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肺炎和支气管炎都是临床中很常见的呼吸系统疾病，二

者在一些方面存在相似性，但也有明显的区别。下面我们就

一起对肺炎和支气管炎的区别来了解一下吧。

一、什么是肺炎？

肺炎是一种由细菌、病毒或其他微生物引起的肺部感染。

这些微生物通常通过空气传播，例如通过飞沫或接触患者咳

嗽或打喷嚏时散播的细菌。肺炎的发病可以是急性的，也可

以是慢性的。急性肺炎通常需要立即就医，而慢性肺炎可能

需要较长时间的治疗和康复。

二、什么是支气管炎？

支气管炎是呼吸系统的一种常见疾病，它分为急性和慢

性两种。急性支气管炎通常由感染引起，而慢性支气管炎则

是一种慢性非特异性炎症性疾病，常常由于环境因素和遗传

因素等多种因素相互作用而发生。急性支气管炎通常由细菌

或病毒感染引起，最常见的症状是咳嗽、咳痰和呼吸困难。

咳嗽通常伴随着支气管的痉挛和肿胀，导致呼吸不顺畅。咳

痰通常是由于支气管分泌物的增加，导致咳嗽时痰液排出困

难。急性支气管炎的另一个常见症状是发热，这是由于体内

炎症反应导致的。慢性支气管炎则是一种慢性非特异性炎症

性疾病，其主要症状与急性支气管炎相似，但程度较轻。慢

性支气管炎的发病与吸烟、职业粉尘和化学物质、空气污染

和感染等多种因素有关。除了咳嗽、咳痰和呼吸困难等症状外，

慢性支气管炎还可能伴有喘息和胸闷等症状。

三、肺炎与支气管炎有哪些区别？

·症状不同

肺炎的症状主要为：①咳嗽：肺炎患者通常会出现咳嗽

症状，多为干咳或咳出浓痰。②发热：肺炎患者往往会出现

发热症状，体温可升高至 38℃以上。③呼吸困难：肺炎可能

导致肺部功能受损，从而引起呼吸困难，包括呼吸急促、喘

息等症状。④胸痛：肺炎患者可能会出现胸痛症状，疼痛可

能辐射到背部或肩部。⑤食欲不振：肺炎患者可能会出现食

欲不振、恶心、呕吐等消化系统症状。

支气管炎的症状主要为：①咳嗽：支气管炎患者通常会

出现咳嗽症状，多为干咳或咳出黏液痰。②喘息：支气管炎

患者可能会出现喘息症状，尤其是患有慢性支气管炎的患者。

③胸部不适：支气管炎患者可能会出现胸部不适症状，包括

胸闷、胸痛等。④痰液增多：支气管炎患者可能会出现痰液

增多的症状，尤其是在病程的早期。⑤发热：支气管炎患者

可能会出现发热症状，体温可能升高也可能不升高。

二者区别：①咳嗽症状：肺炎患者咳嗽通常更严重，而

支气管炎患者咳嗽多为干咳或咳出黏液痰。②发热症状：肺

炎患者发热概率较高，而支气管炎患者发热症状较轻。③呼

吸困难：肺炎患者可能出现呼吸困难，而支气管炎患者通常

不会出现明显的呼吸困难。④胸部不适：支气管炎患者可能

出现胸部不适症状，但概率较低，而肺炎患者可能出现胸痛

等症状。⑤病程及严重程度：肺炎通常病程更长、病情更严重，

需要更长时间的治疗和康复。支气管炎病程较短，病情相对

较轻。

·病因不同

肺炎和支气管炎在流行病学和临床表现方面有一定的差

异。肺炎是一种常见的呼吸道感染，其发病率和死亡率均较高。

常见的肺炎包括细菌性肺炎、病毒性肺炎等。细菌性肺炎主

要由细菌感染引起，如肺炎链球菌、金黄色葡萄球菌等。病

毒性肺炎则由病毒感染引起，如流感病毒、呼吸道合胞病毒

等。支气管炎则分为急性和慢性两种，主要由病毒感染引起，

如流感病毒、鼻病毒等。

在发病机制方面，细菌性肺炎由于细菌感染，机体免疫

系统会产生相应的抗菌抗体，与细菌结合后产生炎症反应，

从而导致肺部炎症。病毒性肺炎则是病毒感染机体后，病毒

与机体细胞结合，导致细胞死亡，从而引起肺部炎症。支气

管炎的发病机制主要是病毒感染后引起的呼吸道黏膜炎症和

气道高反应性。

在病因方面，肺炎与支气管炎存在一定的差异。细菌性

肺炎主要由细菌感染引起，而病毒性支气管炎主要由病毒感

染引起。此外，吸烟、空气污染等环境因素也会对这两种疾

病的发病产生一定的影响。例如，吸烟会刺激呼吸道黏膜，

降低呼吸道黏膜的抵抗力，从而容易感染病毒和细菌，导致

肺炎和支气管炎的发病。

·诊断不同

在诊断肺炎和支气管炎时，医生通常首先观察患者症状，

包括发热、咳嗽、胸痛、咳痰、喘息等。其次，医生会进行

身体检查，包括听诊肺部、检查喉咙和胸部等。此外，医生

还可能会要求患者进行一些实验室检查，如血常规、痰液检查、

支原体检查等，以确定病原体类型。最后，医生可能会建议

进行肺功能测试，以评估患者肺部功能状况。

肺炎的诊断通常需要通过影像学检查（如 X 光或 CT）和

血液检查，以确定感染的类型和严重程度。支气管炎的诊断

主要通过病史、体检和实验室检查，影像学检查可能有助于

排除其他肺部疾病。

·治疗不同

肺炎与支气管炎是两种常见的呼吸道疾病，虽然它们在

治疗方法上存在一些差异，但总体来说，治疗方法主要包括

抗生素、抗病毒药物和糖皮质激素等。

①在抗生素方面，肺炎与支气管炎的治疗存在差异。肺

炎通常是由细菌感染引起的，因此抗生素的应用对于治疗肺

(下转第 85 页 )



