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综合护理对中耳炎患者癿护理效果观察 
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摘要：目癿：探认在中耳炎患者中应用综合护理癿临床效果及对患者焦虑情绪癿影响。斱法：在来我陊迚行治疗癿中耳炎患者
中随机选择 72例迚行研究分析，病例选自 2019年 2月至 2020年 2月。挄照抽签法将所有患者平均分为两组，即：对照组
呾实验组，关中接叐一般护理癿患者组为对照组，接叐综合护理癿患者组为实验组，对比两组患者癿临床疗效。结果：实验组
患者癿治疗有效率高亍对照组，同旪实验组患者护理后癿汉密尔顿焦虑自评量表（HAMA）评分低亍对照组，差异存在可比
性（P＜0.05）。结论：综合护理能够有效提高中耳炎患者癿治疗效果，同旪对亍改善中耳炎患者癿焦虑情绪兴有重要意义，
值得推广。 
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中耳炎临床表现以听力出现不同程度的下降、耳鸣等为
主。在中耳炎治疗中，多数患者会采用药物治疗，以减少机
体损伤，但其疗效差强人意，病情容易反复发作。这会让患
者在短时间内难以接受，出现焦虑、抑郁的不良情绪

[1-2]
，更

有甚者会出现抵触或拒绝配合治疗的情况，从而影响患者的
治疗效果。因此需要对患者进行综合护理，帮助患者改善不
良情绪，提高治疗依从性，从而提高整体治疗效果。本次研
究中选择 72 例来我院进行治疗的中耳炎患者进行研究分析，
具体情况如下报告。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

本次研究中所有病例均为我院收治的中耳炎患者，病例
数为 72 例，病例截取时间始于 2019年 2 月，2020 年 2 月结
束。利用抽签法将所有患者分为对照组 36 例和实验组 36 例。
对照组患者的男女比例为 21:15，中位年龄为（46.3±2.2）
岁；实验组患者的男女比例为 19:17，中位年龄（47.5±2.1）
岁。对比两组患者的上述一般资料，差异不存在临床对比价
值（P＞0.05）。 

1.2 方法 

对照组-一般护理。实验组-综合护理，方法：（1）健康
教育，通过图片、录像、示教、讨论等方式对患者进行健康
宣教，为患者讲解疾病的发病机制、治疗方案、注意事项等，
提高患者的配合度；（2）心理护理，对患者的心理状况进行
综合评估，并对患者进行针对性的心理疏导，给予患者鼓励
安慰，帮助患者树立治疗信心，提高患者的治疗依从性；（3）
饮食护理，对患者进行饮食指导，告知患者控制脂肪、的摄
入，防止血液循环障碍，引发动脉硬化，造成耳聋；叮嘱患
者多食用富含蛋白质、维生素的食物，少食多餐，并保证睡
眠充足。 

1.3 疗效观察和评价 

（1）观察对照组和实验组的治疗效果，治疗有效率=（总
例数-无效例数）/总例数³100%。（2）对比两组患者护理前
后的 HAMA 评分，分值越大表述患者的焦虑情绪越重。 

1.4 统计学方法 

统计数据，将 SPSS17.0 统计学软件包作为本次研究数据

处理软件，其中治疗有效率和 HAMA 评分分别采用( x 士 s)和

（n,%）进行描述，分别行 T 值和 X
2
进行检验，差异在 P<0.05

时，存在临床可比意义。 

2 结果 

2.1 治疗效果对比 

对照组中无效患者 11例，治疗有效率为 69.44%（25/36）；
实验组中无效患者 2 例，治疗有效率为 94.44%（34/36）；
实验组的治疗有效率高于对照组，组间具有临床对比意义
（X

2
=7.6037,P=0.0058）。 

2.2 HAMA 评分比较 

两组患者护理前的 HAMA 评分比较无对比意义（P＞
0.05）；实验组患者护理后的 HAMA 评分与对照组相比明显更
低，组间对比结果说明统计学意义存在（P＜0.05），见表 1。 

表 1 对照组和实验组病例护理前后的焦虑评分比较( x 士 s) 

3 讨论 

目前对于中耳炎的发病机制尚未完全明确，但是权威资
料显示，该病与病毒感染、药物中毒、肿瘤性病变、内耳缺
血均有直接关系，同时精神压力大、生活不规律、睡眠不足
等也是诱发疾病的原因

[3]
。据流行病学资料显示，近年来的

发病人群越来越年轻化，同时发病率也呈上升趋势
[4]
。临床

对于中耳炎的治疗主要通过药物治疗，并且在保证睡眠等情
况下，改善患者自身的听力习惯，控制临床症状

[5]
。但是药

物治疗后病情容易反复发作，会对患者的身心产生冲击，给
临床治疗增加一定难度。相关专家认为，对中耳炎患者进行
综合护理能够提高护理效果，包括：健康教育、心理护理、
饮食护理等，通过多种方式相结合，给予患者心理疏导，让
患者能够调整心态，积极、正确的认识疾病，尽快康复。本
次研究中采用综合护理的实验组患者在治疗有效率和 HAMA

评分方面相比于对照组优势明显，又一次验证了综合护理在
中耳炎患者护理中的可行性。 

综上所述，在中耳炎患者的护理中采用综合护理具有显
著的临床效果，值得推广和应用。 
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组别 例数 护理前 HAMA 评分 护理后 HAMA评分 

实验组 36 45.52±2.47 36.23±2.05 

对照组 36 44.66±3.54 43.32±1.22 

T  1.1954 17.8323 

P  0.2360 0.0000 


