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思维导图护理在冠心病介入术后患者中的应用 
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【摘要】目的 探讨冠心病介入术（PCI）后患者中思维导图护理的效果。方法 选取行 PCI 患者 120 例，随

机分为观察组（思维导图护理）和对照组（常规护理）各 60 例，对比效果。结果 观察组自我护理能力、健康知

识掌握、护理满意度高于对照组，术后并发症发生率低于对照组（P<0.05）。结论 思维导图护理在 PCI 患者护理

中效果良好。 
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Application of mind mapping nursing in patients with coronary heart disease after interventional therapy 
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【Abstract】Objective To explore the effect of mind mapping nursing in patients with coronary heart disease after 
PCI. Methods 120 patients undergoing PCI were randomly divided into observation group (mind map nursing) and control 
group (routine nursing), and the effects were compared. Results The self-care ability, health knowledge and nursing 
satisfaction of the observation group were higher than those of the control group, and the incidence of postoperative 
complications was lower than that of the control group (P<0.05). Conclusion Mind mapping nursing has a good effect in 
PCI patients' nursing. 
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在临床中，冠心病属于心血管常见病，该病对人们

健康存在严重威胁[1]。目前治疗冠心病的方法中，介入

治疗存在创伤小且恢复快等优势。但是，介入术后患者

同样需要面对较多问题，如并发症等，对其康复进度、

生活质量存在一定影响。所以，对冠心病介入术（PCI）
患者采取有效护理十分重要。思维导图属于可视化的

思维工具，可以通过图形的方式将复杂的知识、信息呈

现出来，方便学习、掌握[2]。在护理方面应用思维导图

利于护理人员对护理计划的合理规划，提升护理效果。

所以，本文分析PCI术后患者采取思维导图护理效果，

如下： 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
2023 年 6 月至 2024 年 7 月，PCI 患者 120 例，随

机分为观察组 60 例，男 32 例，女 28 例，平均年龄

（58.26±3.11）岁；对照组 60 例，男 33 例，女 27 例，

平均年龄（59.15±3.05）岁，两组资料对比（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组：常规护理。观察组：思维导图，包括：1）

建立护理小组。成员有责任护士等。培训成员，让其学

会绘制思维导图方法以及如何正确应用。2）绘制思维

导图。结合患者特点、护理需求绘制。PCI 术后护理为

中心主题，以并发症预防、活动与休息等为一级分支。

各分支再细分为二级、三级分支，针对分支情况讲解护

理要点、措施。3）实施护理。①入院时。责任护士讲

解思维导图方法、目的，分发手册，使患者初步了解护

理内容。②住院期间。A 观察病情。责任护士时刻监测

患者体温、心率等生命体征。注意心电图动态，及时发

现异常；检查穿刺处，了解是否存在血肿等情况，保证

创口愈合。B 预防并发症。护理人员为患者、家属介绍
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可能出现的并发症，同时手把手教会其穿刺位置正确