医师在线  Physician Online  —  85  —

·科普专栏·

医师在线 2022 年第 9 卷第 10 期

谈谈内科护理的安全细节

王艳玲

四川省武胜县清平镇卫生院　638404

〔中图分类号〕R473  　　〔文献标识码〕A　　〔文章编号〕2095-7165（2022）10-085-01

内科疾病病情比较多变，同时病程时间比较长，再加上

患者自身的体质比较差、治疗效果不佳或者不及时等特点，

增加疾病观察以及评估的难度，从而也增加了护理工作的风

险和责任。为了能够降低在内科治疗的潜在风险以及医患纠

纷的发生。因此，将从以下几个方面来着重进行护理。

一、病情的观察

1）观察药物的作用：在对患者进行治疗时，首先需要掌

握药物的治疗效果以及药物的副作用，这样可以更好的去观

察服用后的效果，并且当出现不良反应时，能够及时的采取

应对的方法。2）预防并发症的发生：由于内科疾病处于多变，

同时病程比较长，再加上患者自身的身体素质比较差，很容

易导致出现并发症的情况。

二、遵医嘱行为

首先应该强化护理人员的意识，使其能够明白自身的职

责，能够遵医嘱对患者进行相应的护理。这主要是因为护理

人员在临床上的工作量是非常大的，再加上每天需要进行一

些重复性的工作，所以护理人员的思维也处于定性思维。因此，

一定要强化护理人员遵医嘱的意识，使其了解药物的剂量、

种类以及使用的方法，避免出现差错。护理人员还应该掌握

患者疾病的病理的变化，避免没有及时观察而盲目的去遵医

嘱，从而加重疾病的发展。当护理人员遇到了特别贵重以及

特别特殊的药品时，应该仔细的将药物的批次以及用药量进

行核对，并且在遇到问题时，需要及时与主治医生进行沟通，

来保证患者用药的安全。对于口头医嘱必须在抢救患者或者

是手术当中执行，在执行时护理人员必须再次复述一遍口头

医嘱，避免口误而出现错误执行的现象。当发现医嘱有误时，

应该及时的发现并且及时的告知医生。

三、静脉输液

1）对患有内科疾病患者进行静脉输液的要求：对于患有

内科疾病的患者，在进行静脉输液当中，护理人员需要严格的

控制药物的用量以及速度。因为有部分患者可能会在同一天内

使用不同的药物进行输液，所以护理人员一定要根据患者的实

际病情情况来规定药物的用量。而药物的速度可以根据患者的

实际病情情况以及输液的计划，同时选择合适的注射针头，控

制调节器的位置，并根据患者实际的身体情况和药物的使用量

以及药物的用药时间来完成整个输液的流程。2）对患有内科

疾病的老年人群用药的注意事项：因为老年人的皮肤比较松

弛，特别是患有长期慢性疾病的患者，皮肤的弹性非常的差，

而血管也容易出现扭曲和移动的情况，所以在输液时也增加

了输液的难度。因此，对于老年患者在进行血管穿刺的时候，

