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■专专科护理科护理

病例分析

护理措施

糖尿病合并冠心病糖尿病合并冠心病
患者的多样性护理要点患者的多样性护理要点

□靳艳娟

对于糖尿病合并冠心病患者，在接
受科学的临床治疗的同时，更应注重临
床护理的实施。一般来说，常规护理相
对缺乏全面性、多样性，仅注重患者的
病情观察，难以满足患者的心理、生理
等各方面的需求，影响预后。一旦确诊
为糖尿病，患者便会出现“三多一少”，
即“多饮、多食、多尿和体重减少”症状，
影响身心健康。若长期血糖增高，大血
管、微血管将会受损并危及心、肾等，若
合并冠心病，则直接影响患者的生命安
全。因此，在患者接受临床治疗期间，
需要采取个性化、多样化的护理措施，
以提高其生活质量，改善其预后。多样
性护理是对患者的饮食习惯、用药情
况、血糖控制等方面进行全面护理，可
有效弥补常规护理存在的缺陷。

一位77岁的女性患者一周前无明显诱因
出现心慌、胸闷等不适，持续10分钟左右，活动
时加重，休息后减轻，伴头痛、头晕、气短、乏
力，口服药物后效果较差，病情呈进行性加重，
到我院就诊。

入院后，医护人员对患者进行了相关检
查。心电图检查结果提示：窦性心律，ST-T改
变（心电图上常见的一种异常现象），BNP（脑
钠肽）结果为150.5皮克/毫升，钠离子为113毫
摩尔/升。患者患 2 型糖尿病 7 年，口服“格列
吡嗪缓释片、二甲双胍肠溶片”控制血糖。入
院查体，结果为：体温36.2摄氏度，脉搏61次/
分，呼吸 18 次/分，血压 111 毫米汞柱/57 毫米
汞柱（1毫米汞柱＝133.322帕）。初步诊断：冠
心病、心绞痛、心力衰竭、心功能Ⅲ级、2型糖尿
病。随后，医护人员立即给予以心脏康复五大
处方为基础的二级预防管理。

康复指导
通过开展知识讲座、发放健康宣

传手册等方式，向患者讲解疾病相关
知识及用药与坚持用药的重要性，使
其正确面对疾病，逐渐培养健康的生
活方式；鼓励患者自行记录每日的睡
眠、进食等情况；叮嘱患者随身携带糖
果、硝酸酯类药物，避免意外事件的发
生；教会患者预防低血糖的发生，以及
一旦出现低血糖的应急处理方式。

运动指导
1.评估
根据患者的心功能分级，评估患

者应在什么时候运动。
2.制订个性化的运动方案
指导患者结合自身状况进行适当

的有氧运动，如散步。运动应遵循循
序渐进、持之以恒的原则。从坐在床
边双腿下垂→扶拐站立→不负重→部
分负重到完全负重。初期，可指导患
者在床上进行踝泵运动。需要注意的
是，患者要在家属的陪伴下进行运动
锻炼，避免不良后果的发生。

3.健康教育
叮嘱患者若运动时感觉胸痛、呼吸

困难、头晕；心率波动范围超过30次/
分；血压升高＞200毫米汞柱/100毫米
汞柱，收缩压升高30毫米汞柱或下降10
毫米汞柱以上；或运动后出现严重心律
失常时，应立即停止运动。

饮食指导
1.评估
通过膳食回顾法，护理人员对患

者的饮食进行评估，了解到患者每日
摄入的总能量及膳食中所含的脂肪、
钠盐较高；通过与患者沟通，得知患者
肉类、水果摄入较少。护理人员根据

患者的身高和体重，计算出患者的身
体质量指数超过了标准值，属于偏胖。

2.制订个性化的饮食方案
护理人员结合患者的病情，给予

低盐低脂饮食，指导患者控制每日的
食盐摄入量，适当补蛋白质，同时根据
患者的日常活动能力、身体质量指数，
制订个性化的饮食方案，确定患者每
日需要摄入的总热量。通过与患者沟
通，护理人员得知该患者是轻体力劳
动者，应控制其每日的能量摄入。

