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老年慢性支气管炎患者护理过程中应用针对性护理干预的效果 

金秀玲 

（新疆生产建设兵团笫九师医院 161 分院  834800） 

【摘  要】目的：分析老年慢性支气管炎患者护理过程中应用针对性护理干预的效果。方法：选择在我院进行诊疗的老年慢性支气

管炎患者，从中抽取临床资料完整的96例患者作为本次实验的参与对象，研究时间为2022年2月至2024年7月，采用随机

编号方式，将上述96例参与对象均分为两组，48例患者为参照组，实施传统护理，48例患者为干预组，应用针对性护理

干预，对比两组情绪管理情况、生存质量、护理满意度。结果：针对性护理干预后，情绪管理评分，两组对比，明显干

预组数据表现更优，P＜0.05；参照组生存质量与干预组相比较，参照组数据结果显示更差，P＜0.05；参照组和干预组

护理满意度分别为93.75％、97.92％，根据结果显示，干预组护理满意度更高，P＜0.05。结论：在老年慢性支气管炎患

者护理过程中，开展针对性护理，能够有效改善患者不良情绪，提高患者生存质量，构建和谐护患关系。 
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The effect of targeted nursing intervention in the nursing of elderly patients with chronic bronchitis 

Jin xiuling 

（Xinjiang Production and Construction Corps 9th Division Hospital 161 branch  834800） 

[Abstract] Objective：To analyze the effect of targeted nursing intervention in the nursing process of elderly patients with chronic 

bronchitis.Methods：choose the diagnosis and treatment of elderly patients in chronic bronchitis in our hospital，from clinical 

data complete 96 patients as the experiment，the study time for February 2022 to July 2024，using the way of random number，

the 96 cases of participants are divided into two groups，48 patients for the reference group，the implementation of traditional 

nursing，48 patients for intervention group，the application of targeted nursing intervention，compare two groups of emotional 

management，the quality of survival and nursing satisfaction.Results：After the targeted nursing intervention，the emotion 

management score，compared between the two groups，the intervention group was better，P <0.05；the survival quality of the 

reference group was worse，P <0.05；the reference group was 93.75% and 97.92%，respectively.According to the results，the 

nursing satisfaction of the intervention group was higher，P <0.05.Conclusion：In the process of nursing elderly patients with 

chronic bronchitis，targeted nursing can effectively improve patients 'bad mood，improve patients' quality of life，and build a 

harmonious nurse-patient relationship. 
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老年慢性支气管炎是一种常见的呼吸系统疾病，主要特

征是支气管长期炎症[1]。老年慢性支气管炎的发生与多种因
素相关，主要包括长期吸烟、空气污染、职业暴露、其他环
境因素[2]。该疾病起病缓慢，病程持续时间长。临床会通过
病史、临床症状和肺功能检查来诊断该疾病，采用药物疗法
等对患者进行治疗。但在治疗过程中，由于病情反复发作，
导致患者出现负性心理状态，从而影响患者的生存质量，不
利于患者快速康复[3]。因此，在对患者进行治疗时，应对患
者进行护理，针对性护理是指结合患者的具体病情、身体状
况、心理需求等因素，制定针对性的护理方案，满足患者在
疾病治疗过程中的不同需求。本次实验将选择在 2022 年 2
月至 2024 年 7 月期间在我院诊治的 96 例慢性支气管炎老年
患者，分析老年慢性支气管炎患者护理过程中应用针对性护
理干预的效果。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 
选择在我院进行诊疗的老年慢性支气管炎患者，从中抽

取临床资料完整的 96 例患者作为本次实验的参与对象，研
究时间为 2022 年 2 月至 2024 年 7 月，采用随机编号方式，
将上述 96 例参与对象均分为两组，48 例患者为参照组，48
例患者为干预组，参照组：男患者和女患者占比为 25：23，
最小年龄和最大年龄分别为 63 岁、84 岁，年龄均值为（72.30

±2.95）岁，干预组：男患者比例为 26/48，女患者比例为
22/48，选择 64 岁-84 岁年龄段的老年慢性支气管炎患者，
中位数为（73.18±2.83）岁。组间性别、年龄等基础资料对
比，数据相似，p＞0.05。 

纳入标准：①均是老年慢性支气管炎患者。②未有精神
类疾病。③未有血液系统疾病。排除标准：①与临床诊断标
准不符。②语言障碍。③年龄小于 63 岁。④接受调查能力
欠缺。 

