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精细化护理模式在肺结核患者护理中的效果评价 

陶 红 

淮安市洪泽区人民医院  江苏淮安 

【摘要】目的 讨论及研究精细化护理模式在肺结核患者护理当中的效果。方法 本次研究的起始时间为 2022
年 1 月份，截止时间为 2023 年 12 月份，患者数量为 80 例，将其分成对照组和实验组，每组 40 例。对照组常规

护理，实验组患者精细化护理，观察两组患者肺部功能各项指标的恢复情况以及生活质量、护理满意度。结果 提
供精细化护理的实验组患者肺功能指标恢复情况好于对照组，患者的生活质量更高，护理满意度更佳，P<0.05，
组间差异存在。结论 为肺结核患者在护理期间提供精细化护理模式，可以使得患者的肺部功能指标有效的恢复，

提高患者的生活质量，提升患者的护理满意度，值得提倡。 
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Effect evaluation of refined nursing model in nursing of patients with pulmonary tuberculosis 
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Huai 'an Hongze District People's Hospital, Huai 'an, Jiangsu 

【Abstract】Objective To discuss and study the effect of refined nursing model in the nursing of patients with 
tuberculosis. Methods This study started from January 2022 and ended from December 2023, with 80 patients, who were 
divided into control group and experimental group, with 40 patients in each group. The control group received routine care 
and the experimental group received refined care. The recovery of pulmonary function indexes, quality of life and nursing 
satisfaction of the two groups were observed. Results The recovery of lung function index in the experimental group was 
better than that in the control group, the quality of life of the patients was higher, and the nursing satisfaction was better, 
P<0.05, there were differences between the groups. Conclusion Providing refined nursing mode for pulmonary tuberculosis 
patients during the nursing period can effectively restore the pulmonary function index of patients, improve the quality of 
life of patients, and enhance the nursing satisfaction of patients, which is worth advocating. 
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结核病，属于一种传染性疾病，该病主要是因为机

体感染了结核分枝杆菌而导致，结核病的种类相对较

多，常见的为肺结核。 
在我国，该病的发病率相对较高，但随着医疗的发

展，该病的发病率呈下降趋势，但仍不容忽视。该病主

要与结核分歧杆菌感染下呼吸道有关，主要通过呼吸

道传播，其病程相对较长，如果治疗不彻底，易反复发

作，而患者长期服用抗结核类药物就会增加其耐药性，

会对患者的身体造成损伤[1]，且对其生活质量造成影

响。 
而有效的护理可以促进患者身体的恢复，提高肺

部功能、改善生活质量，本文主要讨论精细化护理模式

对患者的护理效果进行讨论，详见下文： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究患者的数量为 80 例，时间为 2022 年 1

月份至 2023 年 12 月份；年龄范围 26-78 岁；平均年

龄 52.16±1.19 岁，女性 36 例，男性 44 例，分析所有

患者的基础资料，显示结果 P＞0.05，可以开展研究。 
纳入标准：所有患者符合肺结核的诊断标准；各项

资料完整；无影响本次研究的其他脏器疾病。 
排除标准：有精神疾病的患者或者有认知障碍；无

法正常沟通；不愿意配合研究的患者。 
1.2 方法 
所有患者均提供常规抗结核药物治疗；对照组患

者提供常规的护理措施，跟踪患者的疾病变化情况，提
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供相关日常用药指导，并了解是否存在并发症，出现异

