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1 例左心室巨大假性室壁瘤患者的多元文化护理
李 蝶， 李 珂， 周 云， 李 凤
（上海市东方医院 心内科， 上海， 200123）

摘要： 本文回顾 1 例左心室巨大假性室壁瘤（LVPA）患者的多元文化护理体会。为患者制定自我管理目标和

方案，应用实用新型专利（术后助力环抱式专用衣）提升术后患者伤口恢复及自理能力，护理人员给予引导和

积极干预，患者各方面得到改善，避免巨大 LVPA 破裂的发生。围手术期运用多元文化护理理论，分析自我管

理的有利因素和不利因素，针对不利因素目标分析，以责任护士为主导的多元文化护理团队参与制定患者的

自我管理，提供与患者文化相一致的护理以及健康教育工作，以规范的护理行为，为患者做好充分术前准备，

促进术后康复。
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Application of multicultural nursing in a patient with 
giant left ventricular pseudoaneurysm

LI Die，LI Ke，ZHOU Yun，LI Feng
（Department of Cardiology， Shanghai Dongfang Hospital， Shanghai， 200013）

ABSTRACT： This paper summarized the multicultural nursing management for a patient with gi⁃
ant left ventricular pseudoaneurysm.  Based on the self-management and clinical application of 
postoperative power-assisted enveloped-type special garment， health guidance and nursing inter⁃
ventions were carried out to improve the clinical outcomes of the patient and avoid the rupture of 
the pseudoaneurysm.  During the perioperative period， the multicultural nursing theory was used 
to analyze the advantages and disadvantages of self-management.  Aiming for prevention of ad⁃
verse factors， the multicultural nursing team led by the primary nurse participated in the formula⁃
tion of patient self-management， provided nursing care consistent with the patient's culture and 
health education， and made full preparation for the patient with standardized nursing behavior.
KEY WORDS： left ventricular pseudoaneurysm； perioperative nursing； multicultural nursing； 
self-management

多元文化护理在护理工作中提供文化关怀，

护理人员不但要满足患者生理和心理需求，还要

满足其文化需求，提供不同文化背景的个性化护

理［1］。为了给患者提供符合其自身的护理服务，

多元文化护理理论对文化照护的评估内容做了进

一步的明确［2］。为降低术后患者并发症的发生

率，医护人员采取行之有效的护理措施［3］，及时给

予患者制定自我管理的个性化护理方案，以满足

患者的生理及心理上的需求，使患者保持良好的

心理状态，积极配合治疗［4］。左心室假性室壁瘤

（LVPA）为左心室室壁破裂后被邻近心包或疤痕

组织所包裹而形成的瘤样结构，室壁瘤的逐渐增

大至左心室扩张，左心室内腔隙变小，患者不及时

手术治疗，易引起心功能下降、心脏扩大等一系列

恶 性 循 环 事 件 发 生 ，最 终 导 致 心 源 性 休 克 猝

死［5-7］。尽早采取有效治疗手段可降低猝死风险

的 发 生［8］。 医 院 2022 年 7 月 2 日 收 治 1 例 巨 大

LVPA 患者，成功行切除及左心室重建术，围手术

期间采用多元文化护理提高患者依从性和自我管

理能力，患者预后良好，现将护理经验总结如下。
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1 临床资料 

