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[摘 要] 目的：判断追踪随访对肺结核患者治疗依从性和治疗效果的影响。方法：将 2023年 1
月—2024年 12月于我院治疗的肺结核患者 100例纳入本次研究，治疗期间将患者均分至研究

组、参照组（各 50例），参照组均接受常规治疗及基础护理，研究组在参照组基础上开展追踪

随访，对比两组干预效果。结果：与参照组统计数据对比，研究组治疗依从性、痰菌转阴率、

病灶吸收率均较高，不良反应发生率研究组较低，生活质量评分研究组更高，数据对比见明显

差异，且研究组优于参照组（P<0.05）。结论：追踪随访的应用，可提高肺结核患者治疗依从

性，增强治疗效果，患者不良反应明显降低，临床安全性增强，提高患者生活质量，具有推广

价值。
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Abstract: Objective To evaluate the impact of follow-up on treatment adherence and outcomes in
tuberculosis patients. Methods A total of 100 tuberculosis patients treated at our hospital from January
2023 to December 2024 were included in this study. During the treatment period, patients were evenly
divided into a study group and a control group (50 each). The control group received routine treatment
and basic care, while the study group underwent follow-up in addition to the control group. The
intervention effects of both groups were compared. Results Compared with the control group, the study
group showed higher treatment adherence, sputum bacterium negativity rate, and lesion absorption rate.
The incidence of adverse reactions was lower in the study group, and the quality of life score was higher.
The data showed significant differences, and the study group outperformed the control group (P<0.05).
Conclusion The application of follow-up can improve treatment adherence in tuberculosis patients,
enhance treatment outcomes, significantly reduce adverse reactions, increase clinical safety, and improve
patient quality of life, making it valuable for promotion.
Keywords: tuberculosis; follow-up; treatment compliance; treatment effect

引言

肺结核是一种严重危害人类健康的慢性传染病，由结核

分枝杆菌感染引起[1]。据世界卫生组织（WHO）报告，全球

每年仍有大量新增肺结核病例，我国作为结核病高负担国家

之一，防控形势严峻。规范的抗结核治疗是治愈肺结核的关

键，但在实际临床中，患者治疗依从性差是导致治疗失败、

疾病复发及耐药结核产生的重要原因[2]。治疗依从性是指患

者按照医嘱进行治疗的程度，包括按时服药、规律复诊等。

由于肺结核治疗疗程长，一般需要 6 - 9个月甚至更长时间，

且药物可能带来不良反应，患者在治疗过程中容易出现漏服、

自行停药等不依从行为[3]。追踪随访作为一种有效的干预措

施，通过定期与患者沟通、监督和指导，可及时了解患者治

疗情况，解决患者在治疗中遇到的问题，从而提高治疗依从

性，保障治疗效果。本研究判断追踪随访对肺结核患者治疗

依从性和治疗效果的影响，具体如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

将 2023年 1月—2024年 12月于我院治疗的肺结核患者
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100例纳入本次研究，治疗期间将患者均分至研究组、参照