需要放低准备输液的血管的位置或者是指导老年患者将肢体

下垂，也可以对进行穿刺的部位热敷，使血管内的充盈度增加，

同时利于穿刺。对于四肢出现水肿的老年患者来说，因为血

管很容易走形，在触摸时也非常的不明显，再加上老年患者

的皮肤容易出现破裂的情况，即使穿刺成功，但是在进行静脉

滴注的时候，也会随着皮肤的肿胀增加治疗的难度。对于以上

穿刺困难的老年患者来说，护理人员一定要仔细并且耐心的进

行操作，进针应该缓慢，争取可以一次性成功。在穿刺成功以

后需要进行固定和摆放，并且告知患者及其家属应该保护好穿

刺的位置。对于浮肿的患者在进行静脉滴注的时候，可以将输

液的肢体放高，最好是高于胸腹部，这样可以促进静脉回流，

并且也能够使输液顺利的完成。此外，还应该注意的是，由于

浮肿的老年患者皮肤很容易出现破裂的情况，并且在受伤以后

皮肤不容易愈合，很难控制。因此，对这类患者进行固定时，

应该降低医用输液贴的粘性，在对其进行固定。

四、小结

对在内科进行治疗的患者护理时，护理人员不仅要具备

相应的医学知识，还应该具有非常丰富的实践经验，这样才

能够更好的为内科疾病的患者进行服务。可以提高患者在临

床治疗的安全度，同时也可以降低医患纠纷的发生。
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炎非常重要。常用的抗生素包括青霉素、头孢菌素类、大环

内酯类等，这些药物可以有效杀死引起肺炎的细菌。然而，

对于支气管炎的治疗，抗生素的应用通常不如肺炎那么重要。

支气管炎可以分为急性和慢性两种类型，其中急性支气管炎

通常是由病毒感染引起的，因此抗病毒药物更为适用。慢性

支气管炎则与长期吸烟、空气污染等因素有关，因此需要通

过改善生活习惯来缓解症状。②在抗病毒药物方面，肺炎与

支气管炎的治疗也存在差异。对于病毒性肺炎，抗病毒药物

的应用非常重要。常用的抗病毒药物包括奥司他韦、阿比朵

尔等，这些药物可以有效抑制病毒的复制和扩散，减轻症状。

但是，对于支气管炎的治疗，抗病毒药物的效果通常不如抗

生素那么明显。③在糖皮质激素方面，肺炎与支气管炎的治

疗也存在差异。糖皮质激素是一种抗炎药物，可以减轻炎症

反应，缓解症状。对于肺炎的治疗，糖皮质激素的应用通常

只在重症患者中，因为糖皮质激素可能会降低患者的免疫力，

不利于病情的控制。但是，对于支气管炎的治疗，糖皮质激

素的应用可以缓解咳嗽、喘息等症状，提高患者的生活质量。

常用的糖皮质激素包括泼尼松、地塞米松等。

以上就是关于肺炎和支气管炎的一些科普知识，虽然两

种疾病都是呼吸道感染性疾病，但在症状、病因、诊断和治

疗等方面都存在差异。了解这些差异可以帮助我们更好地预

防和治疗这两种常见的呼吸道疾病。


