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认知护理在老年慢性心力衰竭患者中的作用

刘 倩

成都中医药大学附属医院 四川成都

【摘要】目的 本研究主要探究认知护理在老年慢性心力衰竭的治疗过程中对该类患者的作用。方法 本

研究采用对照法，选取 2022年 1月至 2022年 10月我院接收治疗的老年慢性心力衰竭患者随机抽取 100例
作为研究对象，通过抽签的方式将 100例患者均分为接受常规护理的对照组及接受常规护理加认知护理的

实验组各 50例，对比两组患者在接受护理前后的认知功能[采用简易智力状态检查量表(MMSE)]。结果 进

行护理干预后，实验组患者各项指标更加稳定，MMSE评分得分均高于对照组(P<0.05)。结论 认知护理在

老年慢性心力衰竭患者中的应用效果较好，对患者的认知功能改善和生活质量提高有着正面作用。
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The role of cognitive nursing in elderly patients with chronic heart failure

Qian Liu

Affiliated Hospital of Chengdu University of Traditional Chinese Medicine, Chengdu, Sichuan Province

【Abstract】Objective This study mainly explores the role of cognitive nursing in the treatment of elderly
patients with chronic heart failure. Methods This study adopted the control method. 100 cases of elderly patients
with chronic heart failure who received treatment in our hospital from January 2022 to October 2022 were
randomly selected as the study object. By drawing lots, 100 patients were divided into the control group receiving
conventional care and the experimental group receiving conventional care plus cognitive care with 50 cases each.
The cognitive function of the two groups before and after receiving care was compared [using the Simple Mental
State Examination Scale (MMSE)]. Results After nursing intervention, all the indexes in the experimental group
were more stable, and MMSE scores were higher than those in the control group (P<0.05). Conclusion Cognitive
nursing in the elderly patients with chronic heart failure application effect is good, has a positive effect on the
improvement of cognitive function and quality of life of patients.
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慢性心衰是指各种心脏疾病引起心脏舒张或者

