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慢性阻塞性肺疾病患者健康行为管理与肺功能及生活质量的相关性"

符梦楠!钟婉红

"海南省海口市第三人民医院呼吸内科
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!!

摘
!

要"目的
!

探讨慢性阻塞性肺疾病"

!2+"

$患者健康行为管理与肺功能及生活质量的相关性%

方法
!

&(%-

年
%(

月至
&(%#

年
%(

月选取
)(

例
!2+"

患者为研究对象!应用肺功能检测仪测定患者第
%

秒用力

呼气量"

T0U%

$&第
%

秒用力呼气量占用力肺活量比率"

T0U%

'

TU!

$&最大呼气中段平均流速"

SS0T

$!采用健

康行为量表"

/+R

$&圣
6

乔治呼吸问卷"

Y\1g

$对患者进行测评!使用
+<@H=8:

单因素分析
!2+"

患者健康行为

管理与肺功能及生活质量的关系!并研究影响
!2+"

患者健康行为管理的相关因素%结果
!

)(

例
!2+"

患者

T0U%

&

T0U%

'

TU!

&

SS0T

依次为"

%'%&]('%(

$

R

&"

,)'-#]-'(&

$

5

&"

%'(&]('-$

$

R

'

=

%健康行为管理中躯

体活动&健康责任感&营养支持&健康行为&心理健康及压力调节等
#

个维度得分均低于
,,

分!处于低水平%生

活质量的疾病症状&活动能力受限&疾病影响评分依次为"

-&'(&]$'.)

$&"

-('&&]-'))

$&"

-%'&-]$'&,

$分%

经
+<@H=8:

单因素分析可知!健康行为管理总评分&健康责任感&健康行为与
T0U%

&

T0U%

'

TU!

&

SS0T

呈正

相关"

!

$

('(-

$!与疾病症状&活动能力受限&疾病影响呈负相关"

!

$

('(-

$#心理健康及压力调节与疾病症状&

活动能力受限&疾病影响呈负相关"

!

$

('(-

$%经
R8

?

9=>9M

多因素分析显示!初中及以下学历&病程小于或等于

,

年&无健康教育是影响
!2+"

患者健康行为管理的危险因素%结论
!

!2+"

患者健康行为管理与肺功能及生

活质量呈正相关!通过提高健康行为管理将有助于促进患者预后!提高生活质量%

关键词"慢性阻塞性肺病#

!

健康行为管理#

!

肺功能

中图法分类号"

1-#,

文献标志码"

*

文章编号"

%#.&64$--

"

&(%)

$

($6(-&(6(,

!!

慢性阻塞性肺疾病$

!2+"

&是老年人群常见的呼

吸道疾病#患者表现为气流受限#病情反复发作#肺功

能减退#严重影响患者日常劳动及正常生活*

%

+

)相关

研究指出#

!2+"

患者健康行为与疾病发生及预后密

切相关#提高
!2+"

患者健康行为管理能力对提高患

者生活质量有重要的意义*

&

+

)王玉荣*

,

+研究报道#通

过协助
!2+"

患者建立健康行为#提高患者疾病意

识#强化患者呼吸功能锻炼#将有助于增加患者膈肌

活动度#重建呼吸模式#改善患者肺功能)因此#本研

究将探讨
!2+"

患者健康行为管理与肺功能及生活

质量的相关性#为
!2+"

患者疾病管理提供指导#报

道如下)

$

!

资料与方法

$'$

!

一般资料
!

&(%-

年
%(

月至
&(%#

年
%(

月选取

)(

例
!2+"

患者为研究对象)纳入标准!$

%

&年龄均

大于
#(

岁)$

&

&符合中华医学会呼吸学分会,慢性阻

塞性肺病诊治指南$

&(%,

年修订版&-

*

$

+相关标准#且

所有患者均处于稳定期)$

,

&经肺部纤维镜'

i

线等

影像学手段确诊)$

$

&均于知情同意下参与研究)排

除标准!$

%

&存在精神疾病'阅读功能障碍'语言交流

障碍者)$

&

&严重呼吸道感染者)$

,

&心肝肾功能不

全者)根据抽签法将患者分为观察组$

-3$(

&及对照

组$

-3$(

&#

)(

例患者中男
$)

例#女
,&

例%年龄
-%

#

.)

