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摘  要：目的：观察在老年慢性阻塞性肺气肿（COPD）患者护理中应用舒适护理的效果。方法：选取 2021 年 7 月—2023
年 6 月北京安贞医院 100 例患者，分观察组、对照组，各 50 例。观察舒适护理和常规护理对肺功能、血氧、生活质量和满意

度的影响。结果：观察组肺功能和血氧改善超过对照组（P<0.05）；观察组生活质量评分高于对照组（P<0.05），观察组满

意度高于对照组（P<0.05）。结论：在老年 COPD 患者护理中应用舒适护理能够显著改善患者的生活质量，有效控制症状，

减少医院入院率，提高患者的生存率，可以在 COPD 患者的长期管理中得到推广和应用。

Abstract: Objective: To observe the effect of comfort nursing in elderly patients with chronic obstructive emphysema (COPD). 
Methods: 100 patients in Beijing Anzhen Hospital from July 2021 to June 2023 were selected and divided into observation group 

and control group, with 50 cases each. To observe the effects of comfort nursing and routine nursing on lung function, blood oxygen, 

quality of life and satisfaction. Results: The improvement of lung function and blood oxygen in observation group was higher than 

that in control group (P<0.05). The life quality score of the observation group was higher than that of the control group (P<0.05), and 

the satisfaction of the observation group was higher than that of the control group (P<0.05). Conclusion: The application of comfort 

nursing in the nursing of elderly COPD patients can significantly improve the quality of life of patients, effectively control symptoms, 

reduce hospital admission rate, improve the survival rate of patients, and can be promoted and applied in the long-term management 

of COPD patients.
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1 引言
慢性阻塞性肺气肿（COPD）是一种广泛影响全球老年

人群体的严重健康问题。随着全球老年人口比例的不断增

加，COPD 患者的数量也呈上升趋势，这对卫生系统和社会

健康产生了巨大压力 [1]。老年慢性阻塞性肺气肿患者的治疗

需要特殊关注，因为他们可能伴有多种慢性病症，如高血压、

心脏疾病和糖尿病等。采取综合的、细致入微的护理方法至

关重要。这些护理方法包括监测患者的肺功能、合理使用药

物治疗，同时也需要注重患者的心理和情感健康。这一综合

的护理方式能够在不同层面上提高患者的生活质量，延缓疾

病的进展，关注了舒适护理对老年慢性阻塞性肺气肿患者的

日常生活的积极影响。老年人往往面临孤独感、抑郁和焦虑

等心理问题，这些问题可能会对他们的疾病管理产生不利影

响。通过提供情感支持、心理咨询和社交互动，舒适护理有

助于减轻这些问题，使患者更好地应对疾病的挑战。考察了

不同形式的运动和康复活动在老年慢性阻塞性肺气肿患者

身体健康中的作用。适度的体育锻炼和物理康复可以改善患

者的肺功能、增强肌肉力量，并减轻呼吸困难的症状。这些
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活动有助于增强患者的身体素质，提高他们的生活质量 [2]。

