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全科护理 

重症肺炎合并心衰护理中临床护理路径的应用效果
研究 
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摘要：目的  探讨重症肺炎合并心衰患者进行护理时临床护理路径的应用效果。方法  选择重症肺炎患者作为研究目标，纳入人数为 100

例，将其进行分组。结果  对患者干预后，对比血气分析指标，观察组优于对照组，P＜0.05。对比体征恢复情况，两组差异显著，P＜0.05。

结论  应用临床护理路径对重症肺炎合并心衰患者干预，可使其血气指标得到有效改善，疾病症状明显减轻，心理状态显著提高，对患者治疗

有重要价值。 
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在呼吸系统感染性疾病中，肺炎属于具有较高发病率的一种，一

般较多出现在春季和冬季，同时具有很多并发症。按照疾病严重程度

进行分类，可将其分为重症和轻症肺炎。前者一般起病较急，控制起

来比较困难，身体多个组织或器官可能受累。而且还可能导致患者出

现全身中毒情况，如果没有及时进行抢救，会威胁生命安全。根据相

关研究可知，重症肺炎如果没有对疾病进展进行控制，会使患者出现

心肌损害，增加右心负荷量同时增加肺循环阻力，最后导致出现心力

衰竭，影响着生命转归。在此类患者治疗时，疾病护理属于一项重要

内容，通过科学的措施进行干预，可有效提高患者治疗效果，提升患

者生存率。 

1.资料和方法 

1.9 一般资料 

选择重症肺炎患者作为研究对象，将其中合并心衰的 100 人进行

分组，两组人数相等，平均年龄为（55.15±3.0）岁。所有人员都符

合疾病诊断标准，研究将具有肺部恶性肿瘤患者排除，同时排除神经

系统障碍和内分泌紊乱以及支气管哮喘患者，还需将肝肾等脏器功能

障碍患者排除，处于哺乳期和妊娠期女性禁止参与。 

1.10 方法 

对照组应用常规方式进行护理，主要为其展开专科护理，同时为

患者实施健康指导、营养支持，以及对症支持护理，还需将生活护理

工作做好。观察组采用临床护理路径护理，具体如下：①护理小组建

立起来。由护士长担任小组组长，小组成员需具备较强的责任感，同

时具有丰富工作经验，所有人上岗前须通过专业护理培训。②护理路

径表制定出来。按照循证医学对循证证据进行查找，和护理工作相结

合，将患者的护理路径表制定出来，根据时间顺序明确护理服务项目，

表中详细填写患者基本信息。护理路径各项内容由护理人员向患者介

绍清楚，使患者明确相关注意事项，并在床头悬挂此表。③入院当天。

热情接待患者，生命体征严密监测，对其健康认知了解后，向患者介

绍疾病情况，明确是否具有过敏史和既往病史。处理方案确定后，向

患者和家属介绍基本要点，得到患者的配合。帮助患者选择平卧位，

头部向一侧偏，呼吸道的通畅性保持好，按照医嘱采用无创呼吸机或

低流量吸氧。将静脉通道建立起来，根据医嘱进行补液或药物干预。

④入院 2~4 天。将患者呼吸道护理工作做好，出现的分泌物及时清

除，还可为其展开吸痰处理。一般在服药前进行吸痰，避免患者出现

呛咳等情况。必要时可为其采用超声雾化吸入干预，排痰时可辅助叩

背，让患者选择侧卧位体位。临床疾病症状和生命体征变化情况密切

监测，有异常及时上报处理。⑤入院 5~7 天。为患者展开治疗性的

护理干预，指导患者进行肝肾功能和胸片以及血尿常规等检查，让患

者生活中多饮水，每天进行简单的活动，以此对其康复进行促进。⑥

出院前一天。全面评估身体恢复情况，指导出院后疾病复发的预防手

段，告知日后生活中相关注意事项，为患者发放健康手册。让患者明

确健康的生活方式对疾病预防和改善具有的重要价值，以此避免肺炎

再次复发。 

1.3 统计学方法 

文章数据用 SPSS 21.0 软件处理，以χ2、t 检验，若 P＜0.05，

则表示有统计学意义。 

2.结果 

表一 对比两组血气分析指标情况 

组别 n 心率（次/min）PaO2（mmHg）
PaCO2

（mmHg） 

观察组 50 87.15±6.89 87.25±5.45 33.35±6.45 

对照组 50 102.46±7.15 61.57±7.06 36.59±6.81 

t  6.667 6.875 5.285 

p  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表二 对比两组患者体征恢复情况 

组别 n 退热时间（d）
气促消失时

间（d） 

心衰消失时

间（d） 

观察组 50 3.36±3.89 3.18±0.87 2.28±0.67 

对照组 50 6.02±1.27 5.51±1.09 4.48±1.01 

t  4.425 5.467 4.122 

p  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3.讨论 

根据研究可知，采用临床护理路径干预观察组后，此组患者血气

分析指标和体征恢复情况明显优于对照组，可充分说明此护理模式具

有的应用价值。总而言之，重症肺炎合并心衰患者采用临床护理路径

干预，可有效改善机体血气指标情况，同时让患者各项体征快速恢复，

促进疾病治疗和预后改善，在临床中有很好的应用价值。 
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