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【摘 要】：目的：探讨家庭医生团队规范化管理联合肺康复训练在稳定期慢性阻塞性肺疾病护理中效果。方法：选取

2021 年 8 月 ~2022 年 10 月本社区家庭医生签约稳定期慢性阻塞性肺疾病患者，随机分为两组，对照组 45 例（常规管理），

观察组 45 例（家庭医生团队规范化管理 + 肺康复训练），观察并对比两组管理效果。结果：干预后，观察组各项结果均优

于对照组（P ＜ 0.05）。结论：家庭医生团队规范化管理联合肺康复训练的应用，可明显改善稳定期慢性阻塞性肺疾病患

者肺功能，减少发病次数的同时降低治疗费用，应用效果较好。
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慢性阻塞性肺疾病，简称慢阻肺（COPD），是一种常

见的、可预防、可治疗的慢性呼吸系统疾病 [1]。其主要表

现为长期慢性咳嗽、咳痰，以及在活动时感到明显的气短

或呼吸困难等，待慢阻肺处于稳定期时，因其病程长且以

反复，不仅对患者生活质量产生影响，还会使患者活动受

限 [2]。因此，在社区家庭医生团队给予患者规范化管理与

肺康复训练，对控制病情与提升预后具有重要作用 [3]。故

此，分析家庭医生团队规范化管理 + 肺康复训练对稳定期

COPD 的干预效果，内容如下。

11资料与方法资料与方法

1.1 一般资料

选取 2021 年 8 月 ~2022 年 10 月本社区家庭医生团队

签约稳定期慢性阻塞性肺疾病患者，随机分为两组，对照

组45例，男23例，女22例，年龄52~76岁，平均（67.37±4.04）
岁；观察组 45 例，男 22 例，女 23 例，年龄 53~75 岁，平

均（67.43±4.12）岁。两组的一般资料差异不明显（P＞ 0.05）。
1.2 方法

对照组：常规管理。社区医护人员根据上级医院指导

方案，给予稳定期慢性阻塞性肺疾病患者进行有关该疾病

相关知识讲解、用药指导、健康宣教、每隔 3 个月门诊随访，

未给予家庭医生团队规范化管理和个性化肺康复训练。

观察组：家庭医生团队规范化管理 + 肺康复训练。（1）
由 1 名全科医生、1 名中医医生和 1 名专科护士组成家庭

医生团队。患者与团队签订书面协议，全权由全科医生对

患者制定诊疗计划、健康宣教、饮食指导、心理护理及上

下转诊等相关事宜等。组内中医医生、专科护士则指导患

者相关肺部功能康复训练、三伏贴（成分包括炒芥子、丁香、

南葶苈子、补骨脂及白芷，并取肺俞、肾俞、定喘穴于初、

中、末三伏开始时进行贴敷，各伏期贴 2 次。）等相关治

疗措施。同时还对患者接种流感、肺炎疫苗，定期检测患

者肺部功能，每隔 3 个月对患者进行一次随访，以便对掌

握患者病情恢复情况。（2）呼吸控制训练。缩唇呼吸：吸

气时用鼻吸气，而呼气时唇部微缩，使气体从唇部缓缓呼出，

每次训练 5~10min，每天坚持训练 3 次；腹式呼吸：指导

患者取仰卧位或适宜的坐位，保持身体放松，将右手置于

肚脐部位，左手置于胸部，吸气时向外扩张腹部，呼气时

向内收紧腹部，同时胸部在此期间应保持不动。训练时间、

次数同上。（3）呼吸阻力训练。采用吹气球的方式进行训练，

选择大小适宜的气球，每天吹 3~4 次，每次 3~5min。（4）
肢体训练。上肢锻炼可通过向前、后循环进行绕圈，每分

钟进行 30 圈左右，1 天 1 次。肢体训练循序渐进，逐渐将

训练时间增加至 20min；下肢锻炼可通过平地步行、爬坡、

爬楼梯等方式，结合患者实际病情制定运动时间，可从每

天 10min 开始，逐渐延长下肢锻炼时间。

1.3 观察指标

观察两组肺功能情况及 6 分钟步行距离、发病次数、

治疗费用等情况。生活质量：采用 SF-36 量表 [4] 评定。

1.4 统计学处理

采用 SPSS25.0 处理数据。计量资料以 (x±s) 表示 , 采
用 t 检验。P ＜ 0.05 表示差异有统计学意义。

22 结果结果

2.1 两组 6 分钟步行距离、发病次数、治疗费用情况

干预前，两组对比（P ＞ 0.05）；干预后，两组对比（P
＜ 0.05）。见表 1。

表 1 两组 6 分钟步行距离、发病次数、治疗费用情况对比 (`x±s)

组别 例数
6 分钟步行距离（米） 发病状况（次） 年度治疗费用（元）
干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后

对照组 45
333.08±

29.46

365.48±

34.31

2.44±

1.01

2.96±

1.14

11976.52±

2 591.39

13357.53±

2 698.44

观察组 45
329.85±

29.32

384.27±

35.19

2.38±

1.52

1.71±

0.89

12289.97±

2 137.98

11137.28±

1 728.94
t 0.482 2.133 0.267 4.887 0.622 4.307
P ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

2.2 两组肺功能指标变化情况

2.2.1 干预前

对照组：FEV 1（1.37±0.21）L、FEV 1/FVC（55.14±3.47）
%。
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观察组：FEV 1（1.38±0.23）L、FEV 1/FVC（54.67±4.24）
%。

组间对比（t=0.346、1.534，P ＞ 0.05）。

2.2.2 干预后

对照组：FEV 1（1.55±0.32）L、FEV 1/FVC（57.58±4.09）
%。

观察组：FEV 1（1.93±0.39）L、FEV 1/FVC（63.67±5.44）
%。

组间对比（t=4.838、2.826，P ＜ 0.05）。

33 讨论讨论

目前，研究表明吸烟是引起 COPD 最主要和最常见的

致病因素 [5-6]。由于近年老龄化问题、空气污染等加重，导

致 COPD 发病率也逐渐升高，再加上该疾病病程较长且易

复发，不仅给患者身体带来极大痛苦，还增加经济负担 [7]。

因此，稳定期慢性阻塞性肺疾病社区管理中需加强 COPD
复发预防和恢复肺部功能尤为重要 [8-9]。

社区医疗服务是管理稳定期 COPD 等慢性疾病的主要

方式，能够有效对 COPD 患者病情进行管理与防治。家庭

医生团队对急性发作患者给予个性化治疗护理、上下转诊

对策，对其病情密切观测，充分了解病情动态，同时正确

指导COPD患者进行肺康复训练，如呼吸训练、肢体训练等，

有效减少住院时间，降低治疗费用。通过对稳定期 COPD
患者给予规范化管理和肺康复训练，加强对患者日常饮食、

用药、运动锻炼、心理等管理，督促 COPD 患者养成良好

的生活、饮食习惯，坚持锻炼与规律用药，有利于病情控

制与改善肺功能。此外，正确劝导患者戒烟戒酒，坚持长

期氧疗，有利于稳定病情，减少发病次数 [10]。本文研究结

果显示，干预后，观察组 6 分钟步行距离、发病次数、治

疗费用等情况明显优于对照组，并且肺功能改善情况也较

对照组明显，说明家庭医生团队规范化管理 + 肺康复训练

应用效果显著。

综上，对稳定期 COPD 患者实施家庭医生团队规范化

管理联合肺康复，对改善期肺功能、6 分钟步行距离，降

低发病次数与治疗费用具有较高的应用价值，值得推广。
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