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优质护理模式在耐多药肺结核患者护理中的临床应用效果 

余艳 

（咸宁市第一人民医院  湖北咸宁  437000） 

【摘  要】目的：观察优质护理模式在耐多药肺结核患者护理中的临床应用效果。方法：在2022年8月—2023年10月开展研究，并

在本院中选取研究对象，目标人群为耐多药肺结核患者。共获得90例研究对象，分成两组后每组45例。两组均实施常规

护理，观察组增加使用优质护理模式。结果：观察组掌握健康知识率、合理用药率、主动采取防传染措施率、保持良好

心态率高于对照组，P＜0.05。护理前两组的躯体功能、心理功能、社会功能、物质生活评分对比，P＞0.05。两组护理

后的躯体功能、心理功能、社会功能、物质生活评分比护理前升高，P＜0.05。护理后观察组的躯体功能、心理功能、

社会功能、物质生活评分高于对照组，P＜0.05。观察组的护理总满意率高于对照组，P＜0.05。结论：优质护理模式在

耐多药肺结核患者护理中的临床应用可以提升遵医嘱的情况，提高其生活质量，获得良好的护理满意度。 

【关键词】优质护理；耐多药肺结核；遵医嘱；生活质量；护理满意度 

The clinical application effect of high-quality care model in the care of multidrug-resistant tuberculosis patients 

Yu Yan 

（Xianning City first People's Hospital Hubei Xianning  437000） 

[Abstract] Objective：To observe the clinical effect of quality nursing model in the nursing of multi-drug resistant tuberculosis patients. 

Methods：The study was conducted from August 2022 to October 2023，and the study subjects were selected from our hospital. 

The target population was patients with multidrug-resistant tuberculosis. A total of 90 study subjects were obtained，with 45 

patients in each group after dividing into two groups. Both groups performed routine care，and the observation group increased 

the use of the quality of care model. Results：The rate of health knowledge，rational drug use，active prevention measures and 

higher than that of the control group，P <0.05. Comparison of physical function，psychological function，social function and 

material life scores between the two groups before nursing，P> 0.05. In both groups，the physical function，psychological 

function，social function and material life scores were higher after nursing than before nursing，P <0.05. The physical function，

psychological function，social function and material life scores of the nursing observation group were higher than those of the 

control group，P <0.05. The total satisfaction rate of care in the observation group was higher than the control group，P <0.05. 

Conclusion：The clinical application of quality nursing mode in the nursing of MDR-TB patients can improve the situation of 

compliance with medical advice，improve their quality of life，and obtain good nursing satisfaction. 
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肺结核是指结核分歧杆菌感染肺部引起的一种疾病，是

结核病中最为常见的一种[1]。其中感染的结核分歧杆菌同时

对异烟肼、利福平耐药的患者为耐多药肺结核患者。临床对

于耐多药肺结核的治疗要根据痰涂片、药敏试验选择合适的

药物[2]。此外，该病患者因为疾病给身体带来的症状、活动

限制、长期治疗等存在多项生理和心理需求。护理人员应对

其实施科学、有效的护理措施，以便促进治疗措施顺利开展，

防止疾病传播，满足其生理和心理需求。随着医疗模式的转

变，各种新型的护理模式在临床得到应用[3]。优质护理是临

床应用最为广泛的护理模式之一[4]。本文观察优质护理模式

在耐多药肺结核患者护理中的临床应用效果。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

在 2022 年 8 月—2023 年 10 月开展研究，并在本院中

选取研究对象，目标人群为耐多药肺结核患者。纳入标准：

1）临床确诊。2）认知正常。3）意识清晰。4）沟通能力

良好。5）同意参与研究。排除标准：1）其他器官严重疾

病。2）精神疾病。3）其他肺部疾病。4）肿瘤。5）妊娠

或哺乳。共获得 90 例研究对象，分成两组后每组 45 例。

对照组中男性 23 例、女性 22 例，年龄 34～63 岁、平均（49.72

±4.92）岁，病程 1～6 年、平均（2.62±1.10）年，除异

烟肼、利福平外，对吡嗪酰胺耐药 29 例、乙胺丁醇耐药

22 例、链霉素耐药 26 例。观察组中男性 24 例、女性 21

例，年龄 35～62 岁、平均（49.69±4.77）岁，病程 1～6

年、平均（2.59±1.08）年，除异烟肼、利福平外，对吡嗪

酰胺耐药 28 例、乙胺丁醇耐药 22 例、链霉素耐药 27 例。

以上对比，P＞0.05。 

1.2 方法 
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两组均进行常规护理：保持病区环境卫生，定期对病区

