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延续性护理对慢性阻塞性肺疾病患者依从性及自护能力的影

响研究 

周小容 

（阆中市文成镇中心卫生院  四川南充  637400） 

【摘  要】目的：分析延续性护理对慢阻肺患者依从性、自护能力的影响。方法：筛选60慢阻肺疾病患者参与此次研究工作，均于

阆中市文成镇中心卫生院2021年1月-2024年12月期间接收，按照不同护理方式分为两组，对照组30例患者实施延续性护

理，观察组30例患者实施常规护理，比较两组护理效果。结果：观察组临床疗效、治疗依从性与自护能力改善情况均比

对照组优（P＜0.05）。结论：延续性护理对慢阻肺患者的临床效果显著，它可以增强其治疗依从性，让患者得到自我保

护的能力，值得临床推广。 
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Effect of extended care on compliance and self-care ability in patients with chronic obstructive pulmonary disease 

Zhou Xiaorong 

（Langzhong City Wencheng Town Central Health Center；Nanchong City，Sichuan Province  637400） 

[Abstract] Objective：To analyze the influence of continuity care on compliance and self-care ability of COPD patients.method：Sixty patients 

with chronic obstructive pulmonary disease（COPD）were selected to participate in this study. All patients were admitted at 

Wencheng Town Central Health Center in Langzhong City from January 2021 to December 2024. The patients were divided 

into two groups according to different nursing methods：30 patients in the control group received continuous nursing，and 30 

patients in the observation group received routine nursing. The nursing effects of the two groups were compared.bear fruit：The 

clinical efficacy，treatment compliance and self-care ability of the observation group were better than that of the control group

（P <0.05）.Conclusion：The clinical effect of continuity nursing on COPD patients is significant，it can enhance their treatment 

compliance，let the patients get the ability to protect themselves，and it is worth clinical promotion. 
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随着全国新生人口增速的放缓，我国社会老龄化问题愈

发突出，在这种背景下，我国慢性阻塞性肺疾病（COPD）

的发病率正在逐年增加，慢阻肺已经成为影响我国居民生活

质量以及生命安全的重要公共卫生问题之一[1]。慢阻肺作为

一类肺部结构长期受侵袭的顽固病症，凭借其高度隐匿的特

性，悄然在全球范围内积聚起惊人的患病基数与致命威胁。

这一肺部慢疾的独特之处在于它能够悄无声息地侵蚀着人

体呼吸系统的核心功能，逐渐削弱氧气交换能力，进而诱发

一系列连锁反应，影响患者日常生活。呼吸窘迫、持续性干

咳与频繁的痰液分泌，构成了慢阻肺患者的标志性三联征，

如果不及时采取有效的干预手段，病情持续发展，会累及肺

部组织，进而使患者出现肺部功能障碍，严重影响患者的生

活质量，甚至可以危及患者生命[2]。但是，现在对于慢阻肺

的治疗还没有特效的药物和方法，所以对于这种疾病的治疗

还是要以病情的控制为主，居家治疗是临床上针对该病治疗

最常见也是最有效的治疗手段[3]。尽管在家治疗提供了便利，

但对于多数慢阻肺患者及其家庭而言，由于专业知识的匮乏

与自我管理技巧的欠缺，加之药物疗法的低遵从性，导致治

疗成效远不及预期，病情稳定亦难遂人愿。这凸显了一个核

心问题，即如何高效提升慢阻肺患者的居家治疗质量，已然

成为医疗实践中亟待攻克的难点与焦点[4]。经过对国内外有

关文献的阅读，发现积极的护理干预在提高慢阻肺患者居家

治疗效果中存在一定的应用价值。而在多个护理模式中，延

续性护理因其独特的优点而受到关注。其超越以往护理的界

限，从院内到院外扩大护理服务，实现医疗的连续性和整合

性。延续性护理的中心特征表现在护理时间的持续性、多领

域协作的系统化、护理程序的个别化这三个方面。通过建立

患者与医疗团队长期互动的机制，患者在家庭环境中也能得

到专业的指导和支持[5]。有研究表明，实施延续性护理可显

著提高患者的用药依从性，促进自身管理技能的掌握，最终

达到改善临床症状和提高生存质量的目的。这体现了“以病

人为中心”的现代医学思维方式，为慢性疾病的管理提供了

新的思路。基于此，本文就选取了我院收治 60 例慢阻肺患

者作为研究对象，深入探讨了应用延续性护理的临床效果，

以及对患者依从性、自护能力的影响，具体报道如下。 

1 一般资料与方法 

1.1 一般资料 

筛选 60 慢阻肺疾病患者参与此次研究工作，均于阆中
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市文成镇中心卫生院 2021 年 1 月-2024 年 12 月期间收治，