组（各 50例），研究组：年龄 20-60岁，均数（40.17±2.23）

岁，30例男性、20例女性；参照组：年龄 22-62岁，均数（42.33

±2.14）岁，29例男性、21例女性；统计学对所有研究资料

中数据分析后显示 P＞0.05，故具备分组条件。

纳入标准：符合《肺结核诊疗指南》中肺结核的诊断标

准；意识清楚，具备正常沟通能力；自愿参与本研究并签署

知情同意书。

排除标准：合并严重心、肝、肾等脏器功能障碍；患有

精神疾病或认知障碍；妊娠或哺乳期女性；中途退出研究。

1.2 方法

参照组：常规治疗和基础护理，包括按照标准化疗方案

进行抗结核治疗，定期门诊复查血常规、肝肾功能、痰涂片

等，以及在患者就诊时给予常规的用药指导、健康宣教等。

研究组：在参照组基础上开展追踪随访，方法为：

（1）建立随访档案：在患者确诊后，为每位患者建立

详细的随访档案，内容包括患者基本信息（姓名、性别、年

龄、联系方式、家庭住址等）、病情资料（诊断结果、药敏

试验结果、治疗方案等）、治疗过程中的各项检查结果及随

访记录。

（2）随访方式及时间安排：①电话随访：在患者治疗

的第 1、2、4、6个月各进行 1 次电话随访。询问患者用药

情况，是否按时服药、有无漏服或自行增减药量，了解患者

症状改善情况，如咳嗽、咳痰、咯血、低热、盗汗等症状是

否减轻，以及有无出现药物不良反应，如恶心、呕吐、乏力、

皮肤瘙痒等。对患者提出的疑问进行解答，给予用药提醒和

健康指导。②家庭访视：在治疗的第 3个月和第 6个月进行

家庭访视。访视人员由经过培训的医护人员组成，到患者家

中实地查看患者的生活环境，评估患者的服药依从性，可通

过查看药盒中剩余药物数量、询问患者服药情况等方式进行

判断。同时，指导患者及家属做好居家隔离和消毒措施，如

保持室内通风、定期对生活用品进行消毒等。向患者及家属

强调规律服药和定期复查的重要性，发放肺结核防治宣传资

料，对患者进行面对面的健康宣教。③微信平台随访：建立

微信随访群，邀请患者加入。每天在群内推送用药提醒信息，

定期发布肺结核防治知识、饮食营养建议、康复锻炼方法等

科普内容。患者可在群内随时咨询问题，医护人员及时给予

回复。对于出现不依从行为或病情变化的患者，进行单独沟

通和指导。④个性化干预：根据患者的随访情况，对依从性

差的患者进行个性化干预。如对于漏服次数较多的患者，加

强电话随访频率，每周至少进行 2 - 3次电话提醒；联合社区

工作人员或患者家属共同监督患者服药；对于因药物不良反

应导致不依从的患者，及时与医生沟通，调整治疗方案或给

予相应的对症处理，缓解患者不适[4]。

1.3 观察指标

治疗依从性：分完全依从、一般依从、不依从三个等级；

痰菌转阴率：在治疗 6个月末，连续 2次痰涂片检查抗

酸杆菌阴性视为痰菌转阴。

病灶吸收率：分别在治疗前和治疗 6 个月末进行胸部

CT检查。

不良反应发生率：记录患者治疗过程中出现的不良反应，

肝损伤、胃肠道反应、皮疹等不良反应情况。

生活质量：采用肺结核特异性生活质量量表（QLICD -

PTB）进行生理功能、心理功能、社会功能、症状体征评估，

得分越高表示生活质量越好。

1.4 统计学方法

采用 SPSS 22.0软件对研究所得的数据进行统计分析，

计量资料以（x±s）

表示，并用 t检验，计数资料采用频数及百分号表示，

行卡方检验，以 P<0.05判断差异是否具有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患者治疗依从性对比，研究组高于参照组 49

（98.00%）VS41（82.00%），（P<0.05），见表 1

表 1 对比两组患者治疗依从性[n（%）]

组

别

例

数
完全依从 一般依从 不依从 总依从率

研

究

组

50 40（80.00%） 9（18.00%） 1（2.00%） 49（98.00%）

参

照

组

50 20（40.00%） 21（42.00%） 9（18.00%） 41（82.00%）

P <0.05

2.2 对比两组痰菌转阴率及病灶吸收率

研究组对比参照组，痰菌转阴率（76%VS48）、病灶吸

收率（84%VS63%），两组数据对比差异明显（P<0.05）。

2.3 对比不良反应发生率

研究组：肝损伤 0、胃肠道反应 2%、皮疹 2%，总发生

率 4%；参照组：肝损伤 2%、胃肠道反应 8%、皮疹 8%，总

发生率 18%；总发生率研究组低于参照组（P<0.05）。

2.4 对比两组患者生活质量评分

研究组：生理功能（89.36±2.78）心理功能（89.09±2.25）

社会功能（89.14±2.17）症状体征（88.56±2.62）；参照组：

生理功能（80.22±2.31）心理功能（80.29±2.17）社会功能

（80.10±2.24）症状体征（80.25±2.56）；两组数据有明显

差异（P<0.05）。
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3 讨论

肺结核是由结核分枝杆菌感染引起的慢性呼吸道传染

病，主要侵犯肺部[5]。患者多有咳嗽、咳痰、咯血、低热、

盗汗、乏力等症状，通过飞沫传播。及时规范治疗多数可治

愈，若延误可能引发肺毁损、呼吸衰竭等严重后果，是全球

重点防控的传染病之一[6]。追踪随访指在一定时期内，对特

定人群（如患者、研究对象等）进行定期跟踪观察，通过询

问、检查等方式收集其健康状况、病情变化或干预效果等信

息，以评估预后、调整治疗或研究相关规律的过程[7]。肺结

核患者因疗程长（6 - 12个月），患者规律用药、完成全程

治疗等情况无法得到保障，进而出现耐药和复发。因此，对

患者随访干预很重要。随访可监测疗效、及时调整方案，发

现药物不良反应。同时，能动态观察肺部病灶变化，评估预

后，还可开展健康宣教，提高患者依从性，防止传播他人，

助力控制疫情[8]。

本次研究结果体现，追踪随访的应用，可提高肺结核患

者治疗依从性，增强治疗效果，患者不良反应明显降低，临

床安全性增强，提高患者生活质量。

电话随访、家庭访视和微信平台随访相结合，形成了全

方位、多层次的随访体系。电话随访能够及时了解患者的治

疗情况，给予用药提醒；家庭访视可以实地查看患者的服药

情况，与患者及家属面对面交流，增强患者对治疗的重视程

度；微信平台随访则方便快捷，患者可随时获取健康信息，

医护人员也能及时解答患者的疑问，这种多方式的随访强化

了对患者的提醒和监督，有助于提高患者的治疗依从性[9]。

同时，通过对患者随访情况的评估，对依从性差的患者采取

个性化干预措施，如增加电话随访频率、联合家属监督、调

整治疗方案等，能够针对性地解决患者在治疗中遇到的问题，

消除患者不依从的因素，从而提高患者的治疗依从性。此外，

追踪随访提高治疗依从性，可使患者能够按时、按量服药，

保证了药物在体内的有效浓度，从而增强了抗结核药物的杀

菌作用，提高了痰菌转阴率；另一方面，医护人员在随访过

程中能够及时发现患者病情变化，给予相应的指导和处理，

如调整治疗方案、处理药物不良反应等，有助于促进病灶的

吸收，提高治疗效果。追踪随访能够及时发现患者的不良反

应，并采取有效的处理措施，减轻患者的痛苦，保障治疗的

顺利进行[10]。此外，追踪随访不仅关注患者的疾病治疗，还

注重患者的生活质量。通过健康宣教、心理支持等方式，帮

助患者树立正确的疾病认知，缓解患者的心理压力，提高患

者的自我管理能力，从而改善患者的生活质量。
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