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预见性护理对控制老年呼吸系统疾病患者院内感染的效果研究

陈春生
(苍南县人民医院 浙江 苍南 325800 )

【摘要】目的：研究观察预见性护理对控制老年呼吸系统疾病患者院内感染的效果。 方法：2019年 11月至 2020年 12月，抽
取医院收治的 98例老年呼吸系统疾病患者为研究对象，遵循奇偶数法分组，观察组与对照组分别实施预见性护理与基础性护
理，对比两组结果。结果：观察组有 3例发生院内感染，对照组有 9例发生院内感染，两组院内感染发生率比较有差异(P ＜0.05)。
观察组的护理满意度评分(无菌操作、环境管理、护患关系与护理技能)显著高于对照组(P ＜0.05)。 结论：预见性护理可有效降
低老年呼吸系统疾病患者的院内感染发生情况，可提升临床护理满意度，应用价值显著。
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院内感染其实就是患者在医院住院治疗期间发生的感
染。院内感染的发生直接影响患者的原有疾病治疗效果，并且
会对患者预后情况以及并发症发生情况造成直接影响[1]。 如
今， 院内感染已经成为评估医院管理水平与医护人员服务能
力的重要标准。老年呼吸系统疾病患者因年龄较大，免疫功能
下降，身体机能逐步退化，入院治疗期间发生院内感染的几率
远远高于青中年。为降低院内感染的发生率，临床应基于院内
感染诱发因素，为老年患者提供预见性护理，有效处理或规避
院内感染诱发因素，从而提升临床治疗与护理效果[2]。基于此，
本研究主要对比分析基础性护理与预见性护理的应用价值，
报道如下。

1 资料与方法
1.1临床资料
2019年 11月至 2020年 12月， 抽取医院收治的 98例老

年呼吸系统疾病患者为研究对象，遵循奇偶数法分组，每组 49
例患者。 对照组男 27例、女 22例，年龄 61~82岁(71.68±7.58)
岁，慢性支气管炎、肺气肿、支气管哮喘与慢性阻塞性肺疾病
患者分别有 20例、13 例、10 例、6例。 观察组男 26 例、女 23
例，年龄 62~81(71.59±7.64)岁，慢性支气管炎、肺气肿、支气
管哮喘与慢性阻塞性肺疾病患者分别有 18例、14例、11例、6
例。 两组数据比较无差异(P ＞0.05)。

1.2方法
对照组(基础性护理)：严格遵医嘱给予相应药物进行治

疗，并在用药期间加强巡视工作，及时发现用药不良现象，及
时进行对症处理。 患者住院期间，还需指导患者科学饮食，适
当运动，加速身体机能恢复，提升患者的康复效果。

观察组(预见性护理)：第一，强化护理训练。 护士长需带
领护士参加院内感染知识讲座、学习会，强化护士的院内感染
防控知识。然后带领患者参与预见性护理技术培训，不断强化
患者对预见性护理知识的掌握， 鼓励患者积极学习预见性护
理技能。 在护士完成培训并通过考核后让护士恢复正常的岗
位工作。第二，强化护患沟通。护士需主动向患者介绍自己，明
确告知患者住院期间自己将承担患者的大部分护理工作，与
患者初步建立友好关系。 护士在严格遵医嘱给予药物治疗同
时，还需及时发现患者的病情变化，并将这一信息反馈给患者
与家属，明确告知患者还有哪些指标没有恢复正常，如何配合
临床工作促进相关指标恢复正常。 护士护理期间需始终以平
等尊重态度对待患者，鼓励患者阐述自己的恐惧与不安，耐心
安抚患者，并讲解成功治愈案例，提升患者的治疗信心。第三，
强化环境管理。病房内细菌浓度直接影响到院内感染的发生，
护士需向患者解释院内感染的发生原因及环境对院内感染的
影响，获得患者理解，做好环境管理工作。 若在不影响患者休
息的情况下，定时获取标本定时监测，积极采用紫外线杀菌、
开窗通风、喷洒消毒液等多种方法降低室内细菌浓度，提升环

境质量。 第四，强化无菌护理操作，部分患者因咳痰无力，为维
持呼吸道通畅，需进行吸痰操作与呼吸道护理。 但在护理过程
中，护士需始终遵循无菌护理操作流程完成相关操作，预防交
叉感染，维持患者呼吸道通畅。

1.3观察指标
(1)两组患者的院内感染发生率;(2)两组患者的护理满

意度评分，主要从无菌操作、环境管理、护患关系与护理技能
四项进行评估。

1.4统计学方法
数据应用 SPSS22.0统计学软件进行统计分析。
2 结果
2.1两组院内感染发生率比较
观察组有 3例发生院内感染， 院内感染发生率为 6.12%;

对照组有 9例发生院内感染，院内感染发生率为 18.37%;两组
院内感染发生率比较有差异(P ＜0.05)。

2.2两组护理满意度评分比较
观察组的护理满意度评分显著高于对照组(P ＜0.05)，见

表 1。
表 1 两组护理满意度评分比较(分)

3 讨论
有调查研究[3]指出，老年呼吸系统疾病患者发生院内感染

的几率非常高，这一现象与老年人年龄较大、免疫功能下降等
自身因素具有直接关系。 再者，医院是个比较特殊的服务场
所，院内细菌浓度相较于其他地方更高，院内人流量过大，所
以诱发院内感染的几率更高。 但老年呼吸系统疾病患者发生
院内感染后， 无疑会延长住院时间， 增加治疗费用与治疗压
力。 预见性护理主张明确医院感染发生原因与发生情况，积极
从多个可干预角度制定相应的干预方案， 不断降低患者的院
内感染发生率，提升患者的住院治疗安全性。

由上可知，在老年呼吸系统疾病护理中应用预见性护理，
可有效减少院内感染的发生。
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组别 例数 无菌操作 环境管理 护患关系 护理技能
观察组 49 9.21±0.56 9.17±0.55 9.20±0.55 9.18±0.56
对照组 49 8.17±0.53 8.11±0.53 8.23±0.52 8.20±0.54
t 值 9.334 9.112 8.335 9.029

P 值 0.01 0.01 0.01 0.01
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