按照不同护理方式分为两组。对照组实施常规护理，30 例，

男/女为 18/12， 

年龄平均 53.58±4.26 岁，病程长度平均 6.82±2.21 年。

另外 30 例接受延续性护理干预的患者设为对照组，该组包

含 17 位男性与 13 位女性，他们的平均年龄在 54.52±4.41

岁的区间内，平均病程长度在 6.69±2.24 年。从临床一般资

料来看，两组数据之间无明显差异，（P＞0.05），存在统计

学对比意义。 

纳入标准：患者年龄在 40 至 70 岁之间，确诊为慢性阻

塞性肺疾病（COPD）；病情稳定，无急性发作迹象；意识清

醒，充分理解项目内容，承诺积极参与治疗流程；保证所有

临床记录详实无缺，无任何信息疏漏；基于完全自愿原则，

所有病人都自愿表示愿意参加，并签署了书面的知情同意

书。 

排除标准：存在严重并发症；合并其他肺部疾病；处于

急性加重期；认知或精神障碍。 

1.2 研究方法 

观察组：实施常规护理干预，即护理人员对患者进行健

康宣教，以增进其对慢性阻塞性肺疾病的理解，同时赋能自

我管理；定制化的运动指导，依据个体差异量身定做呼吸操

练规划，倡导晨间护理习惯，旨在强化肺功能，加速康复步

伐；常规药物管理，按照医嘱为其提供相应的治疗药物，并

告知患者药物的治疗作用以及使用方法，提高患者药物服用

积极性，这样才能保证病人按时服药，保证药物的疗效，进

一步提高病人的预后；医护人员需要综合评估患者的心理状

态，并根据其结果制定个别化的心理护理程序。通过专业的

咨询和积极的动机可以帮助患者树立积极的治疗态度，有效

缓解疾病引起的焦虑和抑郁等负面情绪。这种系统的心理支

持不仅能减轻患者的心理负担，也有助于整体生活质量的提

高。此外还需要建立规范的随访机制，医务人员可以利用患

者提供的有效联系手段定期进行随访，动态掌握患者的康复

进展情况。在随访中，对患者提出的治疗问题和日常护理问

题进行专业及时的回答和指导，从而方便主治医师及时调整

治疗方案，保障患者的生命安全和生活质量。 

对照组：在上述基础上实施延续性护理干预，具体如下：

（1）成立针对 COPD 的延续性护理小组，小组成员由资深

护理护士以及专业的呼吸治疗师组成，主要对患者进行长期

的跟踪随访和管理；（2）制定个性化的延续性护理方案，首

先对患者进行全面细致的状况审视，结合病情特征，精准策

划延续性护理措施，确保服务高度贴合需求。在此基础上，

给予专业化的健康管理指导与生活方式调整提议，力求规避

潜在威胁，维护生命安全的同时，注重提升生活品质；利用

电话、微信、家庭随访等方式，定期与病人进行交流，及时

掌握病人的康复状况，对病人在治疗过程中出现的问题要仔

细、耐心地回答，并为其提供必要的护理支持；根据患者的

受教育程度、年龄大小等基本情况，为患者提供个性化的健

康宣教，让患者及家属掌握 COPD 相关知识，使其能够正确

识别 COPD 急性发作的征兆，并让其学习紧急情况下的干预

措施，提高患者的自护能力，保障其生命健康；深化社区医

疗协作，构建无缝对接平台，确保社区卫生机构及时掌握患

者动态，实现信息共享，从而及时为患者提供护理支持，确

保患者出院后仍能获得持续性的护理干预。 

1.3 判定标准 

临床疗效：显效（临床症状显著改善或完全消失）、有

效（临床症状部分缓解）以及一般（临床症状改善不明显）。

治疗依从性：对两组患者护理干预过程进行回顾，并根据患

者用药情况、护理配合情况等来对两组患者的治疗依从性进

行评估，并将两组患者的治疗依从性分为积极配合、部分配

合以及完全不配合；自护能力：通过问卷调查和患者自我报

告的方式，评估患者在出院后对 COPD 自我管理的掌握程

度，包括日常活动的自我管理、用药依从性、以及对急性发

作的应对能力。总分 100 分，得分高低与自护能力成正比。 

1.4 统计学方法 

采用 SPSS 软件进行数据处理和分析。首先，对两组患

者的基本资料进行描述性统计分析，包括均值、标准差、频

数和百分比等。其次，使用卡方检验比较两组患者在治疗依

从性和自护能力等级上的差异。对于临床疗效的评估，采用

秩和检验分析显效、有效和一般的分布情况。所有统计检验

均采用双侧检验，以 P<0.05 为差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 两组患者治疗干预后临床治疗效果对比分析 

