
肺胀（慢性阻塞性肺疾病稳定期）中医护理方案  

（试 行）
一、常见证候要点

（一）肺脾气虚证：咳嗽，喘息，气短，动则加重；神疲、乏力或自汗；恶风，易感冒；纳呆或食少；胃脘胀满或腹胀或便溏；舌体胖大或有齿痕，舌苔薄白或腻。

（二）肺肾气虚证：喘息，气短，动则加重；乏力或自汗；易感冒，恶风；腰膝酸软，耳鸣，头昏或面目虚浮；小便频数、夜尿多，或咳而遗尿；舌质淡、舌苔白。

（三）肺肾气阴两虚证
：喘息，气短，动则加重；自汗或乏力；易感冒；腰膝酸软；耳鸣，头昏或头晕；干咳或少痰、咳嗽不爽；盗汗；手足心热；舌质淡或红、舌苔薄少或花剥。

二、常见症状/证候施护  
（一）咳嗽、咳痰
1.取舒适体位，指导患者有效咳嗽、咳痰、深呼吸的方法。卧床患者定时翻身拍背，痰液无力咳出者，予胸部叩击或振动排痰。

2.遵医嘱耳穴贴压，取肺、气管、神门、皮质下等穴。
3.遵医嘱拔火罐，取大椎、定喘、肺俞、风门、膏盲等穴。
4.遵医嘱中药离子导入，离子导入的部位为背部湿罗音最明显处。                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                

5.遵医嘱足部中药泡洗。
6.遵医嘱中药雾化。
（二）喘息、气短

1.观察喘息气短的程度及有无紫绀，遵医嘱给予氧疗，观察吸氧效果。

2.取合适体位，如高枕卧位、半卧位或端坐位，指导采用放松术，如缓慢呼吸、全身肌肉放松、听音乐等。

3.指导患者进行呼吸功能锻炼，常用的锻炼方式有缩唇呼吸、腹式呼吸等。

4.遵医嘱穴位贴敷，取大椎、定喘、肺俞、脾俞、天突等穴。

5.遵医嘱耳穴贴压，取交感、心、胸、肺、皮质下等穴。

6.遵医嘱穴位按摩，取列缺、内关、气海、关元、足三里等穴。

7.遵医嘱艾灸，取大椎、肺俞、命门、足三里、三阴交、气海等穴，用补法。
（三）自汗、盗汗
1.衣着柔软、透气，便于穿脱；汗出时及时擦干汗液、更衣，避免汗出当风。

2.遵医嘱耳穴贴压，取交感、肺、内分泌、肾上腺等穴。
3.遵医嘱穴位贴敷，取神阙等穴。
（四）腹胀、纳呆

1.病室整洁，避免刺激性气味，咳痰后及时用温水漱口。

2.顺时针按摩腹部10～20分钟，鼓励患者适当运动，促进肠蠕动，减轻腹胀。

3.遵医嘱穴位贴敷，取中脘、气海、关元、神阙等穴。

4.遵医嘱耳穴贴压，取脾、胃、三焦、胰、交感、神门等穴。

5.遵医嘱穴位按摩，取中脘、足三里等穴。

6.遵医嘱艾灸，取中脘、足三里等穴。
三、中医特色治疗护理
（一）药物治疗
1.内服中药膏方：宜早晨和晚上睡前空腹温水调服，服药期间避免油腻、海鲜、辛辣之品，戒烟、限酒，忌食萝卜、忌饮浓茶。感冒、咳嗽痰多或其他急性疾病时应暂停服用。膏方开启后应冷藏（其他详见附录1）。

2.注射给药（详见附录1）
（二）特色技术

1.穴位贴敷（详见附录2）。
2.耳穴贴压（详见附录2）。
3.穴位按摩（详见附录2）。
4.拔火罐（详见附录2）。
5.中药离子导入（详见附录2）。
6.中药泡洗（详见附录2）。
7.艾灸（详见附录2）。
8.中药雾化（详见附录2）。
（三）五音疗法

宜选用商调、羽调音乐，于15时～19时欣赏《阳春白雪》、《黄河》、《金蛇狂舞》等曲目可助长肺气；于7时～11时欣赏《梅花三弄》、《船歌》、《梁祝》等曲目，可促使肾气隆盛。
（四）物理治疗

1.胸部叩击（详见喘病中医护理方案）。
2.有效咳嗽（详见喘病中医护理方案）。
3.振动排痰。
（五）呼吸功能锻炼
1.缩唇呼吸及腹式呼吸（详见喘病中医护理方案）

2.全身呼吸操练习：以缩唇呼气配合肢体动作为主，吸气用鼻，呼气用嘴。第一节：双手上举吸气，放下呼气，10～20次；第二节：双手放于身体侧面，交替沿体侧上移下滑，10～20次；第三节：双肘屈曲握拳，交替向斜前方击拳，出拳吸气，还原呼气，10～20次；第四节：双腿交替抬起，屈曲90°，抬起吸气，放下呼气；第五节：吹悬挂的小纸球训练。

