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老年慢性支气管炎发病原因及防治策略研究

席桂敏

内蒙古乌兰察布市第二医院，内蒙古 乌兰察布 012000

【摘要】 目的 探究和分析老年慢性支气管炎的发病原因，使用针对性的预防和治疗措施来改

善患者生活质量。方法 将 2019 年 12 月 —2021 年 12 月纳为本次研究的时间区间，选取我院呼吸

科收治的老年慢性支气管炎患者 90 例作为主要研究对象。采取回顾性分析方式对所有病例的发病影

响因素进行分析，经过一定的总结之后，以合理、有效的防治手段实施具体处理，减少该病对老年患

者的不利影响。结果 老年慢性支气管炎的发病与吸烟、呼吸道感染、过敏等因素密切相关，其中吸

烟的占比最高（23．33%），明显高于其他因素（P<0．05）。老年慢性支气管炎的防治效果与高龄、药

物的使用、病症的了解程度以及治疗的依从性密切相关（P<0．05）。结论 老年慢性支气管炎的病

因众多，只有不断强化预防和治疗的措施，才能让老年患者的病情得到有效的缓解，并逐步获得更好

的晚年生活质量。
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对于慢性支气管炎而言，医学领域在现阶段

尚未明确其发病机制，主要是依据实践经验总结

出相关的影响因素。慢性支气管炎的主要发病

群体为老年人，其发病概率要明显高于青年与儿

童，并且会随着年龄的增长而出现发病概率增加

的现象，50 岁以上者的患病率可达到 15% 左右，

易对老年患者产生较为严重的危害［1-2］。老年慢

性支气管炎的病情相对较长，且受到机体抵抗力

的影响，易表现为症状持续和反复发作的现象，病

情的持续恶化甚至会累及到神经系统和心脏等重

要器官，导致呼吸衰竭、肺源性心脏病、肺水肿、

低氧血症等等，若一直治疗不当，甚至会危及患者

生命，引发死亡现象［3］。鉴于此，呼吸科相关医

务人员一定要重点关注老年慢性支气管炎的发病

影响因素，并依据实际情况选取合适的预防和治

疗措施。本次研究选取 2019 年 12 月 —2021 年

12 月所收治的老年慢性支气管炎患者 90 例作为

主要研究对象，探究和分析老年慢性支气管炎的

发病原因和防治策略，现报告如下。

1  资料与方法

1．1   一般资料 将 2019 年 12 月—2021 年 12

月纳为本次研究的时间区间，选取我院呼吸科收

治的老年慢性支气管炎患者 90 例作为主要研究

对象。其中男性患者数量为 66 例，女性患者为 24

例，年龄集中在 60 ～ 85 岁，平均年龄为（72．35

±4．33）岁。所有入组患者均具有明显的咳嗽、咳

痰以及反复发作气喘，每年的发病时间均≥ 3 个

月，疾病持续时间均≥ 2 年。

纳入标准：①入组患者均符合慢性支气管炎

的诊断标准；②临床资料完整且沟通功能正常；

③患者及其家属均知晓本次研究并签署同意书。

排除标准：①患有重大器质性疾病、传染性

疾病、血液疾病者；②患有精神类、心理类疾病

者；③中途退出研究者。

1．2   方法 采取回顾性分析的方法对本次研

究中的入组对象实施分析。所有患者均接受呼吸

科的诊治处理，并对患者的发病原因进行分析。

此外还要依据老年慢性支气管炎的发病与防治影

响因素，对该病的预防和治疗措施实施有效分析，

改善老年患者的生活质量。

1．3   统计学方法 本次研究中所获得的数据

均输入到 SPSS24．0 软件当中，对其进行处理和

分析，其中计数相关数据以［n（%）］来代表，

使用 χ2 对其组间差异实施检验，并以 P<0．05 为

存在统计学意义。

2  结  果

2．1   老年慢性支气管炎发病的影响因素 由

表 1 可明显看出，老年慢性支气管炎的发作与众

多因素存在一定关系，吸烟、呼吸道感染、过敏

等因素是主要的影响内容，其中吸烟的占比最高
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（23．33%），明显高于其他因素（P<0．05）。

