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预见性及优质护理对肺栓塞患者治愈效果的影响 
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【摘要】目的 探讨肺栓塞患者应用预见性及优质护理的干预效果。方法 选择 73 例肺栓塞患者均于 2023 年

1 月到 2024 年 1 月就诊，随机分为两组，对照组 36 例，采用常规护理，观察组 37 例，采用预见性及优质护理，

对比两组护理效果。结果 临床疗效：观察组高于对照组，组间对比差异显著（P＜0.05）；观察组生活质量高于

对照组，组间对比差异显著（P＜0.05）。结论 肺栓塞患者应用预见性及优质护理可以提高临床疗效和生活质量，

值得推荐。 
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The influence of foresight and quality nursing on the curative effect of patients with pulmonary embolism 
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【Abstract】Objective To investigate the intervention effect of predictive and high-quality nursing in patients with 
pulmonary embolism. Methods A total of 73 patients with pulmonary embolism were selected from January 2023 to January 
2024 and randomly divided into two groups: control group (36 cases) with routine nursing, observation group (37 cases) 
with predictive and high-quality nursing, and the nursing effect of the two groups was compared. Results Clinical efficacy: 
observation group was higher than control group, the difference between groups was significant (P < 0.05); The quality of 
life in the observation group was higher than that in the control group, and the difference between groups was significant (P 
< 0.05). Conclusion The use of foresight and quality nursing in patients with pulmonary embolism can improve clinical 
efficacy and quality of life, and it is worth recommending. 
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肺栓塞是一种严重的肺部疾病，其致死率相当高，

我国每年有大量的人因此失去生命，肺栓塞成为一个

严重的公共卫生问题[1]。以往，人们对肺栓塞的了解不

够，导致许多肺栓塞被漏诊和误诊，病死率较高。但是，

随着医疗水平不断提升，使得肺栓塞的诊断更加准确

和及时，这也导致了新发患者数量增多[2]。肺动脉栓塞

具有较高死亡率高，病情复杂，肺动脉高压是一种严重

的并发症，严重影响患者生活质量，甚至危及患者生命。

预见性护理通过科学评估患者的身心状况、病情严重

程度等，及时有效的护理措施[3]，以防止不良事件的发

生。 
优质护理以病人为中心，注重提供个体化的、连续

的护理服务[4]。为此，选择 2023 年 1 月到 2024 年 1 月

73 例肺栓塞患者为对象探究预见性及优质护理的应用

结果，报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 研究对象 
选择 2023 年 1 月到 2024 年 1 月 73 例肺栓塞患

者，随机分为两组，对照组 36 例，男女 18：18；年龄

43－87 岁，平均（73±10）岁。观察组 37 例，其中男

女 19:18，年龄 34－89 岁，平均（72±10）岁；手术类

型：均为介入手术，两组一般资料比较（P＞0.05）。 
纳入标准：（1）确诊为肺栓塞；（2）资料完整；

（3）患者自愿表示同意参与研究。 
排除标准：（1）认知障碍；（2）意识模糊；（3）

中途转院；（4）病情极不稳定。 
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1.2 护理方法 
对照组采用常规护理，首先对患者进行心理疏导，