的物品、空气、地面进行消毒。遵医嘱为患者用药，协助患

者进行各项检查（血常规、肝肾功能、胸部 X 线片、痰涂

片及药敏试验等），密切关注临床症状和体征的变化。观察

组增加使用优质护理模式：1）入院指导。协助患者及家属

办理各项入院手续，介绍病区环境、设备、制度。为患者建

立病例档案，记录患者的病史、用药、医疗过程、联系方式，

通过与患者及家属沟通了解患者的性格、兴趣、经历、习惯。

2）健康教育。对患者及家属进行病因、症状、危害、传染

途径、诊断及治疗方法的介绍。定期在病区开展健康讲座，

印发关于耐多药肺结核的知识手册。为患者及家属演示佩戴

口罩、日常消毒、掩口咳嗽等防控疾病的方法。3）用药指

导。介绍每种药物的使用目的、方法、剂量、疗程等相关信

息，强调不遵医嘱用药的危害性。告知在用药期间可能出现

的不良反应，以及不良反应出现时的表现，让患者在发现不

适等症状时及时通知医护人员。对患者用药后的症状进行密

切观察和记录。4）心理疏导。通过观察患者的表情、行为

及与患者沟通，了解其对疾病的看法及心理状态。纠正患者

对疾病的错误认知，告知其目前医疗技术进步，要耐心、积

极地配合治疗。为患者介绍治疗后预后良好的病例，与患者

一起畅享出院后的美好生活。限制患者亲友探视，鼓励患者

使用微信等社交软件与亲友沟通。5）出院指导。协助患者

及家属办理出院手续，为其提供保险、报销材料。告知患者

保持饮食合理、作息规律、睡眠充足，少去人群密集的场所，

注意保持居住环境空气质量。让患者坚持进行运动，以不感

到劳累的运动强度为宜。 

1.3 观察指标 

在护理后调查患者是否掌握健康知识、合理用药、主动

采取防传染措施、保持良好心态。使用生活质量综合评定问

卷（GOOLI-74）评价生活质量，分为四个方面，评分高表

示质量好。患者出院时使用口头询问的方式，让患者根据住

院期间护理服务的水平评价护理满意度，分为非常满意、一

般满意、不满意，前两项纳入总满意范畴。 

1.4 统计学分析 

用 SPSS25.0 统计学软件进行数据分析，计量资料符合

正态分布，以（ sx  ）表示､行 t 检验，计数资料以百分

数表示､行 2x 检验，P＜0.05 为差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 遵医嘱情况 

观察组掌握健康知识率、合理用药率、主动采取防传染

措施率、保持良好心态率高于对照组，P＜0.05。详见表 1。 

2.2 生活质量 

护理前两组的躯体功能、心理功能、社会功能、物质生

活评分对比，P＞0.05。两组护理后的躯体功能、心理功能、

社会功能、物质生活评分比护理前升高，P＜0.05。护理后

观察组的躯体功能、心理功能、社会功能、物质生活评分高

于对照组，P＜0.05。详见表 2。 

2.3 护理满意度 

观察组的护理总满意率高于对照组，P＜0.05。详见表 3。 

表 1  遵医嘱情况[例（%）] 

