
 

های پرستاری بر اساس  برونشیت مزمن: راهنمای جامع مراقبت

 آخرین شواهد 

 مقدمه

، یک بیماری التهابی مزمن و پیشرونده است که با  (COPD) برونشیت مزمن، نوعی از بیماری انسداد مزمن ریه

ای،  سایر علل زمینه سرفه و تولید خلط به مدت حداقل سه ماه در سال و برای دو سال متوالی، بدون وجود 

توجهی بر کیفیت زندگی بیماران دارد و در صورت عدم مدیریت  این بیماری تأثیر قابل  . شودمشخص می 

پرستاران به عنوان   . ریوی منجر شود-تواند به عوارض جدی مانند نارسایی تنفسی و بیماری قلبی صحیح، می 

تشخیص و مدیریت تشدیدها تا آموزش خودمراقبتی   اعضای کلیدی تیم درمان، نقشی حیاتی در تمام مراحل از 

های بالینی معتبر  این مقاله بر اساس آخرین شواهد علمی و دستورالعمل . کنند و توانمندسازی بیمار ایفا می 

 .تدوین شده است

 پاتوفیزیولوژی و اپیدمیولوژی

شود که منجر به افزایش  هوایی مشخص می های پذیری بیش از حد راه برونشیت مزمن با التهاب مزمن و تحریک 

ترین عامل  ترین و مهم گردد. شایع های هوایی می شدن راه ها و تنگ شدن دیواره برونش تولید مخاط، ضخیم 

  و  هوا،  آلودگی شیمیایی، مواد   و  غبار و  گرد با شغلی مواجهات شامل عوامل سایر. است استعمال سیگار خطر،

با افزایش سن و تضعیف سیستم ایمنی، خطر ابتلا و شدت بیماری افزایش   . د باش می  تنفسی  مکرر هایعفونت 

 . یابد می 

 تظاهرات بالینی و تشدید بیماری 

 علائم کلیدی 

 . علامت اصلی و شاخص بیماری :سرفه مزمن و تولید خلط

 . شودبه ویژه در هنگام فعالیت، که با پیشرفت بیماری شدیدتر می  :تنگی نفس



 . های هواییشدن راهدهنده تنگ نشان :)ویز(خس خس سینه 

 . توجه بر کیفیت زندگیتأثیر قابل  :خستگی و کاهش تحمل فعالیت

 (Acute Exacerbation) تشدید حاد

تشدید حاد، به عنوان بدتر شدن ناگهانی و پایدار علائم )افزایش تنگی نفس، سرفه، حجم یا تغییر رنگ خلط(  

توان بر  تشدیدها را می  . غییرات روزانه طبیعی است و نیاز به تغییر در درمان داردشود که فراتر از تتعریف می 

 :بندی کرداساس شدت طبقه 

 .نیاز به افزایش دارو، قابل مدیریت در منزل  :خفیف 

 .بیوتیکنیاز به کورتیکواستروئید سیستمیک و/یا آنتی  :متوسط

 . نیاز به بستری در بیمارستان :شدید

 های پرستاری: از تشدید تا ترخیص مراقبت

 ارزیابی اولیه و مدیریت اورژانسی تشدید  .۱

در بیماران با تشدید حاد، ارزیابی سریع و دقیق حیاتی است. پرستار باید علائم هشداردهنده زیر را شناسایی 

 :کرده و اقدامات مناسب را انجام دهد 

 علائم هشداردهنده و اقدامات ح یتوض
 افزایش تنگی نفس، سرفه و خلط . ارزیابی شدت، رنگ، قوام و حجم خلط

 تغییر رنگ خلط به زرد یا سبز بیوتیک نشانه احتمالی عفونت باکتریایی و نیاز به آنتی 

 های کاملناتوانی در صحبت کردن به صورت جمله نشانه دیسترس تنفسی شدید

 تغییر رنگ پوست )سیانوز(  هیپوکسی شدید 

اکسید کربن خون( که  هیپرکاپنی )افزایش دی علائم

 یک وضعیت اورژانسی است

 آلودگی، سردرد صبحگاهی گیجی، خواب

  رییدرصد. تغ ۹۲-۸۸ نیب ژن ی هدف حفظ اشباع اکس

  رایبدون دستور پزشک ممنوع است، ز ژنیاکس یدب

 شدهدرمانی کنترل اکسیژن 



  یپرکاپنیو ه یمنجر به کاهش محرک تنفس تواندیم

 شود .

