述，高血压合并冠心病的老年患者在疾病

治疗过程中使用循证-情志护理能够明显减轻患者心

理压力和提升治疗依从性，具有临床使用价值。 
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