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第一章 房颤护理基础

 



最常见的心律失常之一

心房颤动导致心律不齐01

03

 

 

02

影响患者健康

可能增加中风和心力衰竭风险



房颤的分类

不同严重程度的房

颤

急性和慢性房
颤

房颤持续时间不同

阵发性和持续
性房颤

房颤发生背景不同

孤立性和伴发
性房颤

 

 



感觉心跳加速或不规律

心悸01

03

胸部不适或疼痛

胸痛

02

呼吸困难，气短现象

气短



超声心动图超声心动图

观察心脏结构和功能的影像学观察心脏结构和功能的影像学

检查检查

血液检测血液检测

检查血液中的标记物检查血液中的标记物

HolterHolter监测监测

2424小时心电监测小时心电监测

房颤的诊断

心电图心电图

记录心脏电活动的检查记录心脏电活动的检查



房颤护理基础

房颤是一种心房颤动的心律失常，常见症状包括心悸、疲倦、

气短、胸痛和晕厥。诊断包括心电图、超声心动图、血液检

测、Holter监测和心脏导管检查。及时护理和干预对降低并

发症风险至关重要。
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第2章 房颤的护理

 



房颤患者的护理房颤患者的护理
目标目标

房颤患者的护理目标包括房颤患者的护理目标包括
控制心律、预防并发症以控制心律、预防并发症以
及提高生活质量。通过规及提高生活质量。通过规
范护理，可以有效控制心范护理，可以有效控制心
律失常，减少并发症的发律失常，减少并发症的发
生，提升患者的生活质量。生，提升患者的生活质量。

 



药物治疗

控制心律

抗心律失常药
物

预防血栓形成

抗凝血药物

维持心率正常

降心率药物

预防血栓风险

抗血栓药物



电生理治疗

对心律进行干预

心脏消融术

调整心律

心内膜心脏电
复律

改善心脏功能

穿刺消融术

 

 



非药物治疗

维持心律稳定

心脏起搏器植
入术

调节心脏功能

起搏器植入术

改善心脏电活动

经食管心脏电
复律

 

 



总结

房颤的护理是一个综合性工作，需要综合运用药物治疗、电

生理治疗以及非药物治疗等多种手段。通过科学合理的护理

措施，可以帮助患者有效控制病情，提高生活质量。
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第三章 房颤的并发症

 



房颤引发的中风房颤引发的中风

房颤是心脏不规则跳动引房颤是心脏不规则跳动引
起的心律失常，会导致血起的心律失常，会导致血
液在心房内停滞，形成血液在心房内停滞，形成血
栓。这些血栓在流经脑部栓。这些血栓在流经脑部
时可能导致中风。中风的时可能导致中风。中风的
发生机制是由于血栓脱落发生机制是由于血栓脱落
并阻塞了脑部血管，导致并阻塞了脑部血管，导致
脑部缺血缺氧。预防中风脑部缺血缺氧。预防中风
的措施包括抗凝治疗、监的措施包括抗凝治疗、监
测国际标准化比值和遵医测国际标准化比值和遵医
嘱使用药物等。嘱使用药物等。

 



房颤引发的心力衰竭

心脏容量增加，泵

血功能减弱

心脏扩张

心脏搏动力减弱，

血液循环不畅

心脏收缩功能
下降

呼吸困难、疲劳、

水肿等

心力衰竭的症
状

 

 



胸痛、心前区不适

心绞痛01

03

心跳过快或过慢、不规律等

心律失常

02

高血压是常见并发症之一

血压升高



防止血栓形成防止血栓形成

遵医嘱口服抗凝药物遵医嘱口服抗凝药物

定期检查凝血功能定期检查凝血功能

减轻患者症状减轻患者症状

规律服药规律服药

保持适当运动保持适当运动

提高生活质量提高生活质量

营养均衡营养均衡

减轻情绪压力减轻情绪压力

房颤的护理措施

维持正常心室率维持正常心室率

控制心率不超过控制心率不超过100100次次//分钟分钟

监测心率变化监测心率变化
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