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射频消融治疗房颤护理体会

王　聪
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【摘要】目的　探讨射频消融治疗房颤进行循证护理体会。方法　选取 2019 年 4 月 -2020 年 8 月在我院接受治疗 110 例

房颤患者为研究对象，并将其随机分为研究组与对照组，每组 55 例，其中对照组予常规护理方式，而研究组用循证护理方式，

对比两种干预方案应用效果。结果　研究组心功能改善效果好于对照组，护理满意度明显高于对照组，组间数据有统计学意义

（P<0.05)。结论　在射频消融治疗房颤患者过程中使用循证护理可以有效的改善患者的心功能而且还能提高患者对护理的满意

度，值得在临床医学中进行推广与应用。
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房颤是猝死、心力衰竭和冠心病等高危疾病的常见症状，

是发生心血管突发疾病的主要原因之一，被称为中等程度的血

栓栓塞风险原因。目前国内外最好的治疗方法是射频消融术，

主要就是通过阻止房颤、消融一些细胞组织来对房颤患者进

行治疗，是很好的治疗手段，但是治疗的过程中会出现一些

其他的并发症从而导致治疗不是特别的顺利，影响了治疗的

效果 [1]。因此为了提高射频消融治疗的技术，本研究使用循

证护理来对射频消融治疗房颤患者进行研究，从而得出体会。

具体报道如下。

1 资料与方法

1.1临床资料

选取 2019 年 4 月 -2020 年 8 月在我院接受治疗 110 例房

颤患者为研究对象，随机分为研究组与对照组，对照组25例男，

30 例女，年龄 (40-86) 岁，均值（73.62±3.48）岁；研究组

28例男，27例女，年龄 (42-87)岁，均值（69.42±2.53）岁；

两组一般资料无比较意义（P>0.05）。

1.2方法

两组患者提供射频消融进行治疗；

对照组采用常规的护理方法，主要包括对患者进行手术

前基础准备、并发症的预防和手术后的一般护理等内容。

研究组采用循证护理的方法，成立循证小组，对可能出

现的并发症采取干预性措施，主要操作如下 [2]：第一，迷走

神经反射。迷走神经反射会导致患者产生心率紊乱、心脏骤

停等情况。导致的原因主要是麻醉的程度不够，有心血管病

史和麻醉时出现血压不稳定和心率下降等。解决方法为手术

前要充分了解患者的心理素质，帮助患者稳定心理状态和让

患者保持呼吸正常，了解患者的病史等。在手术中如果发现

患者的呼吸困难和心率加快不稳定的情况要及时的进行处理。

第二，心包填塞。导致原因有，手术时间过长、止血不彻底

和手术过程中使用的麻醉剂不稳定所导致的。解决方法有，

手术前的准备工作要完整，按照医师的嘱咐服用抗血小板药

物、适当的控制饮食，多食用一些能降低血液粘稠度的食物，

手术过程中要对患者的心率、血压进行密切监测，必要时要

使用心电图进行检测。第三，出现血栓栓塞。血栓主要就是

心肌缺血和脑血栓等症状，原因主要是用药不当而导致的。

解决方法为：手术前要检查患者的心脏是否跳动，如果出现不

稳定情况要及时采取措施，通过饮食来控制患者降低患者的血

液粘稠度，还要检查患者的血小板和凝血功能的变化情况。

1.3指标观察

观察两组护理前后心功能变化情况以及护理满意度对比。

1.4统计分析

将数据输入 SPSS20.0中处理，计量资料用 (χ±s)表示，

用 χ2 检验，计数资料 n/% 表示，P 值小于 0.05，两组间的数

据比较存在意义。

2 结果

2.1两组护理前后心功能的变化比较情况

射频消融治疗房颤患者过程中使用循证护理，可以对患

者的心绞痛发作频率和心绞痛持续时间都能得到有效改善，

两组的比较有差异，有统计学意义（P＜ 0.05），见表 1.

表 1：两组患者护理前后心功能的变化情况 (χ±s)

