
疾病监测与控制 2021年 2月 第 14卷 第 1期

医院-社区-家庭联动护理模式在COPD
稳定期患者中的应用观察

摘 要：目的：探讨医院-社区-家庭联动护理模式应用于慢性阻塞性肺疾病稳定期患者的效果。方法：选取

2016-01～2019-01 我院 COPD 稳定期患者 110 例，2016-01～2017-07 期间 53 例为对照组，采取常规护理模式，

2017-08～2019-01期间57例为观察组，在对照组基础上采取医院-社区-家庭联动护理模式。比较两组肺功能恢复

情况、干预前、干预6个月后呼吸困难指数（MMRC）评分、慢性阻塞性肺疾病评估测试（CAT）评分、再入院率。结

果：观察组肺功能康复情况优于对照组（P＜0.05）；干预6个月后，观察组MMRC、CAT评分低于对照组（P＜0.05）；

观察组再入院率5.26%低于对照组18.87%（P＜0.05）。结论：医院-社区-家庭联动护理模式应用于COPD稳定期患

者，可促进肺功能恢复，减轻呼吸困难症状，降低再入院率，提高生活质量。
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慢性阻塞性肺疾病（chronic obstructive pulmo-

nary disease，COPD）为常见呼吸系统疾病，发病人数

多，病程长，病死率高，已成为我国关注的公共卫生

问题之一[1,2]。COPD稳定期患者多选择回到社区与

家庭治疗，但社会与家庭护理不到位，会导致病情

反复发作，提高再入院率，降低生活质量[3]。因此，

加强院外护理干预，提升社区与家庭护理能力十分

重要。医院-社区-家庭联动护理模式属延续性护

理的一种，将院内护理延伸至社区与家庭，各主体

发挥各自资源优势，为患者提供优质护理服务，使

其得到持续卫生保健，利于促进患者康复[4]。本研

究选取我院COPD稳定期患者110例，探讨医院-社

区-家庭联动护理模式应用价值。现报告如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取2016-01～2019-01我院COPD稳定期患

者110例，我院COPD稳定期患者110例，2016-01～

2017-07期间53例为对照组，2017-08～2019-01期

间57例为观察组。对照组女22例，男31例；年龄

51～76岁，平均（63.14±5.47）岁；病程2～13年，平

均（7.23±2.51）年；家庭照顾情况：36例与配偶同

住，17例与子女同住。观察组女25例，男32例；年

龄53～75岁，平均（64.21±5.28）岁；病程2～14年，

平均（7.88±2.63）年；家庭照顾情况：40例与配偶同

住，17例与子女同住。两组年龄、性别、家庭照顾情

况、病程等基线资料均衡可比（P＞0.05）。

1.2 纳入及排除标准

（1）纳入标准：患者知情、自愿并签署同意书；

符合《慢性阻塞性肺疾病基层诊疗指南（实践版·

2018）》[5]中COPD诊断标准，处于稳定期；长期居住

于本地；意识清晰；（2）排除标准：伴有认知功能障

碍、精神疾病、重要脏器功能异常、心脑血管疾病；

合并COPD终末期；未接受过文化教育；临床资料不

全。

1.3 方法

1.3.1 对照组 采取常规护理模式，COPD患者出

院前发放健康教育手册，指导患者服药、饮食、康复

锻炼等，患者出院后进行电话随访，第1个月每周1
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