常时应及时处理[2]。实验组患者提供精细化护理，具体

包括： 
（1）心理护理，结核病作为一种慢性的传染性疾

病，患者发病后会出现较为严重的心理负担 ，患者会

出现自卑或者焦虑等不良情绪，不利于疾病的恢复，部

分患者会出现咯血等症状时患者会出现胡乱猜想的情

况，影响患者的日常生活，而这种情况会增加患者的恐

惧心理，对疾病的治疗造成了较大的影响，护理人员应

结合患者的心理状态进行相应的评估，缓解患者的内

心恐惧和焦虑，让患者正视疾病[3]，提高治疗的依从性。 
（2）药物指导，肺结核患者需要长期服用抗结核

药物，易出现不良反应，部位患者咳嗽较为剧烈，甚至

会对患者的睡眠造成影响，应指导患者适量服用止咳

药物，对于身体较弱的患者应慎重用药，避免患者出现

窒息，患者服用止咳药物期间应对其肺部的血流量进

行控制，做好咯血患者的止血处理。必要时为患者输血

治疗。 
（3）运动指导，待患者的病情趋于稳定后，可以

指导患者在床上进行翻身、活动四肢等，随着身体的恢

复，继而进行下床活动，练习有氧运动，待患者体力得

到恢复后可以进行其他有氧运动，慢跑或者散步，待患

者病情基本康复后可以练习太极拳、五禽戏以及八段

锦，为患者宣教运动康复的重要性，增加患者运动锻炼

的依从性。患者每周可以进行 2-3 次的锻炼，待患者熟

练掌握锻炼方法后，可以适当增加锻炼的次数，控制每

次锻炼时间在半小时左右，最不好不超过一小时，避免

过度劳累。每天运动的时间可以在早餐后的半小时或

者晚餐后的半小时[4-5]。控制好每次的运动强度，每次

锻炼期间应适当调整动作，调节姿势的高低和运动量，

锻炼后应注意监测自身脉搏次数，保持心率在安全范

围内，坚持安全第一位。为患者提供健康宣教，让患者

了解呼吸运动以及康复训练的重要性[6]。 
（4）咯血患者的护理，患者出现溶血症状时指导

患者处于绝对卧床的状态，体位可以选择半卧位，可以

提高患者的舒适度，头部偏向一侧，可以降低患者出现

误吸的风险，若患者出现少尿或者口渴的症状时，应及

时与医生沟通，做好相关抢救措施[7]。5、饮食指导，

咯血患者需要禁食，避免出现误吸的情况，对于未出现

咯血的患者指导患者选择高营养、清淡且易消化的食

物，远离辛辣刺性食的食物，日常可以多吃一些流食或

者半流食，日常选择维生素含量较高的食物，做好口腔

的护理工作，提高患者的食欲。 
1.3 观察指标 
对两组患者的生活质量以及肺功能指标进行比

较，明确患者的护理满意度。 
1.4 统计学方法 
本次计数用 n%表示，检验通过 χ²。文中所生成的

数据均借用 SPSS 21.0 数据包处理，P＜0.05，符合统

计学研究。 
2 结果 
2.1 护理前两组肺功能指标差异不明显 P>0.05。护

理后实验组好于对照组 P<0.05 
2.2 护理前两组生活质量评分差异不大，P>0.05，

护理后实验组好于对照组，P<0.05 
2.3 实验组患者的护理满意度更佳，p<0.05 
3 讨论 
肺结核的主要表现为低热、盗汗、纳差、咳嗽、咳

痰、胸痛或者咯血等症状，该病的病程长，治疗的难度

大而且治疗时间相对较长，患者出现死亡的机率较高，

而且治疗的费用也较高。对患者的身心健康造成了较

大的影响，同时患者的经济负担也会增加，而患者的长

时间服药易出现不良反应，漏服或者停药的机率增加，

继而引发患者病情加重或者疾病传播的风险加重，故

为患者提供有效的护十分重要[8]。当患者患上肺结核

后，就会出现反复的低热、咳嗽、咳痰，甚至会出现呼

吸困难，随着疾病的进展，影响患者的生活质量。该病

在我国发病率较高，如不采取积极有效治疗易导致患

者死亡，且在治疗期间需对患者做好相应护理干预，以

提高整体治疗的效果[9]。 
表 1  比较两组患者护理前后肺部功能指标（͞x±s） 

指标 
实验组 对照组 

护理前 护理后 护理前 护理后 

FVC(L) 1.55±0.24 2.38±0.55 1.56±0.28 1.98±0.65 

FEV1(%) 65.57±10.47 79.72±11.41 65.87±10.43 73.14±13.03 

FEF(L/S) 6.52±1.58 8.99±2.35 6.57±1.55 7.44±2.04 

FEF25%-75%(L/S) 0.84±0.25 1.27±0.26 0.85±0.24 1.09±0.35 
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表 2  分析两组患者的生活质量（͞x±s，分） 