组别
心绞痛发作频率 (次 ) 心绞痛持续时间（分钟）

护理前 护理后 护理前 护理后

研究组（n=55） 10.65±0.67 3.89±0.54 8.22±1.90 2.65±0.45

对照组（n=55） 11.89±0.56 6.94±0.45 8.98±1.87 6.34±0.56

t 值 0.568 7.043 0.548 6.349

P 值 ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

2.2两组满意度情况

研究组满意度（98.18%）明显高于对照组满意度（90.90%），

两组间的数据比较存在意义（P＜ 0.05）；见表 2。

3 讨论

随着人们年龄的增加，心颤的发生率也越来越高。在医

疗技术的不断发展下，对房颤进行的治疗方法也越来受到重

视，射频消融术成为治疗房颤的主要方法。经过医疗技术的

发展，目前射频消融术的成功率也非常高，但是治疗过程中

也会产生很多的并发症，因此需要充分了解其中的原理才能

更好的进行治疗，从而提高患者的治疗效果，从而改善患者

的心功能 [3]。
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2.3 并发症发生率对比

观察组患者出现静脉血栓 1 例、上肢肱动脉损伤 0 例、

骨化性肌炎 0 例、感染 1 例，并发症发生率为 5.56%；对照组

患者出现静脉血栓 2 例、上肢肱动脉损伤 1 例、骨化性肌炎 2

例、感染 3 例，并发症发生率为 25.00%。组间差异有统计学

意义（χ2=5.258，P＜ 0.05）。具体数据见表 2。

表 2：并发症发生率对比 [n（%）]

组别 例数
静脉

血栓

上肢肱

动脉损伤

骨化性

肌炎
感染 总发生率

观察组 36 1 0 0 1 5.56

对照组 36 3 1 2 3 25.00

χ2 5.258

P 0.022

2.4 治疗依从性对比

观察组患者中不依从 1例、部分依从 12例、完全依从 23

例，总依从率为 97.22%；对照组患者中不依从 11 例、部分依

从 15 例、完全依从 10 例，总依从率为 69.44%。两组数据对

比差异有统计学意义（χ2=10.000，P＜ 0.05）。

表 3：治疗依从性对比 [n（%）]

组别 例数 不依从 部分依从 完全依从 总依从率

观察组 36 1 12 23 97.22

对照组 36 11 15 10 69.44

χ2 10.000

P 0.002

3 讨论

四肢骨折是临床较为常见的突发性病症，患者通常由于

受到严重挤压、碰撞等外伤导致，该病起病急、疼痛感剧烈、

治愈时间漫长，对患者的生理和心理都造成了严重的影响。

目前，临床通常采用手术治疗为主要的治疗手段，但是由于

受伤部位、程度的特殊性，对治疗质量和护理水平都有着较

高的要求。舒适化护理作为近几年来临床广泛应用的护理模

式，秉持着“以人为本”的宗旨，为患者提供舒适化、个性化、

科学化的护理服务。保持病房内的干燥、整洁，严格控制室

内温湿度，定时消毒、开窗通风，减少细菌滋生，为患者提

供舒适的治疗环境 [3]。缓则由于行动不便、身体疼痛等原因

极易导致烦躁、焦虑的不良情绪，严重影响患者的治疗效果。

护理人员主动与患者进行交流，为患者进行心理疏导，缓解

患者的负面情绪，温柔、耐心地给予患者关心与支持，提高

患者治愈的信心和治疗依从性。护理人员协助患者处于舒适

的体位，定时为其更改体位，促进血液循环，减少并发症的

发生。监督并指导患者进行康复训练，加快患者的恢复进程。

综上可得，舒适化护理应用于四肢骨折患者中，能够缩

短患者的治疗时间，减少并发症的发生率，提高患者治疗依

从性，效果显著，可大力推广。
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成视频讲座或者音频材料，也可以配合对应的图文知识做对

应的说明指导，有效地提升整体内容吸收的效率和水平。对

于有关指导工作，医护人员并不属于专业人员，更多情况下

可以提供专业知识指导，但是对于宣教有关技巧内容需要交

给专业团队。甚至可以用专业医疗网站团队人员，为医院科

室的宣教工作提供支持。保证利用社会各方面资源条件，做

好健康教育工作的支撑。尤其是现在网络信息发达，网络平

台的合理运用是保证有关饮食护理指导开展有效的辅助力量。

作为医护人员，需要保持开放的心态，积极接纳社会新技术、

新方法以及新理论，保证有关护理工作有序开展，降低工作

压力的同时，提升整体的工作水准。

总而言之，饮食护理干预在桥本氏甲状腺炎患者中应用

可以有效地改善患者负面情绪，提升患者对护理工作满意度，

整体状况更为理想。
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循证护理的发展带来了新的契机，通过科学理论指导实

践工作。从而能够更有效地采取措施，减少并发症，改善患

者的心功能。还有学者指出通过循证护理可以让患者严格按

照循证依据接受护理。表 1 可以看出，射频消融治疗房颤患

者过程中使用循证护理，可以对患者的心绞痛发作频率和心

绞痛持续时间都能得到有效改善 [4]。

综上所述，在射频消融治疗房颤患者过程中使用循证护

理可以有效的改善患者的心功能而且还能提高患者对护理的

满意度，值得在临床医学中进行推广与应用。
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表 2：两组满意度情况（n/%）

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 满意度

研究组 55 48（87.27） 6（10.9） 1（1.82）54（98.18）

对照组 55 37（67.27）13（23.64） 5（9.09）50（90.90）

χ2 值 6.532

P 值 ＜ 0.05