患者男性，59 岁， 2 d 前无明显诱因下出现胸

闷胸痛，阵发性发作，伴出汗，稍感气短，无心悸，

无黑蒙晕厥，开始未重视，症状反复，至医院门诊

就诊。临床诊断急性广泛前壁心肌梗死，心梗三

项示异常；心超示左室心尖部室壁瘤形成，心脏射

血分数 45%；既往冠状动脉粥样硬化性心脏病（冠

心病）史。为进一步治疗于 2022 年 7 月 6 日收入

医院心内科。因患者发病时间＞48 小时，心尖室

壁瘤形成，入院后保守治疗。于 2022 年 7 月 10 日

行冠状动脉造影，提示冠状动脉的前室间支完全

闭塞，给予支架植入 1 枚。术后 1 d 患者频发心律

失常（房性早搏、室性早搏、短暂的阵发性心动过

速）、急性左心衰，主动脉血管造影提示左心室室

壁瘤破裂，左心室假性室壁瘤 10 cm×8 cm 形成，

心脏射血分数 45%，为求进一步治疗，于 2022 年 7
月 16 日转入心外科继续治疗。患者经过临床对

症治疗与休养，拟 2022 年 8 月 12 日行巨大 LVPA
切除+左心室成形+心外膜临时起搏电极置入术。

患者社会心理资料：籍贯新疆，民族维吾尔

族，于 4 年前携带妻子来沪居住，初中文凭，个体

户职业，平时收入水平一般，性格较为随和，自信

心较强。患者心脏病病史较长，服药不规律，作息

紊乱，嗜吸烟饮酒。此次住院病情较重，患者及家

属较为焦虑，担心疾病预后，临床护理人员给予心

理辅导及生活辅导，做好术前准备，杜绝巨大 LV⁃
PA 破裂的发生，为手术做好充分的准备工作。

2 护理 

2. 1　多元文化护理理论在临床护理中的应用分析　

随着护理技术的日益完善，整体护理越来越

受到重视，作为护理工作者，要对不同种族、民族、

国家和地区的患者进行护理服务，但是患者因社

会环境和文化背景的不同，其知识、信仰、价值观

的不同，因此在护理工作中，应给予针对性护理措

施［9］，满足患者的精神文化需求，提高护理水平，

结合多元文化背景制定个体化护理策略，推动护

理事业的发展［10-11］。LVPA 的患者一般心功能较

差，自理能力受到限制［12］。责任护士可根据患者

的心功能制定针对患者跨文化护理的活动计划：

①护理过程中应严密观察患者的生命体征变化，

卧床期间翻身动作宜慢而平稳，以免增加心脏负

担，导致 LVPA 的破裂。②临床检查项目应集中

送检，减少搬动患者频次，护送检查应有高年资护

士及医生陪护，携带抢救物品及药品，确保患者生

命安全。③患者自尊心较强，为了保护患者隐私

问题，需家属陪护。

多元文化护理为不同民族和不同文化背景的

患者提供相应的护理。临床护理时遵从相应的习

俗：如在信仰基督教的老年患者面前禁说“13”和

“星期五”；土家族老年人厌恶数字“4”，安排病房

和床位以及手术日期时尽量避开这些数字；穆斯

林每天要作五次礼拜，护士应合理安排治疗时间，

避免与患者的礼拜时间冲突［13］。临床医护人员做

好患者及家属的知情同意权，在医疗活动中要及

时将患者的病情以及所做的检查告知患者本人及

其家属，让患者及家属对病情充分了解，以提高患

者治疗配合度。针对患者的隐私保护，首先，医护

人员应根据患者隐私保护制度切实可行地做好患

者的隐私保护；其次，为患者提供单间病房，在护

理过程中应减少患者的暴露。

2. 2　术前护理　

2. 2. 1 患者自我管理的护理干预：通过综合分析

明确患者的自我管理目标。参考《老年慢性心力

衰竭患者跨文化自我管理激励模式的理论与实

践》内的“慢性心力衰竭患者跨文化自我管理健康

行为变化激励目标体系”进行有针对性的筛选。

组织学术专家以及院内科研小组人员进行讨论分

析，筛选指标以临床实际可操作性为主，将患者的

自我管理目标分为疾病知识知晓管理目标、日常

生活管理目标、情绪和认知管理目标 3 个方面，每

方面细分出具体目标［14］。根据评估结果，明确各

目标对患者是有更多的有利因素还是不利因素，

不利因素的目标需要以责任护士为主导的多元文

化护理团队与患者共同进行改善。见表 1。

2. 2. 2 干预效果：通过患者各项指标变化及生命

体征的严密观察，实施各项护理工作时，突出对巨

大 LVPA 破裂的护理措施的重视，及时发现和救

治恶性心律失常，防止 LVPA 破裂发生猝死，提高

患者的生存率。麻醉科护士及监护室护士在术前

访视患者，进行手术后生活物品准备以及监护室

环境宣教，通过接触、沟通，让患者与监护室护士

相互了解，不仅可以缓解术后陌生环境带给患者

的紧张情绪，而且可以让监护室护士更全面了解

患者的情况，提供更好的护理［15］，提升临床护理效

果。通过多元文化理论，指导患者健康教育自我

实现，对生活更有信心，进一步促进康复，提高患
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者的生活质量［16-18］，术前做好身体及心理的充分