2．2   老年慢性支气管炎的防治影响因素 由表

2 可明显看出，老年慢性支气管炎的防治受到多

种因素影响，其中药物的使用、病症的了解程度

以及治疗的依从性为主要影响因素，药物服用不

够科学导致的问题占比最高（33．33%），明显较

其他因素要高（P<0．05）。

表 1 老年慢性支气管炎发病的影响因素（%）

影响因素 例数 占比（%）

吸烟

呼吸道感染

过敏因素

大气污染

气候

免疫功能

其他

21

19

17

12

9

7

5

23．33

21．11

18．89

13．33

10．00

7．78

5．56

表 2 老年慢性支气管炎的防治影响因素（%）

影响因素 例数 占比（%）

高龄

治疗依从性差

药物服用不科学

病症了解程度不足

疾病防范措施不到位

12

15

30

19

14

13．33

16．67

33．33

21．11

15．56

3  讨  论

老年慢性支气管炎属于临床上的常见疾病，

通过观察该群体的呼吸系统解剖学特点可看出，

老年群体因受年龄影响，气道运化处于较慢状

态，且纤毛运动能力较弱，在肺泡方面要明显较年

轻群体少，加之机体免疫力水平低下，一旦出现肺

部炎症性问题，就会出现较快的扩散，导致患者的

病情出现快速进展［4］。当老年患者肺部炎症持续

扩散感染之后，还会引发支气管炎的问题，使得患

者的气道受到阻塞影响，表现出一系列的临床症

状，如咳嗽、喘息、呼吸困难等，少部分患者还会

演变为重症肺炎，因此，必须要对该病的预防和治

疗多加关注。总体而言，老年慢性支气管炎的病

程较长，容易反复发作，较难治愈，必须要给予患

者及时、有效的诊治处理。

3．1   老年慢性支气管炎的发病原因 临床上，

吸烟、呼吸道感染、过敏、大气污染、气候等都

是诱发老年慢性支气管炎的重要因素。据相关

研究来看，吸烟行为与慢性支气管炎之间具有极

为明显的关系，该病的发生与吸烟的时间、吸烟

的数量呈现出正相关［5］。从本次研究结果可看

出，由吸烟引发的老年慢性支气管炎的占比最高

（23．33%），明显高于其他因素（P<0．05）；呼

吸道感染是加剧该病的重要因素，现阶段认为肺

炎链球菌、流感嗜血杆菌都是引发慢性支气管炎

的主要病原菌。病毒的感染会进一步加剧呼吸道

上皮的损害，为各类细菌的繁殖提供了一定的条

件，使得该病不断反复。本次研究显示，呼吸道

感染所引发的慢性支气管炎占比（21．11%），仅

次于吸烟；过敏因素也是重要的影响因素，相关

研究显示，喘息型慢性支气管炎患者常具有过敏

史［6］；烟尘、烟雾等污染性因素都是引发患者慢

性支气管炎的重要因素，会对患者的支气管黏膜

产生刺激和毒性作用。相关研究表明，长期遭受

刺激性烟尘的人群，更容易受到该病的影响；老

年慢性支气管炎与气候之间存有密切关系，使得

该病的发作经常呈现出季节性特征，秋冬属于该

病的发作期，若未对患者进行及时治疗，容易演

变为急症，直接威胁到患者的生命安全。

从老年慢性支气管炎的发作情况入手可发现，

该类患者主要是受到上呼吸道感染问题的影响，

因此，在对其进行诊治的过程中，日常的用药、身

体的锻炼、饮食和休息等，都是需要重点关注的

内容。从临床呼吸科的情况来看，患者的高龄、药

物的使用合理性、治疗的依从性、患者对病症的

了解程度、社会对病症的预防措施等，都是对该

病的发生产生影响的重要因素。从本次研究结

果可看出，药物服用不科学导致的问题占比最高

（33．33%），明显较其他因素要高（P<0．05），为

了让老年患者的生命健康得到有效保障，必须要

对抗生素及其他药物的合理性、科学性用药进行

关注，从而获得更好的治疗效果。

3．2   老年慢性支气管炎的预防措施

3．2．1  心理教育 老年慢性支气管炎的发作

具有缓慢性，且表现为反复发作的特点，严重时

还会伴有一系列的并发症，会对老年患者的生活

质量产生不利影响，因此，经常会在情绪方面表

现为焦虑与恐惧。相关的医务人员一定要给予患

者相应的健康宣教和心理指导，帮助患者树立战

胜疾病的信心，以良好的心态来看待疾病，避免

出现过度的情绪波动与起伏。

3．2．2  养成良好习惯 吸烟会对人体支气管

粘膜的上皮细胞造成损伤，使得纤毛出现脱落

问题，继而影响到肺部的防御功能发挥，因此，

需要叮嘱患者养成良好的生活习惯，杜绝吸烟行

为。患者戒烟之后，一般可让临床症状得到良好
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改善，缓解患者病情。此外，患者还需要保持良

