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老年尘肺患者长期氧疗的观察与护理 
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【摘要】目的 本次论述主要针对老年尘肺患者长期氧疗的观察与护理开展分析。方法 设定于 2023 年 1 月

开始实验，至 2024 年 12 月结束，纳入实验样本均为该期间收治老年尘肺长期氧疗患者，合计人数 80 例，依据

就医时间先后顺序作为分组条件，将前 40 患者作为对照组，实施常规护理服务，以后 40 例患者作为观察组，将

针对性护理策略进行临床应用，观察护理效果，检验护理价值。结果 两组患者干预前肺功能指标、6MWT 以及

生活质量数据无明显差异，干预后对照组相关数据均存在一定劣势，P 值均可见＜0.05 标准。结论 对老年尘肺长

期氧疗患者开展观察与护理，并根据患者实际需求实施针对性护理策略可明显改善患者肺功能，提升患者运动耐

力，促进患者生活质量恢复，显示积极辅助医疗价值，值得参考。 
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Observation and nursing of long-term oxygen therapy for elderly patients with pneumoconiosis 
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【Abstract】Objective This paper mainly analyzes the observation and nursing of long-term oxygen therapy in 
elderly patients with pneumoconiosis. Methods The experiment was set from January 2023 to December 2024, and the 
samples included in the experiment were all elderly patients with long-term oxygen therapy for pneumoconiosis who were 
admitted during this period, with a total of 80 cases, and the first 40 patients were used as the control group to implement 
routine nursing services, and the next 40 patients were used as the observation group, and the targeted nursing strategies 
were clinically applied, the nursing effect was observed, and the nursing value was tested. Results There was no significant 
difference in lung function indexes, 6MWT and quality of life data between the two groups before intervention, but there 
were certain disadvantages in the control group after intervention, and the P value was <0.05 standard. Conclusions 
Observation and nursing of elderly patients with long-term oxygen therapy for pneumoconiosis, and the implementation 
of targeted nursing strategies according to the actual needs of patients can significantly improve patients' lung function, 
enhance patients' exercise tolerance, and promote the recovery of patients' quality of life. 

【Keywords】Senile pneumoconiosis; Long-term oxygen therapy; Observe; Nursing 
 
尘肺是由于病人机体长期处于大量煤、岩石粉尘

中，肺部组织由于大量吸入上述物质所发生纤维化病

变，进而诱发气管慢性炎症改变，造成组织通气、换气

功能异常，发生疾病，且具有不可逆慢性特点[1]。老年

尘肺患者伴有咳嗽、咳痰、气喘、呼吸困难等症状，病

程较长，治愈性较差。长期氧疗可有效改善尘肺患者肺

功能，但如何开展有效氧疗，延缓病情发展，降低并发

症风险，延长寿命，成为临床医疗重点关注话题[2]。基

于此，本课题将围绕老年尘肺患者长期氧疗开展观察

与护理，以期为此类患者推荐更多护理参考依据。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
设定于 2023 年 1 月开始实验，至 2024 年 12 月结

束，纳入实验样本均为该期间收治老年尘肺长期氧疗

患者，合计人数 80 例，实施分组后，观察组中可见患

者年龄以 65-82 岁为主要分布区间，均值：（72.31±
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3.24）岁，显示男性女性比例（23：17）例，对照组中

