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基于手机微信群在支气管镜检查患者中的应用效果
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摘　要：目的 探讨基于手机微信群指导在电子支气管镜检查患者中应用的效果。方法  将 201 例行电子支气管镜检查患者

随机分为对照组（100 例）和观察组（101 例），对照组按传统方法进行常规指导，观察组在此基础上于检查前通过微信群

适时发出微信指导患者；比较 2 组间患者检查告知书执行率、检查等候时间、进镜时间、退镜时间、检查成功率、不良反

应发生率、满意度情况。结果 观察组检查告知书执行率高于对照组（P ＜ 0.05）；观察组检查等候时间短于对照组（P ＜ 0.05）；

观察组进镜时间低于对照组（P ＜ 0.05）；2 组间退镜时间差异无统计学意义（P=0.472）；2 组间检查成功率差异无统计

学意义（P=1.0000）；观察组满意度高于对照组（P ＜ 0.05）；2 组间不良反应发生率差异无统计学意义（P ＞ 0.05）。结

论  手机微信群指导有助于提高患者检查告知书执行率，缩短患者检查等候时间和进镜时间，从而提高患者满意度。
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电子支气管镜检查在呼吸系统疾病临床诊断和治疗方

面具有十分重要的价值，由于此检查是一项侵入性检查，存

在一定的风险，患者在检查前需做好检查前的准备工作，但

是按传统方法常规指导，仍存在患者忘记禁饮禁食，高血压

患者忘记服降压药物，无家属陪同或者住院患者无建立静脉

通道等电子支气管镜检查告知书上的内容。目前，微信已在

人们生活中广泛应用，基于微信群的健康指导主要是依托互

联网模式弥补常规健康指导的不足 [1-4]。本研究旨在探讨基

于手机微信群指导在电子支气管镜检查患者中应用的效果，

现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2023 年 8-11 月接受电子支气管镜检查的患者为

研究对象。纳入标准 [5]：疑诊气管、支气管、肺脏肿瘤，或

肿瘤性病变需要确定病理分型，或确定浸润范围及分期；不

明原因咯血；对于不能明确诊断、进展迅速、抗菌药物效果

欠佳、病变持续存在或吸收缓慢、临床诊断为下呼吸道感染

或伴有免疫功能受损患者；气道异物；对于原因不明的弥漫

性肺实质病变；可疑气道狭窄患者；肺不张；可疑气道损伤

患者；怀疑各种气管、支气管瘘；原因不明白纵隔淋巴结肿

大、纵隔肿物等。排除标准 [5]：急性心肌梗死后 4 周内；活

动性大咯血；血小板计数＜ 20×109/L；妊娠期间；恶性心

律失常、不稳定心绞痛、严重心肺功能不全；高血压危象；

严重肺动脉高压；颅内高压；急性脑血管事件；主动脉夹层；

主动脉瘤；严重精神疾病以及全身极度衰竭患者；不会使用

手机微信者。所有入组患者均签署知情同意书。纳入患者

201 例，采取抽签随机分组。对照组 100 例，男 55 例，女

45 例，年龄 14-88（57.39±16.11）岁；观察组 101 例，男

54 例，女 47 例，年龄 15-89（57.30±16.45）岁。两组一般

资料比较，差异无统计学意义（均 P ＞ 0.05）。

1.2 方法

1.2.1 干预方法

两组患者均按常规行电子支气管镜检查前宣教，即在

患者预约电子支气管镜检查时，由 1 名医务人员发放电子支

气管镜检查告知书和电子支气管镜检查预约单。另 1 名医务

人员进行电子支气管镜检查指导，主要包括电子支气管镜检

查前需准备事项、操作流程、配合注意事项等常规知识。观

察组在此基础上增加微信指导，具体如下。

1.2.1.1 制定微信内容

①电子支气管镜检查前准备的重要性。②遵循电子支

气管镜检查告知书做好检查前准备。a、上午检查患者于检

查前日 22:00 后开始禁食禁饮，下午检查患者于检查当日

08:00 后开始禁食禁饮，但高血压患者检查当日喝少量水正

常服用降压药；b、凡有心脏基础疾病及 60 岁以上患者需携

带近期心电图（近 3 个月以内）；c、检查前需停用抗凝抗

血小板药物 1 周（氯吡格雷、替格瑞洛、阿司匹林、华法林
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等，低分子肝素术前 24 小时停药），对于需提前停用氯吡