按压的方法及时间，告知其避免在术后过早活动，避免

风险。C 饮食计划。结合患者饮食习惯、营养状况、病

情制定针对性饮食方案。叮嘱患者增加摄入低脂、低盐、

高膳食纤维食物的量，如全谷物等，减少动物内脏等高

脂肪、高胆固醇食物进食量，促进心脏功能尽快恢复。

D 活动与休息。术后活动与休息的合理安排，对康复进

程至关重要。医护人员会为患者精心设计个性化的活

动、休息表。在术后初期，患者身体较为虚弱，需充分

卧床休养，以促进身体机能恢复。随着身体逐步康复，

可循序渐进地增加活动量。先从床上简单的翻身动作

开始，待身体适应后，再过渡到缓慢行走。整个过程中，

一定要严格把控活动强度，避免过度劳累，防止对身体

造成不必要的损伤，确保身体能按照科学的节奏稳步

康复。E 用药指导。对于患者术后所需的全部药品均要

为其细致讲解药物功效、名称等。对于患者疑问，耐心

回答，保证患者可定时定量安全用药，增加其安全性、

依从性。F 心理护理。PCI 患者往往存在不良情绪，如

焦虑、恐惧等，护理人员应对其心理状态密切关注，积

极和患者交流，聆听其困惑、担忧，进行心理疏导、情

感支持，协助其建立治疗疾病自信。G 健康教育。护理

人员通过思维导图为患者、家属介绍疾病病因、典型症

状、治疗方式、注意事项。利用简单明了的文字、形象

直观的图示，将晦涩难懂的医学知识以通俗易懂的方

式呈现，促使患者储备更多的健康知识，进而对于自我

管理、治疗工作积极配合。③出院时。责任护士为患者、

家属二次介绍思维导图重要性，告知其按照思维导图

进行日后的自我护理、康复训练。分发出院指导手册，

手册采用思维导图的形式梳理内容，患者和家属在查

阅时能更高效地获取信息。 
1.3 观察指标 
自我护理能力：用 ESCA 评估[4]；健康知识掌握程

度（合理用药、疾病应对等）；术后并发症（术后穿刺

部位出血、心律失常等）；护理满意度（消毒卫生、护

患沟通等）。 
1.4 统计学处理 
SPSS23.0 分析数据，P＜0.05 统计学成立。 
2 结果 
2.1 自我护理能力比较 
干预后，组间比较（P<0.05），见表 1。 

表 1  两组患者自我护理能力比较（͞x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=60） 对照组（n=60） t P 

健康知识 
干预前 11.03±1.96 11.43±1.69 0.352 >0.05 

干预后 22.58±2.66 17.52±2.04 4.874 <0.05 

自我概念 
干预前 10.67±2.56 10.34±2.01 0.325 >0.05 

干预后 20.67±2.38 17.42±4.51 5.320 <0.05 

自护技能 
干预前 13.12±2.26 12.66±3.47 0.441 >0.05 

干预后 28.42±2.51 23.66±5.10 4.985 <0.05 

自护责任感 
干预前 6.17±1.61 6.12±1.72 0.541 >0.05 

干预后 15.84±2.52 13.14±2.05 5.892 <0.05 
 
2.2 健康知识掌握程度比较 
干预前，观察组：合理用药评分（50.21±3.36）分、

健康生活评分（ 51.14±2.69）分、疾病应对评分

（51.47±2.72）分、情绪自控评分（50.33±2.51）分；对

照组：（51.12±2.36）分、（52.03±2.58）分、（51.66±2.62）
分、（51.22±2.43）分，组间比较（P>0.05）；干预后，

观察组：（75.89±5.66）分、（75.38±5.91）分、（75.46±5.86）
分、（75.35±6.12）分，对照组：（71.58±5.27）分、

（71.46±5.15）分、（71.38±5.21）分、（71.27±5.45）
分，组间对比（P<0.05）。 

2.3 术后并发症发生率比较 

观察组：术后穿刺部位出血 1 例、血肿 1 例、心

律失常 1 例、急性心肌梗死 0 例，合计 5.00%（3/60）；
对照组：2 例、2 例、2 例、1 例，合计 11.67%（7/60）。
组间比较（P<0.05）。 

2.4 护理满意度比较 
观察组：消毒卫生评分（18.34±0.86）分、病区管

理评分（18.04±1.12）分、专科护理评分（18.83±0.94）
分、服务态度评分（18.11±1.02）分、护患沟通评分

（18.56±0.93）分、；对照组：（16.28±1.03）分、

（16.13±1.43）分、（17.10±0.91）分、（16.37±1.21）
分、（16.86±1.02）分，组间比较（P<0.05）。  
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3 讨论 
尽管 PCI 治疗可以使患者的心肌供血问题有效改

善，但是术后患者需通过科学康复锻炼及护理加快身

体康复，降低并发症[5]。然而常规护理常常针对性、系

统性缺乏，对于患者个体化需求很难满足。思维导图护

理属新型护理方式，其通过思维导图的方式将护理流

程、知识呈现出来，确保护理人员直观性、清晰性更强，

对于护理人员来讲可以促使其工作质量、效率的进一

步提升，同时也方便患者和家属更加容易掌握和理解

护理内容[6]。 
本研究结果说明思维导图护理效果理想。思维导

图以直观的图形，把复杂的护理和健康知识化繁为简，

方便患者领会和牢记。护理人员在护理期间按照思维

导图为患者实施针对性的健康指导以及健康宣教，让

患者对于健康知识、自我护理技能可以全面掌握，促使

自我护理能力进一步提升[7]。思维导图护理过程中将预

防并发症的措施以及重点内容进行细致介绍，可以让

护理人员可以对患者实施针对性护理，对于潜在的问

题可以及时发现且处理[8]。并且，为患者、家属介绍有

关并发症知识，促使其自我防范思想有效提升，进而积

极配合治疗、护理工作[9]。思维导图护理在注意患者生

理需求的同时也重视心理需求、健康宣教，将优质、全

面的护理服务提供给患者[10]。积极和患者互动，让其

更加认可护理人员，提升信任度，进而获得理想护理满

意度评分。 
总而言之，PCI 术后患者采取思维导图护理对于术

后并发症可以有效降低，同时提升其自我护理能力，增

加健康知识掌握度，令患者更加满意护理，值得应用。 
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