可见患者年龄以 65-81 岁为主要分布区间，均值：

（72.98±3.42）岁，显示男性女性比例（24：16）。所

有患者中排除：患有严重心、肝、肾功能障碍患者，胸

部肿瘤、气胸、急性心肌梗死、心内血栓等合并症患者，

伴有精神疾病史以及视听、认知障碍患者，基线资料平

衡性符合开展条件（P＞0.05）。 
1.2 方法 
1.2.1 观察 
不同程度的缺氧状态是老年尘肺患者重要症状表

现，一般情况给予低浓度低流量持续吸氧，在氧疗过程

中应观察老年尘肺患者精神、意志变化，观察呼吸、血

压、心率变化，观察皮肤是否发生改变，是否存在发绀

等症状，是否存在憋气、进行性呼吸困难等表现；观察

氧气装置情况，检查是否存在管道堵塞、曲折，氧气装

置是否漏气；随着病情的逐渐加重，患者的肺功能逐渐

减退，患者治疗期间易产生负性情绪，导致出现不配合

行为，加之患者、家属认知不足，存在自行调节氧流量

现象，以及家居长期氧疗知识、护理知识缺乏现象，不

利于病情控制，应及时进行观察分析，给予针对性干预。 
1.2.2 护理 
对照组：依据医嘱完成相关护理操作。 
观察组：针对性护理措施，步骤涉及：1）根据患

者实际病情确定氧流量和给氧时间，针对伴有慢性

CO2 潴留患者实施 1-3L 每分钟低流量持续给氧，目的

在于避免 CO2 潴留症状加剧，产生呼吸抑制，且氧疗

时间控制在 7-15 小时左右，也可根据患者实际情况氧

疗时间调整至 15 小时以上，以达到预期效果[3]。2）通

过查房发现，病人经常擅自将氧流量调高，认为可改善

缺氧症状，且在症状缓解后拒绝氧疗，这种现象应及时

禁止，并根据患者实际情况开展健康教育工作，为患者

及家属说明氧疗的目的及作用，讲解远期影响，提高患

者及家属认知及依从性[4]；关注患者情绪变化，根据患

者心理状态进行针对性心理疏导，并利用病情恢复较

好案例鼓励患者，向患者传递积极向下正能量，促进治

疗信心提升、配合度提升[5]。3）选择一次性双腔吸氧

导管作为长期氧疗患者吸氧方式，并在氧疗过程中 12
至 24小时更换一次鼻导管，防止因吸氧带来不适症状，

患者若伴有感冒、鼻黏膜炎症表现时应使用鼻塞吸氧，

防止刺激肿胀黏膜，确保鼻导管或鼻塞畅通；及时清理

患者呼吸道、口腔、咽喉分泌物，清除胃反流残留物，

保持呼吸道畅通。4）为患者家属普及氧疗相关知识，

指导患者家属学习家庭氧疗方法，确保家属熟练掌握；

告知家属老年尘肺患者日常注意事项、并发症症状特

点，并与患者家属间建立联系，便于及时解决家居氧疗

出现问题，或指导家属尽快就医，降低并发症风险[6]。 
1.3 观察指标 
整理记录患者肺功能指标（FEV1、FEV1/FVC，计

FEV1 占比），监测记录 6 分钟步行(6MWT)距离，观

察患者运动耐受性评价，利用生活质量 SF-36 评价量

表完成心理健康、生理维度、社会维度、总体健康各维

度生活质量数据收集。 
1.4 统计学分析 
以 SPSS 24.00 统计学专业软件实施分析比对，运

用（/）表示、T 比对检验、（n，%）进行整理，获得

χ2 数值完成数据收集，显示 P＜0.05 则统计学意义确

切。 
2 结果 

表 1  对比两组患者肺功能指标、6MWT 相关指标（ ，n=40） 

组别 
FEV1（L） FEV1/FVC（%） FEV1 占比（%） 6MWT（m） 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 1.49±0.11 2.02±0.32 52.90±10.23 66.12±7.08 46.03±10.14 56.76±8.70 192.45±90.10 283.08±71.30 

对照组 1.46±0.14 1.58±0.20 53.89±10.30 55.87±8.23 46.40±10.16 49.18±9.40 194.46±87.03 201.09±90.37 

P 值 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

表 2  对比两组患者生活质量相关指标（ ，n=40） 

组别 
 心理健康 生理维度 社会维度 总体健康 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 52.34±4.21 72.35±4.16 50.24±5.07 70.06±4.32 49.97±5.28 69.87±5.40 55.32±4.87 72.50±5.06 

对照组 53.01±4.18 60.21±4.09 50.97±5.11 61.28±4.20 49.45±5.24 58.97±5.19 55.40±4.62 62.01±5.12 

P 值 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

 

sx ±

sx ±
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3 讨论 
相关调查显示，长期氧疗老年尘肺患者每天接受

氧疗时间越长，疗效越高，但 24 小时不间断吸氧不现

实，目前认为每天至少保持 15 小时左右，使动脉血氧

分压达到氧疗效果。 
同时有研究提出，将氧浓度控制在 24%-28%之间，

氧疗时间超过十年也不会发生氧中毒，显示长期氧疗

的可行性[7]。 
合理利用氧疗可促使老年尘肺患者心率减慢，呼

吸平稳，改善口唇、指甲、皮肤发绀症状，舒缓呼吸困

难症状，促进神志清晰，改变体温温度；氧疗可以改善

老年尘肺患者缺氧症状，缓解胸闷气短表现，同时也可

以舒缓因肺纤维化且弹性降低所带来的心脑血管症状，

形成一定保护作用，远期效果卓越[8]；长期良好的氧疗

措施，能够纠正低氧血症，减缓肺功能恶化速度，改善

肺动脉压，舒缓静息状态呼吸困难症状，改善活动后气

短表现，对提高患者运动耐力、睡眠质量有一定辅助作

用。与此同时，缺氧症状的舒缓能够提高注意力、记忆

力，降低头痛、嗜睡等精神状态，改善生活质量。 
随着老年尘肺患者肺功能的下降，其中有 80%患

者出现肺心病、心衰等并发症，并且在活动后出现口周

紫青、气喘吁吁等症状，无法平卧休息，这一现象造成

患者性格改变，不利于病情控制。长期氧疗过程中，给

予患者针对性护理服务，能够改善患者低氧血症，减轻

呼吸困难、通气功能障碍等症状表现，配合科学有效的

护理干预措施，能够将氧疗方案有效落实，并提高患者

疾病认知，促进患者心理状态平稳，使患者更加配合治

疗，并且为患者家属提供家居长期氧疗护理知识学习

机会，满足患者家居修养需求，病情控制需求，进而改

善肺功能、运动耐力和生命质量，显示积极应用价值，

值得临床参考借鉴。 
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