项目 
对照组 实验组 

t p 
干预前 干预后 干预前 干预后 

生理功能 65.21±3.26 75.32±9.25 65.36±3.22 84.59±10.24 0.382/5.252 >0.05/<0.05 

生理职能 63.54±3.28 76.41±8.21 63.78±3.07 80.59±7.98 0.354/4.248 >0.05/<0.05 

身体疼痛 47.92±2.68 73.36±9.28 47.04±2.52 79.59±6.54 0.318/6.248 >0.05/<0.05 

总体健康 48.98±3.57 68.15±8.47 48.26±3.28 76.79±7.10 0.465/5.172 >0.05/<0.05 

活力 48.98±4.78 75.78±10.28 48.58±4.87 82.26±5.75 0.623/2.954 >0.05/<0.05 

社会功能 47.62±3.51 76.67±7.15 47.75±3.54 85.44±6.95 0.324/3.785 >0.05/<0.05 

情感职能 43.39±7.84 78.68±11.25 43.42±7.71 76.42±2.64 0.644/5.140 >0.05/<0.05 

精神健康 47.51±2.54 72.78±10.45 47.48±2.56 80.98±5.25 0.753/5.944 >0.05/<0.05 

表 3  比较两组患儿的护理满意度[n（%）] 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 总满意度 

对照组 40 32（80.00%） 5（12.50%） 3（7.50%） 37（92.50%） 

实验组 40 36（90.00%） 4(10.00%) 0（0.00%） 40（100.00%） 

P - - - - ＜0.05 

 
精细化护理作为一种全新的护理模式，从多个角

度为患者开展护理，和好患者的心理护理，减少患者因

疾病引发的抑郁、焦虑，对患者的生活质量造成的影

响，让患者了解疾病的发生、发展，积极治疗的重要性。

为患者提供用药指导，让患者明确疾病需要长期服药，

坚持治疗的必要性，患者服药期间应定期复查相关指

标，出现异常时及时处理，对于出现咳血的患者，指导

患者卧床休息，头部偏向一侧，避免发生误吸的风险。

护理人员应及时清理血渍，减少空气中的血腥味。指导

患者练习呼吸训练，以改善其肺部功能，增加患者的运

动耐力，患者运动期间应以有氧运动为主，该种情况说

明人体的氧气较为充分，在此期间进行体育锻炼，运动

强度应适中，一般不超过最大心率的百分之六十至八

十，该种方式可以改善患者的肺部功能，且无需药物干

预，提升患者的肺部通气功能，患者的呼吸肌力得到提

升，呼吸功能得以改善，通过降低呼吸频率，促进氧气

和二氧化碳在体内充分交换，使各患者的血气指标得

到改善，同时患者的外周血液循环得到改善，血管壁弹

性增加，提高了骨髓肌的代谢能力，促进肺组织的修

复，肺部通气功能明显增强[10]。饮食指导，依据患者

的个体需求，给予有效的饮食干预，满足患者机体对营

养的需求，可以选择流质或者半流质的食物，同时选择

蛋白质含量高、热量较高的食物，多吃新鲜的水果、蔬

菜。 

综上所述，对于肺结核患者提供精细化护理，患者

在治疗期间提供相应的饮食指导，满足机体对营养的

需求，给予有效的心理护理，可以改善患者的心理状

态，提高患者的治疗依从性，做好患者的运动指导，可

以提高患者的免疫力，改善患者的肺功功能，提供用药

指导，使得患者的治疗效果得到提升，值得提倡。 
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