收缩功能减退等的一大类心脏疾病，都叫做慢性心

衰，各种心脏类病症发展到后期，心脏功能逐渐衰

退，都会产生慢性心衰的结果[1]。例如我们生活中

常见的冠心病病人、心率严重不齐的病人等，在治

疗初期病情如果没有得到很好的控制，冠脉病加重

变弥漫，心脏出现广泛缺血的情况，就会导致出现

心衰的症状[2]。一些患有心脏瓣膜病的患者，往往

伴随瓣膜狭窄或瓣膜关闭不全的情况，在后续治疗

过程中如果病情加重，又没有及时进行外科手术对

病灶进行干预处理，心脏功能因此受损，越来越差，

最后也会发展成心衰[3]。研究发现，心力衰竭的死

亡率在 10年内高达 90%，尤以老年患者居多，并且

呈逐年上升趋势，需要引起大家的重视。本文主要

研究认知护理在老年慢性心力衰竭患者中的作用，

具体研究如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

本研究选取 2022年 1月至 2022年 10月我院接

收治疗的老年慢性心力衰竭患者随机抽取 100 例作

为研究对象，通过抽签的方式将 100例患者均分为

接受常规护理的对照组及接受常规护理加认知护理



刘倩 认知护理在老年慢性心力衰竭患者中的作用

- 98 -

的实验组各 50 例，其中对照组男性患者 25例，女

性患者 25 例，年龄分布在 54-72 岁，平均年龄

（56.50±0.80）岁；实验组男性患者 27例，女性患

者 23例，年龄分布在 52-73岁，平均年龄（55.70±0.50）
岁，；两组患者年龄、性别等一般数据对比不具有统

计学意义(P>0.05)。
1.2方法

对照组患者采用常规护理干预，患者入院后，

医护人员对患者的病例和既往病史进行询问登记，

安排患者接受相关的常规检查，留存好患者的血液

样本，并对患者进行给氧、输液等常规治疗。临床

护士根据医嘱对患者进行疾病相关知识、情况进行

科普，并对患者进行用药指导和饮食安排，配合主

治医生对患者进行日常联合查房和问询。在患者出

院后，定期进行电话回访或登门拜访，关注患者饮

食和运动康复情况，预防病症复发或副作用导致的

并发症等。

实验组患者采用常规护理干预+认知护理干预，

患者入院后，配备专属的主治医生和医护人员成立

护理小组，针对患者个体情况制定护理方案，具体

内容如下。①入院护理：患者入院后，开放绿色通

道迅速就诊，护理小组即刻就位，迅速对患者的个

人情况进行了解，将患者的个人信息、病史情况等

记录在册，通知主治医生问诊。诊断结束后，将患

者的情况整理归档，根据医嘱对患者进行各项常规

检查，详细记录患者各项指标，对患者进行 24小时

轮流看护，严密监测患者的病情。实时评估患者的

认知状态，关心患者的心理情况，对心理压力较大

的患者进行心理疏导，联系患者亲属入院探视，保

证患者在封闭式管理的情况下给予患者足够的安慰。

保持病房通风和温度适宜，床单被褥定时更换，给

予患者安全舒适的环境，提高患者的生活质量。②

临床护理：待患者病情稳定后，联系患者主治医生

对患者病情进行评估，在医嘱允许的情况下，转入

相对开放的普通病房，对于认知功能较差的患者，

可通知患者家属，增加患者亲属的探视次数，鼓励

引导患者多与家属沟通，根据患者的寻常习惯和个

人喜好创造话题与患者交流，促进患者的认知功能

恢复。医护人员也要多与患者进行沟通交流，了解

患者的实时需求，为患者介绍病房环境、护理人员

情况、饮食安排等日常信息，增加患者的熟悉感，

给予患者更多安全感和幸福感。主治医师和营养师

可根据患者的恢复情况制定相应的康复训练计划和

饮食营养增加计划，提高患者的生活质量，帮助患

者尽早康复。③出院后护理：患者康复后，主动添

加患者家属的微信，将患者及家属拉入医院护理小

组微信群和患者微信群，实时推送康复保健信息，

定期在群内问询患者的情况，对患者及家属的问题

及时反馈记录，定期在群内为患者及其家属进行答

疑解惑，掌握患者身体状态的一手信息。复诊期前

提前提醒患者及家属，与患者主治医生预约时间，

为患者安排好入院相关事宜。复诊结束后，根据患

者的情况制定相关的饮食、运动等康复训练计划，

并帮助家属执行到位。

1.3疗效标准

探究两组患者护理前后的MMSE评分。

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS21.0软件中分析，计量资料比

较采用 t检验，并以（χ±s）表示，计数资料采用χ2

检验，并以率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，

有统计学意义。

2 结果

两组护理前后MMSE评分比较，见表一，根据

表一数据可得，对照组患者护理后 MMSE 评分为

（25.62±1. 27），远高于实验组患者护理后 MMSE
评分（23. 13±2. 94），两组数据对比具有统计学意义

（P<0.05）。

表 1 护理前后MMSE评分（χ±s）

组别 例数 护理前 护理后

对照组 50 22. 27±3. 23 25. 62±1. 27

实验组 50 22. 35±2. 51 23. 13±2. 94

t - 0.138 5.498

P - 0.890 0.001
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3 讨论

慢性心衰在临床上的表现主要体现在两个方面，

一是患者会出现呼吸困难，喘气不均的情况；二是

患者体循环不畅导致淤血，身体内某些部位出现水

肿，比如下肢浮肿、胸水、腹水，胃肠道淤血等[4]。

老年人出现慢性心衰，主要是年事已高，抵抗力下

降，心脏功能逐渐减退弱化导致的，对于老年心力

衰竭的病人首先就是要注意避免劳累，多休息，注

意饮食和睡眠的规律，日常进行体育锻炼和营养补

充[5]。大部分老年心衰患者行动不便且抵抗力，免

疫力较低，发生心绞痛的概率较高，因此要在日常

生活中特别注意，多加小心。

在当今社会，心力衰竭是一种相对常见的病症，

但大部分人们对该疾病的了解程度较低，对其的危

害后果更是知之甚少。早期症状较轻的时候，心力

衰竭的患者在给药后症状可明显缓解，不会给患者

的日常生活造成较大影响。也因此许多患者并没有

谨遵医嘱，定期复查并坚持长期规范化服药，治疗

过程时长中断，导致病症无法得到有效控制[6]。除

了长期服药，坚持治疗外，病患的护理工作也非常

重要，不仅是需要长期监督患者按时接受治疗，对

于患者的个人情绪也是起到一个正向的鼓励引导作

用，可以大大降低患者的死亡率[7]。认知护理作为

当下较为先进的护理模式，其遵循人的思维对情感

个行为具有决定性作用的观点，将护理过程中带入

正向的情绪和行为反馈，通过护理人员与患者的情

绪行为交互，达到影响患者认知的目的[8]。将错误

的认知进行纠正，把患者从不当的情感氛围和行为

模式中抽离，反馈给患者正向的认知，引导患者的

正向情绪和行为，打破患者原有的恶性循环模式，

形成良性循环[9]。老年患者往往具有戒备心较强，

安全感较低的特征。在认知护理的模式下，患者与

医护人员频繁接触，配备专属的医护小组给予患者

一对一的服务，不仅可以加深医患之间的信任，患

者的幸福感也大大加深。长此以往，患者对医护人

员的戒备放低，对于治疗更易于接受，心胸也逐渐

开放，对于医护人员产生安全感和依赖感，努力完

成自身治疗要求，对于治疗的效果起到积极作用，

临床治疗也是事半功倍。

综上所述，认知护理对老年慢性心力衰竭患者

起到积极作用，在该类患者的治疗过程中能够帮助

患者接受治疗，提高患者的生活质量，降低患者死

亡率。
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