告知其积极预防/治疗肺栓塞的重要性，讲解肺栓塞的

症状，在医生的指导下，指导患者正确的用药、控制饮

食。 
观察组应用预见性及优质护理： 
（1）预见性护理。a.评估。询问患者的基本情况

（年龄、病情、疾病），对患者是否存在肺栓塞风险因

素作出判断，护理过程中格外注意长期卧床、肥胖以及

吸烟史的患者。高风险人群包括以往有过血栓栓塞史，

另外，肺炎性疾病、静脉曲张、接受雌激素治疗等人群

应列入高风险人群。根据患者的实际情况，制定个体化

的护理方案[5]。d.健康宣教。使用通俗易懂的语言向患

者讲解肺栓塞的症状、病因以及预防措施，如长期缺乏

运动锻炼、吸烟、饮酒、均会增加肺栓塞发生概率；强

调穿弹力加压长筒袜的重要性。c.强化基础护理。加大

病房的巡视，密切关注高风险患者，关注患者下肢是否

出现疼痛、肿胀、颜色加深、体温过高等现象，及时发

现异常情况，及时采取防范措施。进行静脉穿刺时，尽

量选择避开下肢静脉，避免在同一部位反复穿刺，嘱咐

患者做好下肢的保暖工作。在穿刺或拔管后，根据患者

的具体情况，合理控制按压时间与力度。告知患者注意

保持穿刺部位的清洁干燥，预防静脉炎[6]。当完成血液、

白蛋白等液体的输注之后，使用生理盐水进行冲管，降

低感染的风险。d.运动指导。在不影响病情恢复的前提

下定期帮助患者更换体位，早期通过按摩促进局部血

液循环。鼓励患者早期进行踝关节屈曲活动等下肢主

动功能锻炼。 
（2）优质护理。a.急救处理。如果患者出现呼吸

急促等症状，第一时间上报，并帮助患者取仰卧位。在

抢救过程中给予患者吸氧，密切进行心电监测，实时观

察患者的血压和心率。如果患者存在心脏骤停的迹象，

第一时间进行心肺复苏。b.病情观察。密切观察病人的

生命体征，加强巡视和评估，指导合理的呼吸锻炼方法。

密切观察病人血压的变化，并及时记录。c.一般护理。

保证室内安静，减少噪音干扰，合理调节病房温度和湿

度，定期开窗，确保空气清新；叮嘱患者处于绝对卧床

状态，限制活动，避免栓子再次脱落；嘱咐患者多喝水，

保持大便通畅。若患者下肢疼痛严重、肿胀，采取硫酸

镁外敷的方法进行处理。d.心理干预。耐心倾听患者的

需求以及关注点，及时给予安慰和鼓励，增强人文关怀，

稳定其情绪。通过讲述与患者病情相似、治疗成功案例，

增强患者和家属对治疗的信心。e.出院指导。嘱咐患者

规律服用抗凝药物，不可随意增减或停药，提醒患者准

时参加复查，强调健康的生活方式对疾病康复和预防

复发的重要性。指导患者正确穿戴弹力袜，提供一些低

脂饮食的建议，如增加蔬菜和水果的比例、减少动物脂

肪的摄入等。 
1.3 评价标准 
临床疗效分为治愈、显效、无效。治愈：腿部肿胀、

疼痛等症状均已消失，多普勒技术检测结果显示血流

速度正常，未发现血栓形成或狭窄等异常情况；显效：

腿部肿胀逐渐消退，疼痛明显减轻，多普勒技术检测结

果显示深静脉的血流状况有所改善。然而，静脉壁的情

况欠佳；无效：持续存在下肢肿胀、疼痛等典型症状，

经多普勒技术检测存在血栓的情况。 
结合生活质量指数（QL-Index）问卷从以下条目进

行分析，即包括总体精神、日常生活及活动、近期支持、

健康等，每个项目为 0-3 分，分数高，则说明患者生活

质量高。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS·26.0 统计学软件进行数据分析，计量资

料（包括生活质量）以͞x±s 表示，采用 t 检验；计数资

料（包括临床疗效）以 n（%）表示，采用 χ2 检验。

P<0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 临床疗效分析 
观察组临床疗效高于对照组，组间对比差异显著

（P＜0.05），见表 1。 
2.2 生活质量分析 
观察组生活质量高于对照组，组间对比差异显著

（P＜0.05），见表 2。 
表 1  对比两组患者临床疗效[n（%）] 

分组 治愈 显效 无效 总有效率 

对照组（n＝36） 14 12 10 72.22 

观察组（n＝37） 22 13 2 94.59 

χ2    7.355 

P    ＜0.05 
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表 2  两组患者生活质量指数（QL-Index）问卷评估结果对比（x±s，分） 

组别 活动 日常生活 健康 近期支持 总体精神 

对照组（n＝36） 1.45±0.23 1.60±0.34 1.79±0.23 1.49±0.33 1.59±0.38 

观察组（n＝37） 2.09±0.34 2.11±0.34 2.20±0.28 1.98±0.23 2.01±0.21 

t 1.432 1.823 1.465 1.574 1.339 

p ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

 
3 讨论 
肺栓塞是一种由内源性或外源性栓子阻塞肺动脉

主干或分支，引起肺循环障碍的临床和病理生理综合

征[7]。当栓子阻塞肺动脉主干或分支时，则出现肺栓塞，

引起肺循环障碍，以咯血、咳嗽、胸痛、呼吸困难等为

主要症状，随着病情的发展，即发生肺梗死，加重患者

的病情，进一步威胁患者的生命安全[8]。为了降低肺栓

塞患者病死率，改善其生活质量，需要实施临床护理工

作。然而，常规护理缺乏对患者具体病情和需求的深入

了解和个性化分析，在预防并发症和早期干预方面显

得较为被动，整体干预效果不理想。预见性护理是对患

者的高风险因素进行评估，并制定个体化的干预措施，

在高危肺栓塞患者中采用预见性护理可以有效改善患

者的预后。在干预过程中，重视对患者病情评估以及病

情观察，及时采取相应的预防性措施。 
应用预见性及优质护理后临床疗效更高，并且患

者的生活质量评分有了显著性的提升，究其缘由预见

性护理与优质护理结合在肺栓塞患者的护理中，首先

对患者的具体病情进行全面的评估，并了解患者的康

复需求以及预测护理过程中可能出现的不良事件，制

定个体化的护理措施，降低肺栓塞患者的并发症发生

率，提高治愈率。大部分肺栓塞患者会出现较多的负面

情绪，在优质护理中，除了给予患者专业化、高质量的

护理服务之外，同时更加关注于患者的情感需求，为其

提供情感支持，避免因患者精神压力过大而影响护理

效果。两种护理模式相结合，可以更好地控制疾病的发

展，提升肺栓塞患者的治愈率。 
综上，预见性护理与优质护理结合可以提高肺栓

塞患者的治愈率和生活质量，值得推广。 
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