1.2 方法 
参照组：进行传统护理。①健康宣教：向患者介绍关于

慢性支气管炎的知识。②环境护理：对病房进行通风，保持
病房内空气流通，可以使用空气净化器。③观测护理。密切
观察患者生命体特征，了解患者整体健康状况。④用药护理。
告知患者需要服用的药物名称、服药次数等。 

干预组：开展针对性护理干预。①健康教育：鼓励患者
戒烟，并提供支持和资源；建议老年患者避免接触污染物、
过敏源和刺激性气体。②呼吸训练：老年患者的机体抵抗力
和支气管的防御能力会下降，会影响自身的呼吸功能。因此，
需要教授患者腹式呼吸、唇间呼吸等呼吸训练方法，腹式呼
吸方法：采取仰卧姿势或站立姿势，患者缓慢深入吸气，使
腹部隆起，缓慢呼气，使腹部凹下，一呼一吸控制在 15 秒
左右，深吸气 3-5 秒，屏息 1 秒，慢呼气 3-5 秒，再屏息 1
秒。一天开展 2-3 次训练即可，每次训练 15-30 分钟左右。
唇间呼吸具体步骤：深吸一口气，将嘴唇缩成吹口哨状，缓
慢呼气 5 秒左右，呼气时嘴唇收缩程度由患者自行调整，每
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天训练 3-4 次左右即可，每个动作重复 9 次左右。鼓励患者
开展适度的身体活动，如散步、打太极拳等，有助于增强肺
活量，缓解呼吸困难。③营养护理：为患者提供高营养、易
消化的饮食，确保患者有足够的能量和营养。鼓励患者多饮
水，以帮助稀释痰液，便于排出。④吸痰护理：根据病变部
位调整患者体位，以利于痰液排出；定期拍打背部，帮助患
者咳出痰液；使用蒸汽吸入法稀释痰液，便于咳出；食用具
有止咳化痰作用的食物；可以让患者服用祛痰药物。⑤吸氧
护理：对于低氧血症的老年慢性支气管炎患者，应当开展吸
氧护理。吸氧护理可以让患者呼吸顺畅，提高血氧饱和度。
⑥药物管理：确保患者按时服用医生处方的药物，包括支气
管扩张剂和抗炎药物；观察药物的副作用，及时与医生沟通。
⑦症状监测：定期测量呼吸频率、脉搏和氧饱和度，观察症
状变化。记录患者每日的症状，以便医生调整治疗方案。⑧
预防感染：建议老年患者接种流感疫苗和肺炎疫苗，以预防
呼吸道感染；加强手卫生，避免与感冒或流感患者密切接触。
⑨心理支持：由于病情原因，老年患者会出现心理问题，应
对患者进行情绪支持，关注患者的心理状态，提供倾诉机会，
帮助老年患者减轻心理压力。告知患者家属要给予患者陪
伴，让患者感到安全感；鼓励患者参与社交活动，减少孤独
感，提高生活乐趣。 

1.3 观察指标 
对比两组情绪管理情况、生存质量、护理满意度。①情

绪管理情况：应用抑郁、焦虑和压力量表（DASS-21），10-20
分表示临界焦虑、抑郁、有压力，20-30 分表示焦虑情绪、

抑郁情绪、压力较轻，30-40 分表示抑郁、焦虑、压力为中
度，40-50 分表示抑郁、焦虑、压力较严重，50 分以上表示
患者心理状态十分严重。②生存质量：采用世界卫生组织生
活质量-100 量表，观察指标为生理、独立性、社会关系、
生活环境，总计 100 分，评分越高表示生存质量越好。③满
意度：采用调查问卷方式，调查患者满意度。 

1.4 统计学方法 
在统计学处理过程中，使用 SPSS 24.0 对整理后的数据

进行统计分析，正态计量资料以均数±标准差（ sx  ）表
示，采用独立样本 t 检验，计数资料以率（%）表示，行卡
方检验，检验水准α=0.05。 

2.结果 

2.1 组间情绪管理评分对比 
针对性护理干预后，情绪管理评分，两组对比，明显干

预组数据表现更优，P＜0.05，详细见表 1。 
2.2 组间生存质量对比 
护理后，参照组生存质量与干预组相比较，参照组数据

结果显示更差，P＜0.05，详细见表 2。 
2.3 组间护理满意度对比 
参照组和干预组护理满意度分别为 93.75％、97.92％，

根据结果显示，干预组护理满意度更高，P＜0.05，详细见
表 3。 

表 1  组间抑郁、焦虑、压力评分对比分析（ sx  ） 
组别 例数 抑郁 焦虑 压力 

参照组 48 31.62±4.33 32.29±4.73 31.28±4.96 
干预组 48 21.56±4.83 19.37±4.40 19.56±4.91 

t  8.902 10.178 10.385 
p  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 2  组间生存质量对比分析（ sx  ） 
组别 例数 生理 独立性 社会关系 生活环境 