افزایش دوز یا تعداد دفعات مصرف برونکودیلاتورهای  

مانند سالبوتامول با اسپیسر یا  (SABA) اثرکوتاه

 نبولایزر

 برونکودیلاتورهای استنشاقی

نفس که در   یتوجه تنگقابل شیدر صورت افزا

  زولونیپردن کند،یم جادیروزانه اختلال ا یهاتیفعال

  زیروز تجو ۵روزانه به مدت  یخوراک  گرمیلیم ۳۰

 . شودیم

 کورتیکواستروئیدهای سیستمیک

در صورت وجود شواهد عفونت باکتریایی )تغییر رنگ  

 . خلط، تب(

 هابیوتیکآنتی

  ه،یعدم پاسخ به درمان اول ع،یدر صورت وخامت سر

در عکس   راتییوجود تغ ای مدتی طولان ژنیبه اکس ازین

 است .  یضرور  یبستر نه،یقفسه س

 ارزیابی نیاز به بستری 

 

 های پرستاری و مداخلات کلیدی تشخیص .۲

 

 تشخیص پرستاری  مداخلات کلیدی با شواهد 
خلط )مانند   هیتخل یهاکی به سرفه مؤثر و تکن قیتشو -

 زدن به پشت( . و ضربه  یتیوضع هیتخل

)مانند   کیتیموکول یاستفاده از داروها -

( بر اساس  نیافنزیآور )مانند گا( و خلطنیستئیس لیاست

 دستور پزشک .

در روز(   وانیل ۸)حداقل  یکاف  عاتیمصرف ما -

 خلط .  کردن قیرق  یبرا

 پاکسازی ناکارآمد راه هوایی 

متری( و  پایش مداوم اشباع اکسیژن )پالس اکسی 

 . (ABG) گازهای خون شریانی

 < SpO2 درمانی هدفمند با هدف حفظاکسیژن  -

 اختلال در تبادل گاز 



۹۰٪ . 

های  های تنفسی )تنفس با لبآموزش تکنیک -

 . ای و تنفس دیافراگمی( غنچه

فاولر )نشسته(    یها ت یدر وضع مار یقرار دادن ب -

 تنفس . لیتسه یبرا

و آرام و استفاده از   قیبه تنفس عم قیتشو -

 . یق یتشو یرومتریاسپ

و حضور   قیکاهش اضطراب با ارائه اطلاعات دق -

 بخش . آرام

 الگوی تنفسی ناکارآمد

با در نظر   تیاستراحت و فعال یهادوره  یزیربرنامه -

 . ماریب ی گرفتن سطح انرژ

  یج یتدر شیو افزا یتنفس ناتیبه انجام تمر قیتشو -

 ( . یویر ی)توانبخش تیفعال

 عدم تحمل فعالیت

  یبرا  یاغنچه  یهاتنفس با لب یهاکیآموزش تکن -

 نفس .  یکنترل تنگ

  یهاو کاهش استرس با صحبت یعاطف  تیارائه حما -

 .  ماری بخش و حضور در کنار بآرام

 اضطراب )ناشی از تنگی نفس(

عوامل   ،یماری ب تیآموزش در مورد ماه -

  یعلائم هشداردهنده، و راهبردها  کننده،کیتحر

 ( . دیتشد تیری)شامل برنامه مد یخودمراقبت

  یهای استفاده از اسپر حیصح کیآموزش تکن -

 .  سرهایو اسپ یاستنشاق

 کمبود دانش

 

 های پس از ترخیص و توانمندسازی بیمار مراقبت

 (Action Plan) بسته مراقبتی و برنامه خودمراقبتی

 :است زیر  موارد  شامل که   باشند  داشته طرح خودمراقبتی بیماران باید یک



شناسایی علائم هشداردهنده مانند افزایش تنگی نفس، افزایش حجم یا تغییر رنگ   :تشخیص زودهنگام

 . خلط 

های از پیش  بیوتیک آنتیافزایش دوز برونکودیلاتورها، شروع کورتیکواستروئید خوراکی یا  :مدیریت در منزل

 . تجویز شده )در صورت وجود برنامه(

در صورت عدم پاسخ به درمان، تشدید تنگی نفس، گیجی، سیانوز، یا تب   :زمان تماس با پزشک/اورژانس

 . بالا

 اصول کلیدی خودمراقبتی )آموزش به بیمار(

 

 حوزه آموزشی  های کلیدیدستورالعمل 
. ارائه  یماریب شرفتیکاهش پ  یمداخله برا نیترمهم