3.健康教育
在院内康复期间，护理人员应给

予患者冠心病、糖尿病相关饮食指导，
指导患者合理摄入各种营养素。在患
者出院后，护理人员应与患者及其家
属建立联系，给予患者个性化的饮食
建议，制订适合患者的食谱。

心理指导
1.评估
常规询问患者的现病史、既往病

史及用药情况，了解患者日常生活中
的进食、二便、睡眠等具体情况。通过
访谈，护理人员得知患者的认知功能
正常，有轻度焦虑，睡眠易醒。

2.给予心理帮助
通过与患者的沟通，护理人员得

知患者的主要压力源于后期康复治疗
及反复发作的病情。在患者住院期间，
护理人员应积极关注患者的心理状态，
及时疏导患者的不良情绪，加强与患者
的沟通，并向患者介绍科室心脏康复的
成功案例，增强患者战胜疾病的信心。

3.健康教育
护理人员要教会患者缓解压力的

方法，如深呼吸等，给予患者疾病相关
知识宣教，叮嘱患者规律作息，养成良

好的生活习惯；在患者应用抗焦虑药
物期间，根据量表分值变化，观察药物
治疗是否有效、是否需要加药或换药。

药物指导
1.处方
患者出院前应开始服用阿司匹

林、氯吡格雷、他汀类药物、ACEI（血
管紧张素转化酶抑制剂）、β受体阻滞
剂。患者出院后，护理人员要叮嘱患
者长期坚持使用这些药物。

2.健康教育
护理人员要向患者介绍他汀类药

物的副作用，叮嘱患者服用他汀类药
物 1 个月~2 个月后复查肝功能、肌酶
和血脂，若正常，以后可半年复查一
次，同时强调双联抗血小板药物联合
应用1年后应终身坚持服用一种抗血
小板药物，避免再发心血管事件，并观
察胃肠道副作用。考虑到服用 ACEI
后可能出现咳嗽，护理人员应告知患
者这种不良反应，并随访监测；告知患
者晨起后自测脉搏，若静息时脉搏为
55次/分~60次/分，提示服用β受体阻
滞剂的剂量达到了治疗效果，不要减
量，应坚持服用。同时，护理人员还应
以简单的语言向患者及其家属讲述遵
医嘱服药的重要性，叮嘱患者不可擅
自更改药量或药物，叮嘱患者家属要
及时督促患者用药，提高治疗效果。

3.随访
护理人员应叮嘱患者出院后1个

月、3个月、6个月、9个月、12个月进行
门诊随诊，以了解自己是否需要坚持
用药，以及治疗后的血脂、血压、血糖
水平是否达标。

（作者供职于许昌医院心血管内
科一病区）

104104岁白内障患者复明的背后岁白内障患者复明的背后
——来自洛阳市第三人民医院眼科（洛阳眼科医院）的报告

本报记者 刘永胜 通讯员 文建军 任 倩

“健康快车”是 1997 年香港回归
时，由香港同胞捐赠给祖国的礼物，是
经特别设计建造的专门从事慈善医疗
活动的流动的眼科火车医院。洛阳市
第三人民医院眼科（洛阳眼科医院）作
为中华“健康快车”白内障治疗中心和
全国首批糖尿病视网膜病变筛查治疗
中心，先后于2010年、2012年、2021年、
2023年4次作为基地医院，承办国家卫
生健康委中华“健康快车”洛阳行白内
障手术复明工作，为全市近 5000 名低
收入白内障患者实施了免费复明手术。

健康是最大的民生，医疗是最大的
惠民。每一次“健康快车”项目确定后，
洛阳市第三人民医院眼科（洛阳眼科医
院）就会根据项目工作需要和市政府、
市卫生健康委的要求，成立由书记、院
长任组长，分管领导具体负责，相关部
门参与的组织机构，组成本院“健康快
车”办公室，制订工作方案，设立技术
组、宣传组、后勤生活保障组、安全保卫
组，对项目工作作出明确分工，对患者