参照组 48 81.25±5.79 82.17±5.78 83.57±5.92 82.28±5.19 
干预组 48 91.18±5.61 91.16±5.70 92.04±5.46 93.17±5.32 

t  9.157 10.362 9.179 8.589 
p  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 3  组间护理满意度对比分析（n％） 
组别 例数 高度满意 满意 非常不满意 满意度 

参照组 48 30（62.50） 15（31.25） 3（6.55） 45（93.75） 
干预组 48 37（77.08） 10（20.83） 1（2.08） 47（97.92） 

X2  5.267 4.048 3.179 5.458 
p  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3.结论 

老年慢性支气管炎，作为一种常见的呼吸系统疾病，主
要影响中老年人群，其特点是长期、反复的咳嗽、咳痰或伴
有喘息症状，且这些症状往往在季节变换、气温骤变或遭遇
冷空气刺激时加剧[4-5]。该疾病的发生会影响老年人的生存质
量，威胁老年患者的健康与生命安全。老年慢性支气管炎的
发病机制复杂，多因素综合作用是其重要特点。随着年龄增
长，老年患者身体各系统功能逐渐衰退，呼吸系统的防御能
力减弱，使得老年人更容易受到外界病原体的侵袭[6-7]。长期
吸烟是老年慢性支气管炎最主要的危险因素之一，烟草中的
有害物质能损伤气道黏膜，引起慢性炎症。环境因素、职业
暴露、遗传因素等，也在不同程度上促进了该病的发生与发

展[8-9]。老年患者常以咳嗽为首发症状，初始时症状为间歇性
咳嗽，逐渐发展为持续性咳嗽[10]。咳痰也是老年慢性支气管
炎的典型表现，痰液多为白色黏液或浆液泡沫性，偶可带血。
随着病情进展，患者可能出现喘息、气短等症状。部分患者
还可能伴有胸闷气短、疲乏、食欲不振等全身症状。由于病
情的反复，导致老年患者出现负性情绪，影响身体恢复。因
此，应对患者开展针对性护理，针对性护理能够结合患者的
实际情况进行个性化护理，以适应患者需求，帮助其快速康
复[11]。对患者进行健康教育，告知患者改掉不良生活习惯，
提高患者的健康意识；对患者进行呼吸训练，教授患者呼吸
锻炼方法和身体锻炼方法，从而改善患者的呼吸功能；对患
者进行营养护理，告知患者关于饮食方面的事宜，促进患者 
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的关注度，所以实际的风险管理效果不够理想，建议对护理
管理模式进行优化完善，从而促使风险事件的发生风险显著
下降。相关研究显示，实施手术室风险评估护理，明确相关
的风险问题，并采取有效的应对措施，可以有效提升实际的
风险护理管理效果，降低出现风险事件的概率，患者的身心
负担都能显著下降，护理体验感良好，对待手术可以保持稳
定的态度，治疗信心提高，依从性良好，临床工作能有序推
进[11，12]。 

结果显示，观察组风险事件发生率低于对照组，护理满
意度及护理质量均好于对照组，P<0.05。综上，对于手术患
者来说，建议完善相应的手术护理，可实施手术室风险评估
护理，以此能促使风险事件的发生概率下降，更好地对患者
的健康安全加以保障，患者获得较高质量的护理服务，有助
于手术的顺利开展，且患者对护理工作较为认可，满意度理
想，建议于临床推广应用。 
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尽快康复；开展吸痰护理，促进患者痰液排出，促进呼吸顺
畅；开展吸氧护理，改善患者肺功能，缓解患者的喘息、胸
闷等症状；药物管理能够帮助患者改善症状，减轻病情；定
期监测患者身体情况，便于医务人员改善治疗方案；建议患
者接种疫苗，防止呼吸道感染；给予患者情感支持，帮助患
者消除或改善负性心理状态。根据本次研究结果看，护理干
预后，情绪管理评分，两组对比，明显干预组数据表现更优；

参照组生存质量与干预组相比较，参照组数据结果显示更
差；参照组和干预组护理满意度分别为 93.75％、97.92％，
根据结果显示，干预组护理满意度更高，证明该护理模式，
可以有效提升老年慢性支气管炎患者的生存质量，减轻症
状，帮助其更好地应对疾病。 

综上所述，老年慢性支气管炎患者护理过程中应用针对
性护理干预，能够改善患者焦虑、抑郁情绪，降低其心理压
力，提高其生存质量，提高护理满意度。 
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