درمان   از، یترک و در صورت ن یهامشاوره، برنامه

 .  نیکوتین ینیگزیجا

 ترک سیگار

واکسن آنفلوآنزا و   افتیها، درشستن مکرر دست

شلوغ، به   یهاو مکان  ماریاز افراد ب یپنوموکوک، دور

 در فصول سرد .  ژهیو

 پیشگیری از عفونت

  لاتورها،یشده )برونکود  ز یتجو یروها مصرف منظم دا

از نحوه   ی(، آگاه یاستنشاق یدهایکواستروئیکورت

علائم   شیو پا سرها،یو اسپ های استفاده از اسپر حیصح

 .  یعوارض جانب

 مدیریت دارویی

ای و تنفس  های غنچه انجام روزانه تمرینات تنفس با لب

های توانبخشی ریوی  شرکت در برنامه . دیافراگمی

 برای بهبود تحمل فعالیت و کیفیت زندگی 

 های تنفسی و توانبخشیتکنیک

داشتن  . کردن خلطمصرف مایعات کافی برای رقیق

ها و پروتئین رژیم غذایی سالم و سرشار از ویتامین

 . برای تقویت سیستم ایمنی

 تغذیه و هیدراتاسیون 



  شیپا ی( برا زیفلومتر )در صورت تجو کیاستفاده از پ

  کیزودهنگام کاهش پ  صی. تشخهیروزانه عملکرد ر

 فلوم به عنوان علامت هشداردهنده . 

 پایش علائم

های تنفسی )دود  پرهیز از استرس، دوری از محرک

سیگار، غبار، هوای سرد(، و پایش علائم هشداردهنده  

 که نیاز به مراجعه فوری دارند

 در منزل مراقبت از خود

 

 علائم هشداردهنده )نیاز به مراجعه فوری(

پرستار باید به بیمار آموزش دهد که در صورت مشاهده هر یک از علائم زیر، فوراً با پزشک تماس بگیرد یا به  

 :اورژانس مراجعه کند 

 . یابد معمول بهبود نمی  درمان  با که بدتر شدن تنگی نفس، خس خس یا مشکل در تنفس

 . شودنمی  برطرف  معمول   داروهای  با که شدن قفسه سینهتنگ 

 . لرز و  تب  با همراه غلیظ   سبز /زرد خلط  یا خلط خونی

 . گراددرجه سانتی   ۳۸ بالای تب

 . )آبی، خاکستری یا بنفش ( تغییر رنگ پوست

 . تورم مچ پا یا پا

 . سرگیجه، سبکی سر یا غش کردن

 . قلب نامنظم یا تند ضربان 

 نقش کلیدی پرستار

کننده اصلی موفقیت درمان و بهبود کیفیت زندگی بیماران  های کلیدی زیر، تضمین پرستاران با ایفای نقش 

 : مبتلا به برونشیت مزمن هستند 

 .پایش دقیق علائم، تشخیص زودهنگام تشدید و ارزیابی پاسخ به درمان :ارزیاب بالینی



های تنفسی، مدیریت داروها و برنامه مدیریت  های خودمراقبتی، تکنیکارائه آموزش  :توانمندسازآموزنده و 

 .تشدید 

 .ای و پیگیری منظم بیماران پس از ترخیصرشتههای بین هماهنگی مراقبت :مدیر مراقبت

 .زمن کاهش اضطراب و افسردگی، ارائه حمایت عاطفی و کمک به پذیرش بیماری م :کننده روانیحمایت

 .های پیشگیری از عفونت )واکسیناسیون( و تشویق به ترک سیگاراجرای برنامه  :کنندهپیشگیری 

 بندیجمع 

جامع، مبتنی بر شواهد و   برونشیت مزمن یک بیماری مزمن و پیشرونده است که نیازمند رویکردی

نوان ارزیاب، مراقب، مربی و  ع به خود هاینقش  ایفای با پرستاران. است بیماری مراحل  تمام  در بیمارمحور

کننده، نقشی حیاتی در مدیریت موفق این بیماری، کاهش دفعات تشدید، بهبود کیفیت زندگی و  حمایت

های دقیق، برنامه اقدام  کنند. توانمندسازی بیمار با آموزش توانمندسازی بیماران برای خودمراقبتی ایفا می 

بنای موفقیت درمانی و پیشگیری از عوارض جدی  سنگ  مکتوب و تشخیص زودهنگام علائم هشداردهنده،

 .شودمحسوب می 
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