岁#平均年龄$

#-')]&')

&岁%病程
%

#

%(

年#平均

病程$

,'-](')

&年#吸烟者
&)

例#合并症
%(

例%经济

收入状况!

$

,(((

元"月者
&(

例#

*

,(((

元"月者
#(

例%学历!小学
&(

例#初中
&-

例#高中
&-

例#大专及

以上
%(

例#接受过系统化健康教育
,&

例)

$'/

!

方法

$'/'$

!

肺功能检测
!

分别于出院时及出院后
,

个月

应用肺功能检测仪检测患者第
%

秒用力呼气量

$

T0U%

&'第
%

秒用力呼气量占用力肺活量比率

$

T0U%

"

TU!

&'最大呼气中段平均流速$

SS0T

&)

$'/'/

!

健康行为管理量表$

/+R

&

!

应用胡蕴绮等*

-

+

设计的,健康行为量表-对
!2+"

患者健康行为管理

进行评价#

/+R

包括躯体活动'健康责任感'营养支

持'健康行为'心理健康及压力调节等
#

个维度#共
-&

个条目#每个条目采用
%

#

-

级评分#分数越高提示患

者健康行为管理效果越好)总评分及各维度评分!

%

##

分为高等水平#

,,

#

##

分为中等水平#

$

,,

分为低

水平)问卷
!H8:@MAf=

&

系数为
(')&

#提示
/+R

具有

良好的信效度)

$'/''

!

生活质量
!

采用圣
6

乔治呼吸问卷$

Y\1g

&

*

#

+

对患者生活质量进行评价#包括症状'活动能力及疾

病影响评分#共
.#

个条目#各维度得分为
(

#

%((

分#

分值越低生活质量越高#问卷
!H8:@MAf=

&

系数为

(')#

#提示问卷具有良好的信效度)

$''

!

资料收集
!

由专门负责调查的护士向调查对象

介绍调查目的及问卷填写方法#征得患者同意书后#由

患者按照自身实际情况填写问卷#问卷当场完成并回

(

(&-

(

检验医学与临床
&(%)

年
&

月第
%-

卷第
$

期
!

R@IS<E!B9:

!

T<IHC@H

J

&(%)

!

U8B'%-

!

V8'$

"

基金项目!海南省自然科学基金资助项目$
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收#问卷填写时对有疑问的患者进行解析)共发放问卷

)(

份#有效回收问卷
)(

份#有效回收率为
%((5

)

$'1

!

统计学处理
!

采用
0

G

9E@>@,'%

建立数据库录入

数据#应用
Y+YY%4'(

统计软件对数据进行分析#计量

资料使用
F]@

表示#组间比较应用
;

检验#采用
+<@H6

=8:

单因素分析
!2+"

患者健康行为管理与肺功能

及生活质量的关系#并对影响
!2+"

患者健康行为管

理相关因素进行
R8

?

<=>9M

多因素分析)

!

$

('(-

为

差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/'$

!

!2+"

患者肺功能及生活质量情况分析
!

)(

例

!2+"

患 者
T0U%

'

T0U%

"

TU!

'

SS0T

依 次 为

$

%'%&]('%(

&

R

'$

,)'-#]-'(&

&

5

'$

%'(&]('-$

&

R

"

=

#而生活质量的疾病症状'活动能力受限'疾病影

响评分依次为$

-&'(&]$'.)

&'$

-('&&]-'))

&'

$

-%'&-]$'&,

&分)

/'/

!

!2+"

患者健康行为管理情况分析
!

健康行为

管理总评分为$

%,('%&]%&'$-

&分#健康行为管理的

躯体活动'健康责任感'营养支持'健康行为'心理健

康'压力调节
#

个维度得分依次为$

%)'$-]&'%&

&'

$

%-',#]&'#4

&'$

%.'&-]$'(&

&'$

%)'#4],'$)

&'

$

%4',,]&'#4

&'$

%.')#],'$-

&分#各维度均低于
,,

分#处于低水平)

/''

!