组别 掌握健康知识 合理用药 主动采取防传染措施 保持良好心态 

对照组（n=45） 34（75.56） 41（91.11） 32（71.11） 32（71.11） 

观察组（n=45） 41（91.11） 45（100.00） 40（88.89） 40（88.89） 
 2x  3.868 4.186 4.444 4.444 

P 0.049 0.041 0.035 0.035 

表 2  生活质量（分， sx  ） 

躯体功能 心理功能 
组别 

护理前 护理后 
t P 

护理前 护理后 
t P 

对照组（n=45） 49.77±4.92 53.28±5.11 3.319 0.001 41.65±4.39 46.43±4.68 4.997 ＜0.001

观察组（n=45） 49.68±4.32 58.56±5.32 8.692 ＜0.001 41.71±4.52 51.22±4.77 9.708 ＜0.001

t 0.092 4.802   0.064 4.808   

P 0.927 ＜0.001   0.949 ＜0.001   

续表 2 

社会功能 物质生活 
组别 

护理前 护理后 
t P 

护理前 护理后 
t P 

对照组（n=45） 49.43±4.28 54.11±4.71 4.933 ＜0.001 39.11±4.25 43.99±4.39 5.358 ＜0.001

观察组（n=45） 49.66±4.35 57.93±4.82 8.545 ＜0.001 39.09±4.22 46.63±4.57 8.131 ＜0.001

t 0.253 3.802   0.022 2.795   

P 0.801 ＜0.001   0.982 0.006   
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表 3  护理满意度[例（%）] 

组别 非常满意 一般满意 不满意 总满意 

对照组（n=45） 16（35.56） 22（48.89） 7（15.56） 38（84.44） 

观察组（n=45） 23（51.11） 22（48.89） 0（0.00） 45（100.00） 

χ2 2.217 0.000 7.590 7.590 

P 0.136 1.000 0.006 0.006 

3 讨论 

肺结核病是一种具有悠久历史的疾病，人们一直在与结

核病进行斗争[5]。随着医疗技术的进步及多种抗结核药物的

研发，临床肺结核疾病的治疗效果得到明显的提高[6]。然而

虽然耐药性结核分歧杆菌的出现和传播，该病出现了死灰复

燃的趋势[7]。耐多药肺结核是临床治疗难度较大的一种肺结

核，对该病患者进行高水平、高质量的护理可以改善其预后。 

本研究中对观察组采取了多项适合耐多药肺结核患者身

心需求的优质护理措施。耐多药肺结核患者需要在医院住院

的时间较长，医院是其未来几周生活的主要场所，对其进行

病区介绍可以使其尽快适应住院生活。为患者建立病案可以

方便以后治疗过程中及时、准确地了解患者的基本临床资料，

了解患者的生活及经历可以使护理人员根据其性格特点进行

良好的沟通。目前很多患者及家属对耐多药肺结核的了解不

全面，甚至存在错误的认知。对患者及家属进行健康教育可

以提高其对疾病的认知水平，主动采取正确的预防传染措施，

有利于疾病的防控。耐多药肺结核的治疗需要使用多种药物

甚至需要中途更换药物，患者可因用药发生不良反应[8]。提前

告知不良反应的相关知识可以及时发现不良反应，并让患者

低不良反应的发生做好心理准备，减少其情绪波动，降低医

疗纠纷发生率。很多患者及家属对用药存在错误的认知，认

为药物会对人体造成严重的伤害，应尽量减少药量，还有些

患者认为增加药物用量可以起到更好的作用。这些错误认知

会导致其擅自更改用药剂量和疗程。对其进行用药指导可以

纠正其错误认知，促进药物合理使用。耐多药肺结核患者因

为自身患有传染性疾病，常常存在抑郁心理[9]。对患者进行心

理疏导可以提高其对治愈疾病的信心，缓解不良的情绪。为

了减少感染的发生，医院一般限制对耐多药肺结核患者的探

视，这会让患者感染孤独和失望，但是随着互联网及电子产

品的普及，大多数患均可使用各种线上交流软件进行社交活

动[10]。鼓励患者使用微信等社交软件与亲友沟通可以消除其

孤独感，使其感到被关心。为了防止患者的病情复发，护理

人员还对患者进行了出院指导，让患者通过保持良好的生活

习惯、尽早运动增强心肺功能，提高免疫力，减少引发疾病

的因素。 

综上所述，优质护理模式在耐多药肺结核患者护理中的

临床应用可以提升遵医嘱的情况，提高其生活质量，获得良

好的护理满意度。 
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