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摘要：目的 对结核性胸膜炎患者应用临床护理路径的效果进行研究。方法 选取本院在 2021 年 3 月～2022 年 4 月期间收治的 85 例结核性胸膜炎患

者，随机分成对照组（43 例）和研究组（42 例）。对照组行常规护理，研究组行临床护理路径，对比两组患者各项临床指标。结果 研究组患者胸腔

积液消失、住院时间低于对照组，护理质量评分高于对照组（P＜0.05）；研究组护理满意度高于对照组（P＜0.05）。结论 临床护理路径针对结核性

胸膜炎患者效果明显，可加速患者症状康复进程，减少住院时间，提高护理质量，建立理想的护患关系，值得在临床广泛推广。 
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结核性胸膜炎，顾名思义，为胸膜炎的一类，病原体为结核杆

菌，患者会存在持续干咳，周身发热、乏力、呼吸困难等临床表现。
由于结核性胸膜炎为慢性疾病，患者治疗时间较长，治疗阶段疾病
可能会反复发作，康复质量较差，对患者生活质量和治疗依从性，
都会有较大影响[1]。因此，需要在治疗的同时加强对患者的护理干
预。相关资料表明，临床护理路径可依循护理标准流程，提高护理
干预的质量，在结核性胸膜炎中同样就较大应用潜力。本研究将以
85 例结核性胸膜炎患者为例，对结核性胸膜炎患者应用临床护理路
径的效果进行研究，报告如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取本院在 2021 年 3 月～2022 年 4 月期间收治的 85 例结核性

胸膜炎患者，随机分成对照组（43 例）和研究组（42 例）。两组患
者一般资料如表 1 所示。 

表 1 两组患者一般资料 

分组 例数 男/女（例） 年龄均值
（岁） 

病程均值
（月） 

对照组 43 24/19 55.32±3.54 5.74±1.03 
研究组 42 26/16 55.86±3.43 5.89±1.11 

t/χ2 - 0.325 0.714 0.646 
P - 0.568 0.477 0.520 

1.2 方法 
对照组行常规护理，监测患者脉搏、心率等生命体征，做好鼻

导管护理，帮助患者排痰，帮助患者适当吸氧。若患者病情反复，
适当给予患者抗感染治疗。指导患者做腹式呼吸，实现患者肺部功
能的提升。研究组行临床路径护理，在患者入院之际，应引导患者
熟悉院内环境，告知患者院内制度，减少患者对医院的陌生感和焦
虑感。入院前 3 天，应当做好必要的健康宣教，将后续治疗措施的
注意事项告知患者，提高患者的配合度，为患者做好各项检查，包

括胸腔穿刺、胸膜活检等，告知患者可能需要的治疗时间[2]。入院
4-5 天，监督患者正常用药，提醒患者保持正确的作息习惯，关注
患者病情发展情况。入院 6-7 天，关注患者心理状态变化情况，对
上一阶段护理问题进行集中总结，同时关注患者是否有用药不良反
应。出院之前，为患者拔除引流管，做好患者及其家属护理培训工
作。出院之后，保持对患者的随访，提醒患者若有不适感，及时回
医院就医，并对后续护理方案进行有效调整[3]。 

1.3 观察指标 
对比两组患者胸腔积液消失、住院时间、护理质量评分和护理

满意度。其中，护理质量评分采用自制问卷，满分 100 分，分数越
高，质量越高。 

1.4 统计学分析 
本组研究采用 SPSS 24.0 统计学软件处理数据，用χ2 检验计数

资料，用 t 检验计量资料，差异具有统计学意义时，P＜0.05。 
2 结果 
2.1 两组患者胸腔积液消失、住院时间、护理质量评分对比 
研究组患者胸腔积液消失、住院时间低于对照组，护理质量评

分高于对照组（P＜0.05）。见表 2。 
表 2 两组患者胸腔积液消失、住院时间、护理质量评分对比

（ sx ± ） 

分组 例数 
胸腔积液消
失时间（d） 

住院时间 
（d） 

护理质量评
分（分） 

对照组 43 14.52±2.63 18.25±3.41 81.36±3.58 
研究组 42 9.74±1.53 13.74±2.05 94.75±2.12 

t - 10.211 7.368 20.919 
P - 0.000 0.000 0.000 

2.2 两组患者护理满意度对比 
研究组护理满意度高于对照组（P＜0.05）。见表 3。 

表 3 两组患者护理满意度对比[n（%）] 

分组 例数 十分满意 比较满意 不满意 总满意度 
对照组 43 16（37.21） 13（30.23） 14（32.56） 29（69.44） 
研究组 42 29（69.05） 10（23.81） 3（7.14） 39（92.86） 

χ2 - - - - 8.578 
P - - - - 0.003 

3 讨论 
结核性胸膜炎属于呼吸内科和感染科常见疾病，依照疾病类

型，可分成干性胸膜炎、渗出性胸膜炎和结核性脓胸，发病原因和
结核分枝杆菌代谢产物有较大关联，也有一些患者免疫机制过于敏
感导致发病。当前临床治疗思路为抗结核，但因为病程较长，患者
长时间被胸痛、周身乏力、呼吸困难等病症折磨，很容易质疑医护
人员专业性，引发护患纠纷。常规护理可以照顾患者生理层面的需
求，基于常规护理优势，临床护理路径可通过标准化流程，将护理
人员主观性带来的负面影响降至最低。本研究中，临床护理路径从
患者入院之时开始，到患者出院之后的随访护理，包括引流管护理、
用药护理、健康宣教、心理护理等方面，真正以患者为中心，可以
让护理人员在具体时间做正确的事，进一步提升护理质量[4]。 

结果表明，研究组患者胸腔积液消失、住院时间低于对照组，

护理质量评分高于对照组（P＜0.05）；研究组护理满意度高于对照
组（P＜0.05）证明临床护理路径针对结核性胸膜炎患者效果明显，
可加速患者症状康复进程，减少住院时间，提高护理质量，建立理
想的护患关系，值得在临床广泛推广。 
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