格雷或替格瑞洛的患者，若植入冠状动脉药物涂层支架未满

12 个月或植入冠状动脉金属裸支架未满 1 个月，则应与心

内科医生沟通，共同权衡抗血小板药物使用的利弊。对于拟

行活检的患者，达比加群酯及利伐沙班需提前 24 小时停药；

d、检查需有 1 周内的胸部 CT、血常规、凝血四项、术前八

项等；e、患者检查需要家属陪同，住院患者需建立静脉通

道，以方便检查中给药；f、检查前请将所患现病史、服药史、

手术史、药物过敏史告知医务人员；g、有活动性义齿或假

牙者，请于检查前取出，并妥善保管。③电子支气管镜检查

操作前中后操作流程，患者的配合与注意事项。a、操作前：

去枕仰卧位，下颌稍抬高，含利多卡因稀释液 10ml 十分钟

（分两次含，每次 5ml，每次含五分钟，然后吐掉）；b、

操作中：电子支气管镜从右鼻腔插入，经过鼻腔、咽喉、会

厌通过声门进入气管，期间会注入利多卡因稀释液共 4 次，

每次 2ml，会有呛咳感觉，配合医务人员指导，做深呼吸动作，

避免剧烈咳嗽，之后整个过程都保持平静正常呼吸直至操作

结束；c、操作后：患者禁食禁饮 2 小时，避免突然用力剧

烈咳嗽。

1.2.1.2 建微信群登记与微信发送

建立“电子支气管镜检查患者沟通群”，征得患者同

意后登记手机号码并入群。群发微信内容①②③项，微信由

支气管镜检查医务人员发送，并在群里进行交流、解释、答

疑。

1.2.2 观察指标

检查告知书执行率、检查等候时间、进镜时间、退镜

时间、检查成功率、不良反应发生率、满意度情况。

1.2.3 统计学方法

采用 SPSS25.0 软件包进行数据分析；计量资料进行 t

检验、方差分析，计数资料进行 Χ2 检验、Fisher 精确概率法，

以 P ＜ 0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1  2 组检查告知书执行率、检查等候时间、进镜时间、

退镜时间、检查成功率、满意度的比较。

见表 1。

表 1  2 组检查告知书执行率  检查等候时间  进镜时间  退镜时间  检查成功率  满意度比较 (`x±s)

组别 例数
检查告知书执行率 检查等候时间（min） 进镜时间（min） 退镜时间（min） 检查成功率 满意度 (%)

