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中西医结合对老年慢支 
患者的治疗效果探讨

冯 薇
北京核工业医院中医科 北京 西城 100241

【摘要】目的：探讨在老年慢性支气管炎治疗中，采取中西医结合的临床治疗效果。方法：选择 2020年 6月至 2020年 11月期间，
我院收治的 82例老年慢支患者作为本次研究对象。采取双盲法将 82例患者平均划分为对照组和研究组，其中对照组（n=41），给予
常规西医治疗措施；研究组（n=41），采取中西医结合治疗措施。经过阶段性治疗，对比两组患者实际治疗安全性与整体治疗效果。
结果：从治疗效果来看，研究组治疗有效率95.12%（39/41），明显高于对照组75.61%（31/41），组间差异显著具有统计学意义（P＜0.05）；
从不良反应率来看，两组患者差异不明显，不具备统计学意义（P＞ 0.05）。结论：临床治疗老年慢性支气管肺炎，可采取中西医结
合治疗方法，治疗效果明显，具有临床推广意义。
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慢性支气管炎是一种常见的呼吸疾病，发病者多为老年人。
该病不会直接危及患者生命安全，却会降低患者的生活质量。同
时 ,该病会引发众多并发症 ,若治疗不及时，会演变为急性支气
管炎 [1]。初期治疗可采取西医治疗，效果较好。但慢性支气管炎
属于容易复发的疾病，一旦遇到适宜天气或患者抵抗力下降，就
会反复发作 [2]。临床研究发现，治疗慢性支气管炎辅以中药汤剂，
整体疗效显著。

1 资料与方法
1.1 一般资料
选择 2020年 6月至 2020年 11月期间，我院收治的 82例

老年慢性支气管炎患者作为本次研究对象。将患者分为对照组和
研究组，各 41例。对照组中，男性 23例，女性 18例；年龄在
61~83岁之间，平均年龄（68.9±1.8）岁；病程在 1~9年之间，
平均病程（5.6±1.1）年。研究组中，男性 24例，女性 17例；
年龄在 50~82岁之间，平均年龄（68.5±1.7）岁；病程在 1~10
年之间，平均病程（5.4±1.8）年。对比两组患者性别、年龄、
病程等一般资料，差异不明显，不具备统计学意义（P＞ 0.05）。

1.2 纳入与排除标准
纳入标准：所选82例患者均符合老年慢性支气管炎诊断标准 ,

患者及家属同意参与本次研究，并签订知情同意书，全程参与了
本次研究。排除标准：不同意参与本次研究的患者；患有其他精
神障碍性疾病的患者；患有其他重要脏器组织疾病的患者；未能
全程参与研究的患者。

1.3 方法
对照组：实施常规西医治疗，主要用药：0.2g头孢呋辛

+0.9%氯化钠注射液 100mL，每天实施 2次静脉注射。根据患
者临床症状增加多索茶碱及地塞米松等进行治疗，同时配合低流
量吸氧治疗。研究组：以对照组为基础，增加中药治疗。主要
用药包括：全瓜蒌 15g、陈皮 15g、甘草 15g、石膏 15g、炒杏仁
12g、霜桑叶 12g、炙麻黄 10g、茯苓 10g、清半夏 10g，以上中
药每剂煎服后每日分两次服用，连续服用两周后进行调整。

1.4 疗效标准
本次研究治疗效果分为三个等级。显效：参与研究患者症状

全部消失，且胸片显示为痊愈。有效：参与研究患者症状有明显
好转，胸片显示为改善明显。无效：参与研究患者病情未见好转
或加重，胸片显示也无明显变化。治疗有效率 =（显效患者例数
+有效患者例数）/总例数×100%。

1.5 统计学方法
本研究选用 SPSS 19.0统计学软件处理相关数据。计数资料

表示为（%）并行 x²进行检验，组间数据对比差异显著，具有统
计学意义，表示为（P＜ 0.05）。

2 结果
2.1 治疗有效率对比
对比两组患者治疗有效率，研究组 95.12%（39/41），明显

高于对照组 75.61%（31/41）。组间数据对比，差异显著具有统
计学意义（P＜ 0.05），见表 1。

表 1 两组患者整体治疗有效率对比 [n，（%）]

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

对照组 41 15（36.59） 16（39.02） 10（24.39） 31（75.61）

研究组 41 21（51.22） 18（43.90） 2（4.88） 39（95.12）

x² 4.569

P 0.034

2.2  不良反应发生率对比
对比两组患者不良反应发生率，研究组 7.32%（3/41）与对

照组 4.88%（2/41）对比，差异不明显无统计学意义（P＞ 0.05），
见表 2。

表 2 两组患者不良反应发生率对比 [n，（%）]
组别 例数 头晕 心悸 总发生率

对照组 41 1（2.44） 1（2.44） 2（4.88）
研究组 41 2（2.44） 1（2.44） 3（7.32）

x² 0.273
P 0.651

3 讨论
慢性支气管炎属于常见呼吸系统疾病。慢性支气管炎发病率

较高，多因外部环境（如：气候、空气污染、感染等）所致。慢
性支气管炎的主要症状有：呼吸不畅、喘息、咳嗽、（下转198页）



综  述药 店 周 刊

·  198  ·

的表达水平与结直肠癌临床病理特点的相关性研究： 附 
1340 例病例分析 [J]. 临床肿瘤学杂志， 2016, 11(5): 326-330.

