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针对性护理用于皮肌炎伴间质性肺炎患者的疗效评价 
孙子涵  

(重庆医科大学附属第二医院  重庆  400010) 

摘要：目的：评判应用针对性护理于皮肌炎并发间质性肺炎患者中的价值。方法：截取我院2018年12月~2019年12月收治的98例皮肌炎并发

间质性肺炎患者，根据患者的入院尾号单双数分为实验组（入院尾号单数）、参照组（入院尾号双数），两组各49例。实验组施行针对性

护理干预，参照组施行常规护理干预，比较两组护理效果。结果：实验组的总有效率高于参照组对比有差异（P＜0.05）。结论：皮肌炎并

发间质性肺炎患者接受针对性护理效果较佳，值得临床上应用和推广。 
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皮肌炎 DM，为一组累及皮肤、肌肉的自身免疫性疾病，发病

原因为受到自身免疫、感染、遗传、药物等因素影响所致。临床症

状：皮肤损害、肌肉无力。间质性肺炎属于较多因素（环境、药物、

结缔组织疾病等）所致肺间质炎性、纤维化疾病[1]。主要症状：呼

吸困难、咳嗽、乏力等。本文将我院近年来收治的皮肌炎并发间质

性肺炎患者为主，评判针对性护理干预、常规护理干预的应用效果。 

1.资料情况和方法 

1.1资料情况 

将我院 2018 年 12 月~2019 年 12 月所收治 98 例皮肌炎并发间

质性肺炎患者，联系患者入院尾号单双数分组处理，分为实验组及

参照组，每组人数为 49 例。实验组男、女分别为：27 例、22 例；

年龄区间段 45~52 岁，中位(48.5±3.4)岁；病程区间处于 2~3 年，

中位(2.5±0.5)年。参照组男、女分别为：28 例、21 例；年龄区间

段 44~52 岁，中位(48.3±3.2)岁；病程区间处于 2~3.2 年，中位(2.6

±0.6)年。两组患者的上述资料比较无显著差异（P＞0.05）。 

纳入标准：①接受实验室、病理学、影像学等检查确诊为皮肌

炎[2]；②通过肺功能检查、影像学检查及实验室检查等确诊为间质

性肺炎[3]；③患者、患者家属知情同意、签订同意书；④经过医学

伦理委员会同意、批准。 

排除标准：①临床资料不全；②精神障碍；③语言功能障碍；

④依从性差。 

1.2方法 

1.2.1 参照组施行常规护理，严密观察患者的各项生命体征指

数变化，并通过健康宣教方式为患者普及疾病相关知识。 

1.2.2 实验组施行针对性护理，①针对性呼吸衰竭护理，为患

者清洁皮肤和口腔，如果患者产生呼吸困难表现调整患者舒适体

位，并辅助药物治疗；若为应用呼吸机者，建议严格观察患者呼吸

机相关参数、呼吸机工作有无异常。同时，每日应做好病房消毒、

通风工作。②针对性饮食护理，叮嘱患者多补充一些含有维生素、

高蛋白、低盐等食物，禁烟酒、辛辣刺激食物。③针对性皮肤护理，

每日经清水清洁患者皮肤，通过柔软毛巾擦拭，同时定期为患者更

换床单、被单，告知患者保证个人卫生、定时修剪指甲。④针对性

用药护理，对患者用药过程有无不良反应加以观察，为患者讲解正

确用药方法及意义，以此提高患者用药依从性、严格遵医用药。 

1.3临床指标观察
 

1.3.1 观察两组临床疗效的差异。 

1.3.2 临床疗效判定：护理干预后临床症状（皮肤损害、肌肉

无力、呼吸困难、乏力等）全部消除，显效。护理干预后临床症状

得以一定缓解，有效。护理干预后没有获得显效及有效标准，无效。

上述中的前 2 项评价指标相加之和/100%为总有效率。 

1.4统计学处理及研究 

本文数据信息使用统计学软件 SPSS28.0 进行处理，计数资料、

组间临床疗效对比分别通过率%代表和 X² 检验；统计学处理显示：

P＜0.05，可评判存在统计学意义。 

2.结果 

实验组的总有效率＞参照组的总有效率，两组对比有统计差异

（P＜0.05），见表 1。 

表1 实验组、参照组临床疗效的对比研究[n=49（%）] 

组别 显效 有效 无效 总有效率

实验组 25 21 3 46（93.88）

参照组 16 22 11 38（77.55）

X　 -- -- -- 5.3333 

P 值 -- -- -- ＜0.05 

3.讨论 

皮肌炎中发生率较高的并发症为间质性肺炎，发病后会致使患

者产生呼吸衰竭、乏力、发热等表现，若没有及时处理会威胁到患

者的生命安全。为此，本文为患者提供了常规护理干预，但护理措

施较片面，不能尽可能满足患者的实际需求。所以本次研究实施了

针对性护理干预，可全面有针对性的为皮肌炎并发间质性肺炎患者

提供最优质的护理服务，尽可能满足患者的实际需求。通过呼吸衰

竭护理、饮食护理、皮肤护理、用药护理，开展针对性护理工作，

能关注到皮肌炎并发间质性肺炎患者的饮食、用药方面予以相应的

护理指导，使患者合理搭配饮食、遵医规范用药[4]；与此同时，可

以及时为患者清洁皮肤、口腔，合理调整体位、使用呼吸机，定期

为患者更换床被单，并叮嘱患者养成良好的生活习惯及卫生习惯。

通过本次研究结果显示，实验组总有效率高于参照组，统计学差异

显著（P＜0.05）。由此证实，本研究在皮肌炎并发间质性肺炎患者

护理中采用针对性护理有临床价值。 

总之，针对性护理于皮肌炎并发间质性肺炎患者中应用，可获

得较好的临床效果，值得在临床方面投入应用、推广。 
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