准备；使患者以积极的心态迎接手术，促进术后的

康复。

2. 3　术后护理　

2. 3. 1 心肺功能干预：对于巨大 LVPA 患者，采用

多元文化自我管理目标提高患者依从性，患者配

合度得到提高，责任护士在护理中提升了工作效

率。患者及家属准确记录出入量，有效观察四肢

水肿程度及末梢皮肤温度、色泽、湿度等变化，无

胸闷、心悸、气短等症状。给予氧气持续吸入，在

保证心肌供氧平衡的基础上改善心功能，配合全

面的肺部及鼻腔护理，定时翻身，以防止肺部感染

发生［19］。通过多元文化护理，医护人员对患者情

况相对了解，加强医患之间的交流与沟通，提升护

士多元文化知识水平，体现了多元文化护理的实

用性。巨大 LVPA 对患者肺功能影响较大，易导

致肺淤血和肺水肿。呼吸道管理是临床工作的重

要环节之一，患者术前需要做好各项肺功能的锻

表 1　自我管理目标的计划、实施和效果的干预
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炼，增加肺活量。首先护士为患者做示范，确保正

确开展锻炼的目的。咳嗽咳痰时应双手环抱胸

前，在促进排痰的同时减轻胸前的伤口疼痛。

2. 3. 2 心理干预：通过各项评估，结合多元文化护

理理念有计划地对患者及家属进行指导［20］，不仅

能提高患者对自身疾病的了解程度，还提升了临

床护理工作效率，消除患者焦虑，提升医患信任

度［21］。让患者及家属知晓 LVPA 破裂的危害性，

做好相应护理工作的配合。巨大 LVPA 患者病情

较为危重，心律失常频发，通过多元文化的自我管

理护理，患者病情和情绪均保持稳定。此外，为防

止患者心脏负荷过重，保障各重要脏器的灌注，临

床护士应严密监测输液滴速，以免引起心衰发作

及巨大 LVPA 破裂。

2. 3. 3 实用新型专利应用：患者术后病情平稳，由

重症监护室转出，病房护士严密监控患者病情变

化，提升患者的术后自理能力［22］。为提升术后患

者伤口恢复及自理能力，采用实用新型专利“术后

助力环抱式专用衣”。该实用新型专利具有协助

患者做到抱胸姿势、保护胸前伤口的作用。导管

从术后专用衣侧面的导管穿孔穿出，导管固定器

上的导管卡口卡住导管，并将导管嵌入凹槽内缠

绕，使导管固定在导管固定器上，防止导管拉扯脱

落。袖管上的第一固定带、第二固定带，将两只袖

子在胸前交叉固定，帮助患者完成抱胸动作。患

者双臂交叉时抓住拉环，更好地完成抱胸动作。

患者穿戴这件术后助力环抱式的衣服，只需一人

即可轻松协助其排痰，不但降低护士工作量，也能

让患者达到有痰即排的效果，节省了呼叫、等待的

时 间 ，提 升 了 患 者 的 舒 适 度 及 伤 口 的 恢 复 。

见图 1。

2. 3. 4 出院宣教：强调坚持康复锻炼的重要性，出

院时给患者提供随访日历、自我管理跟踪表，注明

具体的随访时间及复查项目，以及相关服药时间、

服药方法、服药后的不良反应，提高患者的依从

性［23］。此外，通过定期复诊，测量体质量、血压、血

脂、血糖及心电图［24］。每周定时由专科护士接受

患者反馈的信息，了解患者病情恢复状况，以便持

续调整护理方案［25］，从而帮助患者尽快恢复健康。

3 讨论 

本研究将多元文化护理理论、实用新型专利

以及制定自我管理目标应用于巨大 LVPA 患者围

手术期护理中，针对患者可能出现的并发症，组织

全科护士进行业务学习［26］，明确术前各项功能锻

炼的重要性［27］，加强医患沟通。“术后助力环抱式

专用衣”的使用能有效帮助患者排痰，促进患者康

复。此外，还需要加强患者随访工作，对患者复查

以及康复进程做到心中有数。在整个护理工作

中，了解患者的文化习俗，提供相应的多元文化护

理，能有效提高临床工作的满意度，改善医患关

系，让患者在温馨、舒适、饱含人文关怀的护理下

恢复健康。

患者知情同意：所有个体参与者或其监护人

均签署知情同意书。
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