的初筛、复筛、术前、术后、接送、饮食等
方面进行详细、周到的安排。与此同
时，他们还层层发动，构建宣传、筛查服
务网络，深入基层，扩大“健康快车”项
目的影响，开通3部24小时值班专线，
全天接受白内障患者的咨询、报名。每
逢“健康快车”在停车点停靠后，该院就
迅速完成接水、接电、排污、通信和周边
环境治理、消毒等配套工作，确保“健康
快车”在较短的时间内具备开诊条件。

以2023年4月12日“健康快车”抵
达洛阳为例，截至6月16日手术结束，
共接受报名患者 3890 人，筛查患者
3003人，复查患者1276人，为1108名低
收入白内障患者免费实施了复明手
术。这期间，所有参加“健康快车”的同
志没有一个人请假，没有一个人喊累，
他们用心血、用汗水、用实际行动，合奏
了一曲动人的乐章。同时，由于“健康
快车”的特殊性，实施白内障手术的患
者不允许家人陪护，因此，患者术前、术
后的饮食起居、留观等都落在了工作人

员的身上。无论再忙，他们都视患者如
亲人，饭菜递到手上，开水送到床头。
由职能部门组成的志愿者服务队也充
分发挥无私奉献的精神，他们穿着红色
马甲，协助接送患者及做好术前术后病
区相关工作，成为一道亮丽的风景线。
接受“健康快车”手术后复明的孙老先
生和赵先生专门撰写了书法作品，赞誉

“健康快车”，同时向参与“健康快车”项
目的医务人员表达敬意。

记者了解到，受条件限制，很多患
者不符合上车手术条件。同时，由于受
手术名额的限制，一些报名患者不能享
受免费手术。为使这部分患者得到合
理诊治，洛阳市第三人民医院眼科（洛
阳眼科医院）出台了诊治优惠方案，开
辟绿色就诊通道，让不能上车手术的患
者在医院接受手术治疗，最大程度满足
患者的需求。从去年下半年到目前，不
少白内障患者享受到了这项福利。

（本文图片由洛阳市第三人民医院
社会工作部提供）

白内障手术发展到今天有哪些新变化？复明手
术后，既要使患者看得清、看得远，还要使患者舒
适、心情愉悦——这是洛阳市第三人民医院眼科（洛

阳眼科医院）医务人员的共识。
高龄老人的白内障手术能不能做？他们的回答

是：“能！”不久前，这里再次挑战高龄极限，为一位

104岁的白内障老人实施了个性化复明手术，取得成
功，同样达到了上述效果。老人高兴地说：“什么叫
技术实力？这就是！什么叫优质服务？这就是！”
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洛阳市第三人民医院眼科（洛阳眼科医
院）是洛阳市重点专科、原铁道部重点专科、洛
阳市青少年眼健康指导中心所在地，年均眼科
手术量达8000余例。

1920年出生的杜老先生就是洛阳市第三
人民医院眼科（洛阳眼科医院）精湛技术的受
益者之一。半年前，一向身体硬朗、精神矍铄
的他，无明显诱因出现右眼视力下降、视物模
糊症状，入秋以来进行性加重，自觉明显影响
正常生活。10月10日，杜老先生在儿子的陪
同下，来到洛阳市第三人民医院眼科（洛阳眼
科医院）就诊，并进行相关检查。检查结果显
示，杜老先生的右眼视力仅有0.2。该院遂以

“老年性白内障”为诊断将杜老先生收入眼科
白内障病区。次日7时45分，眼科主任李景波
团队为杜老先生实施了“右眼白内障超声乳
化+人工晶体植入术”。整个手术仅用时10分
钟，成功完成。