!2+"

患者健康行为管理与肺功能及生活质量

的相关性
!

经
+<@H=8:

单因素分析可知#健康行为管

理总评分'健康责任感'健康行为与
T0U%

'

T0U%

"

TU!

'

SS0T

呈正相关$

!

$

('(-

&#与疾病症状'活动

能力受限'疾病影响呈负相关$

!

$

('(-

&#心理健康及

压力调节与疾病症状'活动能力受限'疾病影响呈负

相关$

!

$

('(-

&)见表
%

)

表
%

!!

!2+"

患者健康行为管理与肺功能及生活质量的相关性

健康行为
T0U% T0U%

"

TU! SS0T

疾病症状 活动能力受限 疾病影响

健康行为总评分

!

" (',&# (',,( (',()

!

(',%.

!

(',&$

!

(',&&

!

! ('((( ('((( ('((( ('((( ('((( ('(((

!

健康责任感

!

" (',(& (',() (',%%

!

(',%(

!

(',%- (',%)

!

! ('((% ('((( ('((( ('((( ('((( ('(((

!

健康行为

!

" (',%) (',(- (',,#

!

(',$&

!

(',&(

!

(',($

!

! ('((( ('((( ('((( ('((( ('((( ('(((

!

营养支持

!

" ('%(% ('%%& ('%(, ('%%) ('()4 ('%(,

!

! ('-&4 ('-%4 ('-&% ('-%& ('#%& ('-%)

!

躯体活动

!

" ('(.) ('%() ('%%( ('%&% ('%%, ('%()

!

! (')&# ('.4) (')%% (')(& ('.%& ('#4&

!

心理健康

!

" ('%$& ('%%. ('%&$

!

('$%%

!

(',##

!

(',%)

!

! ('-4) ('#%& ('-.) ('((( ('((( ('(((

!

压力调节

!

" ('%,# ('%&- ('%%4

!

(',$-

!

(',&.

!

(',-(

!

! ('.(& ('#&, ('#4, ('((( ('((( ('(((

表
&

!!

影响
!2+"

患者健康行为管理的

!!!

单因素分析#

F]@

%分$

相关因素 例数$

-

& 健康行为管理总评分
; !

性别

!

男性
$) %,%')-]-'#4 %'(-, ('&4-

!

女性
,& %,('$-]#'(&

年龄$岁&

!*

#( ,- %&&'&-]-'$& %%'.%$ ('(((

!$

#( $- %,.'4#]#',,

病程$年&

!,

, ,# %&$'.)]$'.) 4'&%, ('(((

!%

, $$ %,-'44]-'))

合并症

!

是
%( %,%'(-]-'(, ('$-( ('#-$

!

否
.( %,%'4#]#'%(

学历

续表
&

!!

影响
!2+"

患者健康行为管理的

!!!

单因素分析#

F]@

%分$

相关因素 例数$

-

& 健康行为管理总评分
; !

!

初中及以下
$- %&-',#]-'.) 4')(( ('(((

!

高中及以上
,- %,)'#4]#',-

经济收入$元"月&

!$

,((( &( %,('&(]#'(& ('4#- (',,.

!*

,((( #( %,%'-#]-'&#

接受健康教育

!

是
,& %,)'$-]#'%& )'4-) ('(((

!

否
$) %&#'.)]-'$&

/'1

!

影响
!2+"

患者健康行为管理的单因素分析
!

经单因素分析显示#高中及以上学历的患者健康行为

管理总评分高于初中及以下学历#

$

#(

岁患者健康行

(

%&-

(

检验医学与临床
&(%)

年
&

月第
%-

卷第
$

期
!

R@IS<E!B9:

!

T<IHC@H

J

&(%)

!

U8B'%-

!

V8'$



为管理总评分高于大于或等于
#(

岁者#病程大于
,

年的患者健康行为管理总评分高于病程小于或等于
,

年的患者#接受过健康教育患者的健康行为管理总评

分高于未接受过健康教育的患者$

!

$

('(-

&)见

表
&

)

/'2

!

影响
!2+"

患者健康行为管理的
R8

?

=>9M

多因

素分析
!

经
R8

?

