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“护”佑“心”生 延伸服务触角
厦门大学附属心血管病医院开设专科护理门诊，满足患者多元化医疗需求

晨报记者黄伊娜

通讯员刘云芳

提起护士，如果你想到的

还是打针、发药、抽血，那就太

小瞧他们了。医疗发展呼唤

护理专科化和精细化、服务领

域不断拓展，如今护士在提高

医疗质量与患者生存质量等

方面越来越重要了。

作为国家卫健委、福建省

政府共建的国家心血管病区

域医疗中心，厦门大学附属心

血管病医院（以下简称“厦

心”）发挥心血管专科特色，目

前已开设4个医护联合型多

学科护理门诊，满足不同群体

护理需求，同时也拓宽护士执

业发展路径。此外，该院依据

护理学科发展定位，设置了9

个护理亚专科和23个护理专

科，未来还计划与社区开展合

作，积极探索“互联网+护理”

服务模式，进一步延伸心血管

慢病护理服务。

心力衰竭（简称“心衰”）是心血管疾病的严重表

现和中晚期阶段，具有高发病率、高住院率、高病死率

等特点，给家庭和社会带来沉重负担。心衰患者出院

后需进行长期随访和管理，但目前我国心衰患者1年

随访率还不到50%。

作为中国首批心衰治疗中心之一，厦心在全省率

先推出心衰护理门诊对心衰患者进行管理，让患者了

解病情进程及自我监测技能；并提供营养、运动、心

理、戒烟等多学科管理处方，减少患者反复住院的

概率。

小陈（化名）因扩张型心肌病导致心衰而到厦心

治疗，出院后又来到心衰护理门诊。专科护士对他开

展健康教育并进行全方位评估，联合营养师、康复治

疗师共同制定科学、个性化的心衰管理处方。通过一

个月的干预，小陈的射血分数（反映心脏射血功能）从

25%升到40%，可正常回归工作岗位。小陈父母高兴

地说道：“出院时我们挺迷茫的，不知道他什么能吃、

能否运动、预后怎么样等。经过心衰护理门诊的指

导，我们心里更踏实了，感觉生活也有了目标。”

“心衰虽不可逆，但可控制。”厦心冠心病重症监

护室（CCU）护士长吴林静表示，厦心医护分工合作，

合理分配医疗资源，将共同帮助心衰患者获得长期稳

定的治疗效果。

心脏移植和人工心脏植入是目前终末期心衰最有

效的治疗手段，但接受“换心”手术后，患者还需要精细

的康复管理，来获得更长的生存时间及更高的生活质

量。作为厦门唯一一家开展心脏移植的医疗机构，厦

心打造了“慢性心衰管理—机械辅助维生—心脏移植

—移植后康复随访管理”的终末期心脏病外科治疗体

系，为更好服务患者，特开设终末心脏病外科治疗心脏

移植护理门诊。

今年3月，李先生（化名）接受了人工心脏植入手

术。李先生出院后，专科护理门诊护士来到他家，检查

其家居环境并指导调整，比如要李先生“随身携带电池

包为人工心脏充电；因其负重行走容易失衡，要留意家

中台阶、门槛等；卫生间要干湿分离，避免淋湿电池包；

睡觉时需连接电源为人工心脏充电”等。此外，护士还

考核他是否牢记电池更换要点和术后注意事项，并指

导他使用专用的血压计测量血压等。这些看似繁琐的

工作，都是为了让李先生能够逐渐适应往后的生活。

“大部分患者接受手术后，缺乏自我照护和管理，

而术后管理往往关系到患者生存时间和生活质量。”厦

心重症监护室（ICU）护士长郑薇亮说，厦心为“换心”

的患者组建了微信群，及时解答他们的各种疑惑，帮助

他们逐步恢复正常生活。

身穿白衣、手持超声刀，仔仔细细为糖尿病足患者清理

溃烂的伤口……在厦心，做这些事的往往是血管外科护理门

诊的护士们。“下肢动脉疾病发病率越来越高，70岁以上人群

发病率达20%-25%。这类患者由于长时间缺血导致肌肉萎

缩、行走能力差等问题，术后仍需长期康复及伤口管理、营养

管理。”厦心血管外科护士长杨琴介绍，护理门诊由经系统学

习并通过理论与实操技能考核的专科护士“坐镇”，加强患者

随访管理，同时搭建衔接术后恢复与居家康复间的“桥梁”，

把专业护理从医院延伸到家里，帮助患者深入认识影响血管

健康的因素，并结合情景为他们制定个性化干预方案。

年近七旬的杨大爷（化名）曾因下肢血管堵塞无法行走，

坐着轮椅来到厦心，医生通过手术疏通了他堵塞的血管。经

过康复护士专业的评估并监督其运动训练，长期卧床的杨大

爷在出院时已能独立行走，但因其下肢血管长期缺血，腿部

肌肉萎缩，行走仍然比较困难。出院后，护士继续跟踪其居

家康复运动情况，杨大爷定期返回护理门诊接受肌力水平及

行走能力评估，通过面对面的沟通，了解其运动感受及营养

状况。护理门诊还结合居家情景及个人需求，个性化调整运

动处方。目前杨大爷已可以自己爬好几层楼梯了，他表示：

“从没想过自己还能走下楼去跟老邻居话家常。”

“血管疾病患者治疗后的随访周期是3年左右。我们希

望和患者共同努力，减少患者疾病复发情况，使患者获得更

好的生活质量。”杨琴说。
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心衰护理门诊：

多学科合作 减少患者反复住院 终末心脏病外科治疗心脏移植护理门诊：

个性化护理 提升患者生活质量
血管外科护理门诊：

搭起“桥梁”结合情景进行干预门诊时间：每周三上午

服务人群：1.各种原因引起的心力衰竭患者；

2.心脏康复有需求的患者，如需要运动康复、心理咨

询、营养咨询、戒烟管理、纠正不良生活习惯、健康教

育咨询等的；3.心脏术后运动耐力下降的患者。

门诊时间：每周四上午

服务范围：1.为进入移植等待期的患者提供预

管理，使患者成功接受器官移植；2.为心脏移植后的

患者提供包括免疫抑制剂的使用及不良反应的监

测、移植后康复等全程综合管理，提高移植患者的

存活期和患者生活质量；3.为心脏机械辅助患者提

供居家护理、康复管理、健康咨询。

门诊时间：每周一上午

服务人群：1.外周动脉疾病患者；2.慢性下肢溃疡患

者；3.糖尿病患者；4.血栓栓塞性疾病患者。

服务内容：运动康复、健康教育、随访提醒、心理支持

和咨询、营养支持、药物管理、糖尿病管理、伤口管理、治

疗方案的共同决策咨询等。