好作息习惯，促进病情的改善。

3．2．3  定期锻炼身体 想要提升老年患者的

机体预防能力，锻炼是必不可少的内容之一。针

对呼吸道类疾病，锻炼主要包括运动、耐寒和呼

吸三个方面。首先是运动锻炼，可通过有氧运动

的方式，强化机体肺活量，让患者的心肺功能得

到一定改善。太极拳、气功、保健操等是比较适

合老年患者锻炼的形式，可依据患者的体力情况

逐步加量进行锻炼，强化体质，以达到减少疾病

发作的目的。在锻炼之后需要避免出汗受凉的问

题；耐寒锻炼可强化老年患者的机体免疫能力，

一般可使用冷水擦洗鼻子、脸部和颈部，以此种

方式来强化患者的寒冷适应力；呼吸锻炼主要是

腹式呼吸锻炼，一般是增加膈肌上下活动度的方

式来强化患者呼吸。所谓的腹式呼吸即深吸气时

以挺腹姿势，将嘴巴以吹口哨的形态让空气吹

出，此时的腹部为内陷姿态。想要进一步提升锻

炼效果，还可通过吹蜡法来实施相应的锻炼。

3．2．4  注重防寒保暖 老年慢性支气管炎在

临床上具有季节性发作的特征，多受到气候变化

影响，因此，需要注重患者的防寒与保暖。特别

是在早晚温差较大的冬春季节，需要及时增添衣

物，预防感冒的发生。同时，还要重点关注室内

环境的舒适性，以合适的温度和湿度来构建良好

的环境。此外，要注意口罩、围巾的佩戴，强化

保暖效果，避免因受凉出现病情加重的现象。

3．2．5  注重饮食指导 对于老年慢性支气管炎

患者而言，日常的饮食也是必须要关注的内容，

一般是给予一些高热量、蛋白和维生素的清淡饮

食，如豆类、蛋类、瘦肉等。同时要注意多吃新

鲜的蔬菜与水果，多喝水起到润喉、助排痰的效

果。针对水肿患者，需严格控制食盐和刺激性食

物的摄入。

3．3   老年慢性支气管炎的治疗措施

3．3．1  抗生素药物治疗 对于大多数老年慢

性支气管炎而言，多为肺炎双球菌及流感嗜血杆

菌等引发的上呼吸道感染，治疗时可采用红霉素

或阿奇霉素，让其发挥出抑制性作用。针对感染

较为严重的患者，可利用青霉素类或头胞菌素类

抗生素药物进行静脉注射给药，以 7 ～ 10d 作为

一个疗程，持续给药一疗程之后观察患者病情。

针对感染较轻的患者，一般可采取口服给药的方

式进行抗菌治疗，常见用药如螺旋霉素，0．2g/

次，4 次 /d，感染情况得到缓解后需及时停药，

避免引发不良反应。针对青霉素类药物过敏的患

者，可替换使用大环内酯类或氟喹诺酮类抗生

素，同样可发挥出良好的控制效果。针对反复感

染患者，可采用药物科学联用的方式来强化治疗

效果。

3．3．2  祛痰镇咳药物治疗 老年慢性支气管

炎患者常表现为咳嗽、喘息、呼吸困难等临床症

状，因此，在治疗过程需要关注镇咳与祛痰。一

般而言，祛痰可采用氯化铵实施治疗，以 0．3g/

次，3 次 /d 的频率给药。针对咳嗽频繁且痰量的

不多的患者，可采用咳必清实施治疗，以 25mg/

次，3 次 /d 的频率给药，要格外注意胃溃疡患者

和青光眼患者，不可慎用。

3．3．3  呼吸道通畅治疗 在对老年慢性支气

管炎患者进行治疗的过程中，需要对呼吸道的通

畅性多加关注，一般是采用抗感染、吸氧、平喘

等措施，让患者的临床症状得以缓解。想要对患

者的呼吸畅通性进行保证，可采用超声雾化吸

入 + 盐酸氨溴索的治疗方式，经由综合性治疗之

后，可帮助患者改善相关的症状，让患者的正常

生理功能得以恢复。此外，慢性支气管炎多为痰

多粘稠者，相关的医务人员可在允许情况下对其

进行拍背护理，减少患者的不良感受。

综上所述，老年慢性支气管炎的病因众多，只

有不断强化预防和治疗的措施，才能让老年患者

的病情得到有效的缓解，并逐步获得更好的晚年

生活质量。
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