四、健康指导
（一）生活起居
1.保持室内空气清新，温湿度适宜，室内勿摆放鲜花。

2.顺应四时，根据气温变化，及时增减衣物，勿汗出当风。呼吸道传染病流行期间，避免去公共场所，防止感受外邪诱发或加重病情。

（二）饮食指导

1.肺脾气虚证: 宜食健脾补肺的食品，如山药、百合、薏苡仁、核桃、胡萝卜、鸡肉等。

2.肺肾气虚证：宜食补益肺气、肾气的食品，如枸杞子、黑芝麻、核桃、木耳、山药、杏仁、桂圆、牛肉 、猪心、羊肉等。

3.肺肾气阴两虚证：宜食益气养阴的食品，如莲子、牛乳、蛋类、百合、荸荠、鲜藕、雪梨、银耳、老鸭等。

4.汗出较多者，可多饮淡盐水，进食含钾丰富的食物，如橘子、香蕉等；腹胀纳呆者可用山楂、炒麦芽少许代茶饮。

5.饮食宜少量多餐，每餐不宜过饱，以高热量、高蛋白、高维生素、易消化的饮食为主，烹调方式以炖、蒸、煮为宜，忌食辛辣、煎炸或过甜、过咸之品。

（三）情志调理

1.经常与患者沟通，了解其心理问题，及时予心理疏导。

2.采取说理开导、顺情解郁、移情易性等方法对患者进行情志护理，并注意充分发挥患者社会支持系统的作用。

（四）康复指导

1.呼吸功能锻炼：腹式呼吸、缩唇呼吸和全身呼吸操锻炼，提高肺活量，改善呼吸功能。

2.病情较轻者鼓励下床活动，可每日散步20～30分钟或打太极拳等。病情较重者指导其在床上进行翻身、四肢活动等主动运动，或予四肢被动运动，

3.自我按摩印堂、迎香、合谷、内关、足三里、三阴交、涌泉等穴位，以促进气血运行，增强体质。

4.进行耐寒训练，如入秋后开始用凉水洗脸等。

五、护理难点

患者对呼吸功能锻炼依从性差

解决思路：

1.向患者讲解呼吸功能锻炼对改善肺功能，延缓疾病的进展，提高生活质量的重要意义。

2.为患者制定切实可行的锻炼方案，采取多种指导和教育的方法，使患者易于接受和掌握。

3.提供病友之间沟通交流的机会，分享锻炼体会，提高患者锻炼的信心。

4.定期随访，鼓励坚持锻炼。

六、护理效果评价

附：肺胀（慢性阻塞性肺疾病稳定期）中医护理效果评价表

肺胀（慢性阻塞性肺疾病稳定期）中医护理效果评价表

医院：                科室：           入院日期：             出院日期：              住院天数：         

患者姓名：            性别：        年龄：       ID：         文化程度：          纳入中医临床路径：是□  否□

证候诊断： 肺肾气虚证□     肺脾气虚证□     肺肾气阴两虚证□      其他□
 一、护理效果评价   

	主要症状
	主要辨证施护方法
	中医护理技术
	护理效果

	咳嗽、咳痰
□
	1.体    位□
2.有效咳嗽□
3.胸部叩击□
4.振动排痰□
5.其他护理措施：
	1.耳穴贴压□      应用次数：    次，应用时间：    天
2.拔火罐□        应用次数：    次，应用时间：    天
3.足部中药泡洗□  应用次数：    次，应用时间：    天
4.中药离子导入□  应用次数：    次，应用时间：    天
5.中药雾化□      应用次数：    次，应用时间：    天
6.其他：          应用次数：    次，应用时间：    天
（请注明，下同）
	好  □    较好 □

一般 □   差   □

	喘息、气短
□
	1.体    位□
2.氧    疗□
3.呼吸功能锻炼□
4.放松术□
5.其他护理措施：
	1.耳穴贴压□      应用次数：    次，应用时间：    天
2.穴位按摩□      应用次数：    次，应用时间：    天
3.穴位贴敷□      应用次数：    次，应用时间：    天
4.艾灸□          应用次数：    次，应用时间：    天
5.其他：          应用次数：    次，应用时间：    天
	好  □    较好 □

一般 □   差   □

	自汗、盗汗
□
	1.皮肤护理□
2.其他护理措施：
	1.耳穴贴压□      应用次数：    次，应用时间：    天
2.穴位贴敷□      应用次数：    次，应用时间：    天
3.其他：          应用次数：    次，应用时间：    天
	好  □    较好 □

一般 □   差   □

	腹胀、纳呆
□
	1.口腔清洁□
2.腹部按摩□
3.活动指导□
4.饮食指导□
5.其他护理措施：
	1.耳穴贴压□      应用次数：    次，应用时间：    天
2.穴位贴敷□      应用次数：    次，应用时间：    天
3.穴位按摩□      应用次数：    次，应用时间：    天
4.艾灸□          应用次数：    次，应用时间：    天
5.其他：          应用次数：    次，应用时间：    天
	好  □    较好 □

一般 □   差   □

	其他：
□（请注明）
	1.

2.

3.
	
	好  □    较好 □

一般 □   差   □


二、护理依从性及满意度评价

	评价项目
	患者对护理的依从性
	患者对护理的满意度

	
	依从
	部分依从
	不依从
	满意
	部分满意
	不满意

	中医护理技术
	耳穴贴压
	
	
	
	
	
	

	
	拔 火 罐
	
	
	
	
	
	

	
	穴位贴敷
	
	
	
	
	
	

	
	穴位按摩
	
	
	
	
	
	

	
	中药离子导入
	
	
	
	
	
	

	
	中药雾化
	
	
	
	
	
	

	
	中药泡洗
	
	
	
	
	
	

	
	艾    灸
	
	
	
	
	
	

	健康指导
	/
	/
	    /
	
	
	

	签    名
	责任护士签名：
	上级护士或护士长签名：


三、对本病中医护理方案的评价：实用性强(    实用性较强(    实用性一般(    不实用(
改进意见：

四、评价人（责任护士）姓名：             技术职称：              完成日期：                 护士长签字：            
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