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支气管扩张是指气道反复感染而导致支气管与细支气管
出现不可逆的扩张情况[1]。 主要表现为慢性咳嗽、大量浓痰或
反复咯血等,重者会出现窒息情况,若不及时有效地治疗与护
理,将会威胁患者的生命安全[1]。 本文旨在探讨干预性护理在
支气管扩张伴咯血患者中的应用效果。

1资料与方法
1.1资料
研究对象共 110例,全部为我院 2018年 1月到 2020年 5

月间收治的支气管扩张伴咯血患者。 根据电脑随机分组法分
为基础组和干预性组, 每组各 55例。 其中基础组中男性 29
例,女性 26例,年龄 47~71岁,平均年龄(59.8±4.6)岁;干预性
组中男性 31例,女性 24例,年龄 52~73岁,平均年龄(61.2±
5.4)岁。 两组患者资料一般,可以进行对比(P >0.05)。

1.2方法
基础组实施常规护理,主要方法:(1)病房护理。 包括常规

查房,照顾患者的日常起居等,严密监测并记录患者的生命体
征,如血压、心率等,出现异常进行及时针对性的治疗,保持病
房的空气流通。(2)咯血护理。观察患者每日的咯血状态,包括
咯血量及血色、质地等。 如患者出现大量咯血,应指导患者呈
侧卧位,保证患者的气道畅通。帮助患者吸痰,进行胸部叩诊,
可以做雾化吸入治疗与静脉滴注治疗, 观察用药后患者有无
出现临床不良反应,并对其进行对症治疗[2]。

干预性组在常规护理基础上实施干预性护理,具体方法:
(1)饮食干预护理。 当患者出现大量咯血情况时,应嘱咐患者
禁食;若出现少量咯血的情况,可以少食流食。 鼓励患者增加
饮水量,以温水为主,促进机体代谢及痰液的排出。 日常应该
多食用高蛋白的食物以及富含维生素的食物,如鸡蛋、牛奶、
苹果、猕猴桃等。(2)心理护理干预。支气管扩张伴咯血的病程
较长, 治疗时间相对较长, 护理人员应该对患者进行心理疏
导,增加患者治疗信心,缓解恐惧、焦虑的消极情绪,增加患者
治疗的耐心及依从性,促进患者的病情尽快恢复。 (3)健康知
识宣教护理。 对患者进行疾病诱因、治疗方法、注意事项的宣
教,可以采取开展讲座及发放健康手册的形式,及时纠正患者
对疾病的错误理解。 (4)康复护理干预。 根据患者的实际情况
制定相应的护理计划,如练太极、做锻炼操等,适当合理的锻
炼可以有效改善的患者的通气功能[3]。

1.3观察指标
观察两组的临床疗效及并发症发生率和护理满意度。 临

床疗效分为三个等级。显效:临床症状基本或完全消失,CT结
果显示支气管炎症及出血病灶完全恢复;有效:临床症状明显
改善,CT结果显示支气管炎症及出血病灶大范围恢复;无效:
上述症状均未出现,甚至出现加重。

1.4统计学方法
本次研究的全部数据均由统计学处理软件 SPSS21.0进行

处理和分析,均属标准差(x±s)表示计量资料,百分比表示计数
资料,检验采用 t和 x2,当 P <0.05时视为差异有统计学意义。

2结果
2.1两组的临床疗效
基础组的治疗总有效率为 89.09%, 干预性组的治疗总有

效率为 98.18%, 干预性组的治疗总有效率明显高于基础组(P
<0.05),见表 1。

表 1 两组的临床疗效[n,(%)]

2.2两组的并发症发生率和护理满意度
基础组出现并发症 5例,并发症发生率为 9.09%;干预性

组出现并发症 1例,并发症发生率为 1.82%,干预性组并发症
发生率明显低于基础组(P <0.05)。 基础组护理满意 17例,一
般 31例,不满意 7例,护理满意度为 87.27%;干预性组护理满
意 24例,一般 30例,不满意 1例,护理满意度为 98.18%,干预
性组的护理满意度明显高于基础组(P <0.05)。

3讨论
近年来,由于空气受到污染,我国的呼吸道感染患者不断

增加[4],其中支气管扩张咯血患者居多。 支气管扩张咯血常常
反复发作,给患者生活带来较大影响,应及时进行有效的治疗
与护理干预。 本次研究结果显示,应用干预性护理的干预性组
治疗总有效率明显高于基础组, 并发症发生率明显低于基础
组,护理满意度明显高于基础组(P <0.05)。

综上所述,干预性护理在支气管扩张伴咯血患者中的应用效
果显著,可以有效提高治疗有效率,降低并发症的发生率,并
提升护理满意度,促进医患关系的和谐,值得临床参考借鉴。
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【摘要】目的:观察分析干预性护理在支气管扩张伴咯血患者中的应用效果。 方法:选取支气管扩张伴咯血患者 110例,根据
电脑随机分组法分为基础组和干预性组,基础组实施常规护理,干预性组在常规护理基础上实施干预性护理,对比两组的应用效
果。 结果:干预性组的治疗总有效率明显高于基础组,并发症发生率明显低于基础组,护理满意度明显高于基础组(P <0.05)。 结
论:干预性护理在支气管扩张伴咯血患者中的应用效果显著,可以有效提高治疗总有效率,同时降低并发症的发生率,提升护理
满意度,促进医患关系的和谐,值得临床参考借鉴。
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组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

基础组 55 21(38.18） 28(50.91) 6(10.91) 49(89.09)

干预性组 55 25(45.45） 29(52.73） 1(1.82) 54(98.18)

t 3.256 2.175 5.283 5.283
P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05
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