将探讨舒适护理在减轻 COPD 患者的症状、提高其身体活

动水平和减少医疗干预需求方面的作用 [3]。现报道如下。

2 资料与方法
2.1 一般资料

选取同期老年慢性阻塞性肺气肿患者 100 例作为研究对

象。随机分为观察组和对照组各 50 例。观察组男 23 例、女

27 例，年龄 60~89（74.49±0.37）岁，病程 3~10（6.53±0.46）

年。对照组男 22 例、女 28 例，年龄 61~89（74.57±0.42）

岁，病程 3~11（6.61±0.51）年。两组一般资料比较差异无

统计学意义，P>0.05，具有可比性。

纳入标准：①确诊为慢性阻塞性肺气肿的患者。②愿意

并同意参与该观察研究。③近 6 个月内无其他重大疾病或并

发症。④近 3 个月内未接受过其他的特殊治疗或护理。⑤基

线功能状态评分（如 MMRC 或 CAT 评分）在一定范围内，

表明疾病处于稳定期。⑥无明显的认知障碍，能够理解和配

合研究。

排除标准：①同时患有其他重大呼吸系统疾病（如肺纤

维化、肺癌等）。②近 3 个月内发生过急性加重或需要住院

治疗。③已经参与其他相关的临床试验或观察研究。④存在

重大的心、肝、肾等其他器官功能不全。⑤患有严重的精神

疾病或无法与护理人员进行有效沟通。⑥不愿意或无法签

署知情同意书。⑦任何其他研究者认为可能干扰观察结果的

因素。

2.2 方法
对照组给予常规护理，如帮助患者调整饮食及生活习惯。

观察组给予舒适护理。以下是舒适护理的详细步骤： 

①评估患者状况：对患者进行全面的评估，包括病史、症状

和生活方式等。了解他们的 COPD 严重程度和患病时间。

检查患者的体重、营养状况和心血管状况。②教育患者和家

属：向患者和家属提供关于 COPD 的教育，包括病因、症状、

治疗选项和自我管理的信息。教育患者如何正确使用吸氧装

置、吸入器和其他辅助呼吸设备。强调戒烟的重要性，并提

供戒烟支持和资源。③管理症状：为患者提供药物管理，确

保患者正确使用吸入器。监测患者的氧气需求，确保氧气供

应充足并设置合适的氧流量。帮助患者进行有效的咳嗽和痰

的排出，以减轻呼吸困难。④支持情绪健康：了解患者的情

绪状态，提供心理支持和情绪安抚。⑤保持舒适的环境：确

保患者的居住环境清洁、通风良好，避免有害气味或刺激性

气体的暴露。为患者提供舒适的床铺和床上用品，以减轻体

位相关的不适 [4]。⑥饮食和营养：与营养师合作，确保患者

获得适当的营养，以维持体重和力量。监测患者的食欲和体

重，根据需要进行营养支持。⑦定期复查和监测：安排定期

的随访和复查，以监测病情的进展并调整治疗计划。测量患

者的肺功能，如呼气量和气流速度，以评估肺功能的变化。

⑧定期评估舒适护理的效果：对患者的症状、生活质量和肺

功能进行定期评估，以确保舒适护理的有效性。

2.3 观察指标
观察并评估两组肺功能、血氧、生活质量和满意度。生

活质量评分用圣乔治呼吸问卷，包括 6 方面：角色、身体、

心理、认知、社交、总体。每项 0~100 分，高分 = 更好。

满意度用问卷分 3 级，即满意、一般、不满。

2.4 统计学方法

采用 SPSS23.0 处理数据，计量资料以（ sx ± ）表示，

采用 t 检验；计数资料以（%）表示，采用 χ2 检验；P<0.05

为差异有统计学意义。

3 结果

3.1 两组肺功能指标及血氧分压比较
两组肺功能指标及血氧分压比较见表 1。

3.2 两组生活质量评分比较
两组生活质量评分比较见表 2。

3.3 两组满意度比较
两组满意度比较见表 3。

表 1 两组肺功能指标及血氧分压比较（
−

x ±s）

组别 n FEV1/FVC（%） FEV1（%） 动脉血氧分压（mmHg） 二氧化碳分压（mmHg）

观察组 50 68.97±2.06 75.66±6.29 85.59±4.66 32.03±3.29

对照组 50 50.03±1.03 62.02±4.98 62.03±3.01 45.26±4.49

Χ2 6.478

P <0.05

表 2 两组生活质量评分比较（
−

x ±s，分）

组别 n 角色功能 身体功能 心理功能 认知功能 社会功能 总体生活质量

观察组 50 86.37±6.09 82.07±6.03 87.03±6.13 89.37±6.29 89.89±7.04 85.37±6.09

对照组 50 62.02±4.03 61.19±4.06 60.04±3.98 63.11±4.11 65.01±4.16 62.37±4.09

Χ2 8.673

P <0.05
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4 讨论
针对老年患有慢性阻塞性肺气肿（COPD）的病人，追

踪了应用舒适护理的效果，COPD 是一种长期存在的呼吸系

统疾病，需要持续不断的医疗护理和综合管理 [5]。在 COPD

治疗中，舒适护理的落实对于改善患者的生活质量至关重

要。通过舒适护理，能够更好地关注患者的痛苦和不适，以

确保他们在治疗过程中感到尽可能的舒适和安心 [6]。

舒适护理的一个主要目标是改善患者的生活质量。通过

提供更多的情感支持、疼痛管理和症状缓解措施。舒适护理

可以通过定期的疼痛评估和呼吸症状的监测来帮助患者更

好地管理这些问题。观察研究可以考察患者对舒适护理的满

意度是否较高，是否觉得自己得到了更好的关怀。COPD 是

一种高消耗的疾病，需要频繁的医疗干预和住院治疗。舒适

护理可以通过更好地管理症状和减少急性加重的发生，有助

于降低医疗资源的使用。

观察组的 FEV1/FVC 较高，为 68.97%±2.06%，而对

照组为 50.03%±1.03%，差异显著。这表明观察组的肺功

能相对较好，可能有更好的呼吸功能。观察组的 FEV1 为

75.66%±6.29%，而对照组为62.02%±4.98%，同样差异显著。

动脉血氧分压方面，观察组的平均值为 85.59±4.66mmHg，

对照组为 62.03±3.01mmHg，显著高于对照组。这表明观

察组的血氧水平较高，可能更好地满足身体氧气需求。二氧

化碳分压方面，观察组的平均值为 32.03±3.29mmHg，对

照组为 45.26±4.49mmHg，显著低于对照组。这可能表明

观察组的二氧化碳排除效率较高。这表明在舒适护理下，患

者的生活质量得到了显著的改善。观察组的总体生活质量评

分（85.37±6.09 分）明显高于对照组（62.37±4.09 分），

差异非常显著。这些结果表明，应用舒适护理在老年 COPD

患者中有助于提高他们的生活质量，观察组中有 90% 的患

者表示满意，而对照组只有 44% 的患者表示满意。对照组

中有相对较多的患者（36%）表示不满意，而观察组中只有

2% 的患者表示不满意。

综上所述，在老年 COPD 患者的护理中，采用舒适护

理方法可能带来多方面的益处。观察性研究是一种有益的手

段，用于评估这些效果，并为改进和优化护理提供了有利的

信息。老年 COPD 患者的生活质量经常受到疾病的影响，

而舒适护理的实施可以通过提供关怀和支持，改善他们的生

活体验。
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表 3 两组满意度比较

组别 n
满意 一般 不满意

满意度（%）
n % n % n %

观察组 50 45 90.00 4 8.00 1 2.00 98.00

对照组 50 22 44.00 18 36.00 10 20.00 80.00

Χ2 9.657

P <0.05