对照组临床疗效比观察组高（P＜0.05），如表 1 所示。 

2.2 两组患者治疗依从性对比分析 

对照组治疗依从性比对照组高（P＜0.05），如表 2 所示。 

2.3 两组患者自护能力改善情况对比分析 

对照组患者护理后的自护能力水平比观察组显著提高

（P＜0.05），详细见表 3. 

表 1  两组患者治疗干预后临床治疗效果对比分析[n（%）] 

组别 例数 显效 有效 一般 临床疗效 

观察组 30 11（36.67） 11（36.67） 8（26.67） 22（73.33） 

对照组 30 16（53.33） 13（43.33） 1（3.33） 29（96.67） 

x2     4.706 

P     0.030 



The Primary Medical Forum 基层医学论坛 第 7 卷 第 9 期 2025 年 

 202 

表 2  两组患者治疗依从性对比分析[n（%）] 

组别 例数 积极配合 部分配合 完全不配合 治疗依从性 

观察组 30 13（43.33） 8（26.67） 9（30.00） 21（70.00） 

对照组 30 17（56.67） 10（33.33） 2（6.67） 28（93.33） 

x2     5.455 

P     0.020 

表 3  两组患者自护能力改善情况对比分析（ sx  ） 

组别 例数 护理干预开展前 护理干预实施后 

观察组 30 43.21±11.24 66.64±8.94 

对照组 30 42.29±11.33 73.28±8.33 

t  0.365 3.437 

P  0.716 <0.001 

3 讨论 

慢阻肺是一种屡见不鲜的肺部慢性病，以其高昂的发病

率与死亡率，在老年人群中尤为凸显，伴随中国老龄化进程

加剧，俨然构成重大公共卫生难题[6]。遗憾的是，医学领域

至今未能解锁其根本治愈的方法，现行策略侧重于遏制病情

蔓延，以维持患者生活质量。而为了减轻患者的治疗负担和

医疗压力，慢阻肺患者的长期治疗控制主要是通过居家治疗

来实现的[7]。鉴于患者在家中的治疗效果直接影响病情管控，

优化家庭治疗质量便成为临床实践的核心议题。面对这一挑

战，探索高效的家庭护理策略，确保患者获得最佳疗效，已

成为当今医疗工作的重中之重。据权威数据揭示，相较于传

统间歇式照护，延续性护理在慢阻肺长期调控上成效卓著，

提供不间断、全方位支持，尤其聚焦患者出院后的专业指引

及辅助，确保家庭环境下的疾病治理与自我关照到位[8]。此

类模式有力促进了患者治疗方案的执行度，明显降低了急性

复发概率，进而大幅优化了生活质量。另外，通过定期的随

访和健康教育，患者的自我管理能力得到加强，能够更好地

控制病情，减少对医疗资源的依赖。因此，推广延续性护理

模式对于提高慢阻肺患者的居家治疗质量具有重要意义。 

本次研究结果显示，两组患者在分别接受延续性护理干

预与常规护理干预后，其临床症状均呈现不同程度的改善趋

势。然而通过对比分析发现，采用延续性护理模式的对照组

患者在多个关键指标上展现出更为显著的改善效果。具体表

现为在临床症状缓解程度方面，对照组的改善幅度明显高于

观察组；在治疗依从性方面，对照组患者展现出更高的规范

用药与康复训练执行率；在自我护理能力评估方面，对照组

患者的健康管理技能掌握程度显著优于观察组患者。这一结

果证实，延续性护理模式在提升慢阻肺患者临床疗效方面具

有明显优势。 

综上所述，延续性护理作为一种创新的护理理念在慢性

阻塞性肺病患者的长期治疗管理中发挥着重要作用。超越以

往护理的界限，通过构筑持续且系统的护理支援系统，为患

者提供综合的护理。在临床实践中，延续性护理不仅能准确

匹配患者的个人护理需求，还能提高治疗中患者的依从性，

改善临床疗效，让患者获得自我护理的能力，进而保障生活

质量以及生命安全。应用价值显著，值得进行推广。 
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