9=>9M

多因素分析表明#初中及以下学

历'病程小于或等于
,

年'无健康教育是影响
!2+"

患者健康行为管理的危险因素)见表
,

)

表
,

!!

影响
!2+"

患者健康行为管理的
R8

?

=>9M

多因素分析

变量 回归系数
Q@BE

!

&

! RD 4-54B

初中及以下
(',-# -')&$ ('(&& %'$&) %'($%

#

%'4#,

,

,

年病程
('.#4 &%',)( ('((( &'%-# %',#&

#

,'$%.

无健康教育
d('##) $.').& ('((( %'4$4 %'&#)

#

&'44#

'

!

讨
!!

论

''$

!

!2+"

患者生活质量情况
!

!2+"

作为慢性消

耗性疾病#患者普遍存在呼吸功能及运动耐受性下

降)严重的躯体症状不仅影响患者日常生活#同时还

易诱发其心理障碍*

.

+

)此外#

!2+"

患者需长期接受

规范化的治疗及管理#对
!2+"

稳定期患者出院后由

于缺乏专业护理知识指导#导致患者居家康复效果不

理想#增加再入院率#影响其生活质量*

)

+

)本研究结

果显示#

)(

例
!2+"

患者生活质量的疾病症状'活动

能力受限'疾病影响评分依次为$

-&'(&]$'.)

&'

$

-('&&]-'))

&'$

-%'&-]$'&,

&分#表明
!2+"

患者

生活质量较低#这可能与患者病情较长#迁延难愈

有关)

''/

!

!2+"

患者健康行为管理情况
!

健康行为是指

个体为了保持或恢复健康而采取受思想支配的行

为*

4

+

)本研究结果显示#

!2+"

患者健康管理行为各

维度均低于
,,

分#处于低水平#考虑可能原因!

!2+"

属于慢性消耗性疾病#反复出现活动受限'身心不适'

气促及呼吸困难等症状#患者表现为肺功能每况愈

下#同时易出现肺心病'肺部感染'呼吸衰竭'营养不

良等严重并发症#而这些躯体症状会导致患者出现焦

虑'抑郁'烦躁等#从而影响患者健康行为)提示临床

对
!2+"

病程长且易于反复发作的患者#应结合其心

理状态#对患者进行个体化心理指导#教会患者掌握

各种解压方法#如松弛练习疗法'深呼吸法*

%(

+

)同时

充分评估患者
!2+"

相关知识掌握情况#积极配合医

护人员#坚持长期肺康复锻炼#以改善患者躯体症状#

提高患者健康行为管理能力*

%%

+

)

'''

!

!2+"

患者健康行为与肺功能及生活质量的相

关性
!

经
+<@H=8:

单因素分析可知#健康行为管理总

评分'健康责任感'健康行为与
T0U%

'

T0U%

"

TU!

'

SS0T

呈正相关$

!

$

('(-

&#提示健康行为管理与

!2+"

患者预后密切相关#患者健康行为越好#其预

后越好)健康行为管理总评分'健康责任感'健康行

为与疾病症状'活动能力受限'疾病影响呈负相关

$

!

$

('(-

&#提示良好的健康行为对提高
!2+"

患者

生活质量有积极作用)心理健康及压力调节与疾病

症状'活动能力受限'疾病影响呈负相关$

!

$

('(-

&#

表明对
!2+"

患者进行疾病管理时除注重改善患者

躯体症状外#还应注重改善患者心理状态*

%&

+

)

''1

!

影响
!2+"

患者自我管理行为相关因素
!

经

R8

?

9=>9M

多因素分析显示#初中及以下学历'病程小于

或等于
,

年'无健康教育是影响
!2+"

患者健康行为

管理的危险因素)提示临床应对这类高危人群加强

健康行为教育#以提高患者自我行为管理能力#使患

者坚持自我治疗及自我监测疾病#让患者更好地参与

到疾病管理中)另外#应重视患者心理干预#提高患

者心理适应性#增强患者治疗的信心)

综上所述#

!2+"

患者健康行为管理与肺功能及

生活质量呈正相关#通过提高健康行为管理将有助于

促进患者预后#提高患者生活质量)
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