例 数      % (`x±s) (`x±s) (`x±s) 例数   %

对照组
观察组

100
101

80     80:0 
 98     97:0

15.10±8.93
6.12±7.08

1.53±0.40
0.85±0.21

0.64±0.20
0.62±0.20

99   99.0
100  99.0 

82.0
94.8

P 值 0.0000 0.000 0.000 0.472 1.0000 0.0047

2.2  2 组不良反应发生率的比较。

见表 2。

表 2  2 组不良反应发生率的比较

组别 例数
呛咳 恶心 胸闷 气促 头晕 胸痛

例数      % 例数      % 例数      % 例数      % 例数      % 例数      %

对照组
观察组

100
101

22     22.0
21     20.8

8      8.0
6      5.9

8      8.0
9      8.9

4      4.0
3      3.0

10     10.0
8       7.9

2      2.0
3      3.0

P 值 0.836 0.5663 0.8165 0.9893 0.6057 0.9910

3 讨论

电子支气管镜检查是临床上常用的一项操作手段，对

支气管和肺部病变有重要的诊断和治疗作用，在检查或治疗

过程中可能出现麻醉药物过敏、心跳呼吸骤停；气道损伤、

喉头水肿及支气管痉挛；诱发心脑血管意外、心率失常；出

血、窒息；细胞刷及活检钳折断于患者体内；气胸、纵隔气肿；

缺氧加重；术后发热、原发感染播散或加重等合并症或其他

不可预料的意外。因此除签署知情同意书外，检查前患者的

准备工作也尤为重要。按传统方法进行常规指导，仍有患者

忘记禁饮禁食、高血压病史患者忘记服降压药、无家属陪同

或者住院患者漏建立静脉通道、漏做心电图和抽血、漏带胸

部 CT 片、检查前无停抗凝和抗血小板药等准备不到位的情

况出现。研究认为，从预约到检查的时间间隔是导致检查前

准备不到位的一项独立危险因素，随着间隔时间的延长，患

者意识产生了淡化，渐进地忽略了检查前准备工作。本研究

主要采用检查前手机微信群反复多次给予微信进行宣教、督
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导的方法，以提高患者执行检查告知书的依从性。结果显示

手机微信群指导的观察组患者检查告知书执行率高于对照

组（P ＜ 0.05），说明多次适时给予微信宣教指导，方便患

者反复学习和观看，可以起到督导及提醒作用，并提高患者

对检查前准备工作重要性的认识，从而提高患者检查告知书

的执行率。

采用预约制度支气管镜检查患者，检查前有部分患者等

候时间仍较长。有研究显示 [6-9] 由于检查前等待时间长，在

候诊中普遍患者出现焦虑和不满情绪，是引起投诉纠纷和满

意度低的主要原因。分析原因发现，主要是部分患者不按预

约时间段到达，造成患者堆积在某一个时间段内。部分患者

检查过程中安排不紧凑，造成部分时间段有患者断层现象，

医务人员闲置，下班时间却堆积部分患者，从而需要加班完

成检查。还有同时间段内的患者因检查时气道状况不一样，

有部分患者耗时较长，如痰液多且粘稠者、需活检者、出血

者、取异物者等，从而导致检查时间相差很大，患者不明白

就会产生疑惑不满，当医务人员去解释的时候，患者不信任，

产生怀疑态度。本次研究显示，观察组患者检查等候时间更

短于对照组（P ＜ 0.05），观察组患者满意度更高于对照组

（P ＜ 0.05）。究其原因，手机微信群里把预约同一时间段

的患者再分出先后顺序，显示每个患者相对具体的时间，把

时间段缩短，而且一目了然，以及跟患者强调准时重要性。

如遇到前面患者有活检、出血或检查耗时较长时，提前在微

信群里告知，让后面患者顺延推迟到达气管镜室时间，并动

态调整检查时间。患者可在微信群里实时查看检查和检查间

情况，避免检查时间段患者堆积或断层情况出现，从而使检

查等候时间更短，提高了患者满意度。

本研究以右鼻腔开始进镜，经过鼻腔、咽喉、会厌、

进声门到分别予主气管、隆突、左主支气管、右主支气管注

入利多卡因稀释液为进镜终点；以病灶冲洗或治疗完后开始

退镜直至出鼻腔为退镜终点。结果显示，观察组患者进镜时

间低于对照组（P ＜ 0.05），2 组间的退镜时间和检查成功

率以及不良反应发生率差异无统计学意义（P ＞ 0.05）。笔

者认为支气管镜检查前患者均有不同程度的紧张、焦虑和担

心等心理问题，观察组患者采用微信群适时连续地给予微信

宣教指导，因微信具有语音、视频、视频号、小程序等功能，

改变了以往传统单纯的口头和书面指导相结合的方式，可将

相关信息更直观，更形象地展现给患者，该方式有利于患者

的集中宣教指导 [10]，并有助于患者理解和掌握。患者有疑

问时，可以在微信群里反馈，医务人员给予及时答疑、讲解、

疏导，医患交流通畅，互动性好，患者对医务人员产生信任

感。因此，在进镜时能更好地配合医务人员指导，降低了进

镜时间。在检查过程中麻药作用下，2 组间患者都能较安静

配合，因此退镜时间、检查成功率和不良反应发生率差异无

统计学意义。

综上所述，手机微信群适时反复给予微信宣教指导，

在电子支气管镜检查患者中效果显著，可明显提高患者检查

告知书执行率和满意度，降低了检查等候时间和进镜时间。

但本研究尚有一定的局限性，老年患者使用微信熟练度较

慢，花费较多时间，需与其他健康教育方式配合使用结果将

更佳。
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