67岁的杨阿姨退休后喜欢看书、做手工，
近两年右眼愈发视物模糊，戴上老花镜也无济

于事。经多方打听，杨阿姨来到洛阳市第三人民医院
眼科（洛阳眼科医院）进行检查，被诊断为“白内障合并
散光”。杨阿姨希望术后能解决散光和老花眼问题。
白内障病区主任宦慧娟根据杨阿姨的眼部检查结果和
需求，为她实施了“右眼白内障超声乳化联合功能性人
工晶体植入术”。手术仅10分钟便结束了。术后第二
天检查时，杨阿姨高兴地说：“以后做手工、看书都不用
戴老花镜了。现在看远处和近处都无比清晰。”

10月29日，洛阳市某县4岁女童张某实施的一例
斜视手术更具代表性。女童张某系头胎，足月生产，1
岁时被发现双眼视物偏斜，至市区一专科医院就诊，
被诊断为外斜视，医生建议孩子大些、能配合检查后
再进行手术治疗。10月28日来院当日，经过专业检
查，女童张某被明确为“共同性外斜视，左眼垂直分离
性斜视”。次日，副主任医师赵玉萍用时45分钟，为
其实施了“共同性斜视矫正术+非常规眼外肌手术+
结膜囊成形术”。手术取得圆满成功。

据了解，目前，洛阳市第三人民医院眼科（洛阳眼
科医院）拥有专业医护人员50余人，设有标准病床63
张，规模居全市同行之首，设有眼科门诊、眼科病房、准
分子激光近视治疗中心、视光学门诊部 4 个诊疗单
元。眼科门诊就设有眼底病门诊、糖尿病视网膜病变
门诊、白内障门诊、干眼门诊、角膜病门诊等，年均门诊
量超过8万人次；在年均开展的8000余例各类眼科手
术中，为6岁~12岁的斜视患儿进行的手术有近200例。

四次承办“健康快车”项目，彰显责任担当

检查一丝不苟

手术精益求精
““健康快车健康快车””前留影前留影

技术背景
雾化吸入治疗是呼吸系统疾病治疗方

法中一种重要和有效的治疗方法，是采用
雾化器将药液雾化成微小颗粒，药物通过
呼吸的方式进入呼吸道，在肺部沉积，直达
病灶，从而达到治疗的目的。现有技术中
缺乏一种能很好地满足婴幼儿使用要求的
雾化专用座椅。因婴幼儿年龄小且腰肌无
力，故对婴幼儿进行雾化吸入治疗时会有
很多不便，从而达不到理想的雾化效果。
为解决这一问题，笔者设计了一种移动式
婴幼儿雾化车。

创新内容及亮点
这种移动式婴幼儿雾化车包括下部的

支撑装置和上部的躺靠及雾化操作装置。
支撑装置包括上部的支撑架、中部的支撑
腿及下部的万向轮。中部的支撑腿之间设
有放置雾化器的空腔。上部的支撑架一侧
设有万向雾化罩支架。万向雾化罩支架的
自由端设有雾化罩卡口。躺靠及雾化操作
装置包括一体的前部固定婴儿躺靠垫及后
部活动婴儿躺靠垫。前部固定婴儿躺靠垫及后部活动婴儿躺
靠垫结合部设有躺靠垫移动松固部件。后部活动婴儿躺靠垫
靠近躺靠垫移动松固部件的内侧依次设有左腿固定带、双腿
前部隔挡带、右腿固定带。前部固定婴儿躺靠垫及后部活动
婴儿躺靠垫的中间设有弧形可调节玩具架。可调节玩具架上
设有玩具。后部活动婴儿躺靠垫的上面设有头枕。后部活动
婴儿躺靠垫与前部固定婴儿躺靠垫的调节角度为90度到180
度。该移动式婴幼儿雾化车的最大承重量为18公斤，长度82
厘米，高度80厘米，宽度42厘米。

有益效果
该雾化车结构简单、设计合理、操作方便，既减少了护理

工作量，减轻了患儿家属的负担，又有助于患儿吸入更多药
物，从而提高雾化效果。 （作者供职于商丘市第一人民医院）
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移动式婴幼儿雾化车的主视结构示意图