[5] 何芳 . 早期胃癌患者常规胃镜、色素性胃镜活检与黏膜下剥
离术的对比研究 [J]. 医药论坛杂志，2017,38(7):168-169.

[6] 梁丽，张继新，戎龙，等 .80 例早期胃癌及癌前病变内镜黏
膜下剥离术标本的处理及病理学评估[J].中华消化内镜杂志，
2016,33(9):589-597.

[7] 邱晓娣，潘翔珍，梁群英，等 . 胃镜下活检在胃黏膜高
级别上皮内瘤变诊断中的应用 [J]. 广西医科大学学报，
2016,33(2):310-312.

[8] 甘伟平，罗陈飘，陈喜志，等 . 抑癌基因 PTEN 和 P53 

在胃癌中的表达及意义 [J]．中华实用诊断与治疗杂志，

2016,30(1):68-70.

[9] 龚玉竹，庞学利，杨松柏，等 . 淋巴结转移阴性的胃癌

患者临床病理特征及生存探讨 [J]. 现代生物医学进展，

2016,16(3):466-469．

[10] 陈路川，魏晟宏，叶再生，等 . 进展期胃癌 No.8p 淋巴

结转移的危险因素及预后分析 [J]. 中华胃肠外科杂志，

2017,20(2):218-223．

咳痰等。慢性支气管炎不会直接危及患者生命安全，但该病引发
的肺气肿、肺心病及呼吸衰竭等则会危及患者的生命安全。该病
早期治疗效果较好，随着病程迁延，其治疗难度也会随之加大。
临床上多采取西医治疗方法，且在早期治疗中效果明显。但该治
疗方法对于老年慢性支气管炎的治疗效果相对较差，且复发率居
高不下。临床上，多项研究证实，中西医结合治疗效果显著，且
能达到互补的作用。中医治疗将该病划入“喘症”或“咳嗽”，
治疗也遵循平喘、止咳、清肺等中医理论 [3]。本研究发现，中西
医结合治疗老年慢性支气管炎效果显著（95.12%），明显低于传
统西医治疗（75.61%），差异具有统计学意义（P＜ 0.05）。两

种方法的不良反应发生率基本一致，差异不明显（P＞ 0.05）。
综上所述，中西医结合应用于老年慢性支气管炎治疗，效果

显著、不良反应率较低，具有临床推广价值。
参考文献
[1] 徐朵 . 两种药物联合治疗老年慢性支气管炎的探讨 [J]. 中国

继续医学教育 , 2020, 12（24）:154-156.
[2] 张剑辉 . 中医药调护对老年慢性支气管炎患者的疗效及生活

质量的影响 [J]. 深圳中西医结合杂志 , 2019, 29（1）:60-61.
[3] 胡蓉蓉 . 老年慢性支气管炎患者社区康复护理的效果评价[J].

基层医学论坛 , 2019, 23（3）:390-391.

（上接168页）

本次研究给予延续组患者延续护理，为患者建立健康档案，
有利于患者出院后随访工作的开展。护理人员通过随访能够更好
地掌握患者的恢复情况，并且能够及时对患者进行指导；心理护
理使患者在出院后也能够保持良好的心态积极进行眼部康复，患
者对青光眼的认知程度也有了加深；对患者进行行为干预和健康
宣传，使患者能够自愿积极养成良好的生活习惯和用眼习惯，促
进了疾病的恢复，有效提高了治疗效果，缩短了康复时间 [5-3]。因此，
延续组患者的眼压情况、视力稳定情况以及自我管理能力都在护
理后有了明显的改善。

综上所述，给予青光眼手术患者延续性护理，不仅能够较快
地改善患者的眼压和视力情况，还能够锻炼患者的自我管理能力，
因此，延续性护理值得推广。
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以及情绪安抚工作，提升患者的认知度，缓解患者的焦躁情绪；
并根据患者的疼痛程度及时开展非镇痛护理、药物镇痛护理以及
物理镇痛护理干预，能够及时控制患者的疼痛程度，减少因疼痛
引发的应激反应；并对患者的康复护理加强指导，减少术后发生
的并发症情况，最终使患者的身体恢复速度加快 [3]。

以上结果表明，预见性护理干预对于减轻行髋关节置换术的
股骨颈骨折患者疼痛程度、促进患者康复效果以及提高患者生活
质量起到关键性作用。
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提示研究组干预后焦虑情绪更少，这可能与心理干预后患者情绪
更稳定、检查认可度更高有关。另一组数据显示，研究组检查依
从性优良率为 97.5%，优于对照组的 80%，x2为 4.507，差异具
有统计学意义（P＜ 0.05）。提示研究组检查依从性更高，这可
能与其焦虑情绪更少等因素相关。

综上所述，心理护理干预有利于减轻消化内镜科检查患者焦
虑情绪，有利于检查依从性提升，值得临床推广应用。
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