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基于微信小程序的延续护理在稳定期 COPD 患者居家肺康复中的应用研究 
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【摘要】目的 探究稳定期 COPD 患者居家康复期间实施基于微信小程序的延续护理的具体情况。方法 选择

2023 年 1 月-2024 年 6 月在上海市浦东新区浦南医院呼吸内科就诊的 51 例稳定期 COPD 患者，随机分为对照组

（n=26，常规护理）与观察组（n=25，基于微信小程序的延续护理）。比较肺功能、COPD 严重程度分级、血气

分析指标、呼吸困难程度以及综合症状。结果 干预前，两组肺功能（FEV1、FVC、FEV1/FVC）、COPD 严重程

度分级（Ⅰ级、Ⅱ级、Ⅲ级）以及血气分析指标（PaO2、PaCO2、SaO2）、呼吸困难程度以及综合症状对比（P＞0.05）；
干预后，两组肺功能等均发生明显改善，且观察组改善均优于对照组（P＜0.05）。结论 在稳定期 COPD 患者居

家肺康复期间实施基于微信小程序的延续护理，有助于患者肺功能、血气分析指标以及 COPD 严重程度的改善，

值得推荐。 
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【Abstract】Objective To explore the specific situation of implementing continuous care based on WeChat mini-
program during the home rehabilitation period of patients with stable COPD. Methods Fifty-one patients with stable COPD 
who visited the Department of Respiratory Medicine of Punan Hospital, Pudong New Area, Shanghai from January 2023 
- June 2024 were selected and randomly divided into the control group (n=26, routine care) and the observation group 
(n=25, continuous care based on WeChat mini-program). Compare lung function, severity classification of COPD, blood 
gas analysis indicators, degree of dyspnea and comprehensive symptoms. Results Before the intervention, comparisons of 
pulmonary function (FEV1, FVC, FEV1/FVC), severity classification of COPD (grade I, grade II, Grade III), blood gas 
analysis indicators (PaO2, PaCO2, SaO2), degree of dyspnea and comprehensive symptoms between the two groups (P > 
0.05); After the intervention, the lung functions and other aspects of both groups improved significantly, and the 
improvement in the observation group was better than that in the control group (P < 0.05). Conclusion The implementation 
of continuous care based on WeChat mini-programs during home-based pulmonary rehabilitation for patients with stable 
COPD is conducive to the improvement of lung function, blood gas analysis indicators and the severity of COPD in patients, 
and is worthy of recommendation. 
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慢性阻塞性肺疾病（chronic obstructive pulmonary 
disease, COPD）简称慢阻肺，是呼吸内科常见疾病，好

发群体集中于老年人。数据显示，60 岁以上人群中慢

阻肺的发病率为 40%，且随着年龄增长，发病率呈上

升趋势[1]。对于稳定期 COPD 患者，通常需要长期的管

理和康复治疗，以达到延缓疾病进展、减少急性加重次

数的目的。此前，稳定期 COPD 临床中应用较多的为

常规护理，但因患者出院后依从性差、缺乏专业指导以

及自我管理能力不足，致使患者肺功能恢复效果不佳

等情况屡见不鲜，因而探索更为可行且有效的护理模

式具有重要意义[2]。基于微信小程序的延续护理模式的

应用，则是借助互联网技术打破了时间和空间的限制，

为患者提供了个性化、连续性的护理服务，发挥了患者

主动参与和医护人员远程指导的双重优势。同时，该模

式能够有效提高患者的自我管理能力和康复依从性。

基于此，本研究围绕稳定期 COPD 患者实施不同干预

方案的相关情况加以分析，现报告如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究为对照研究，将上海市浦东新区浦南医院

呼吸内科 2023 年 1 月-2024 年 6 月收治的 COPD 患者

51 例纳入研究，随机分为对照组与观察组。对照组

（n=26）：男性患者 25 例，女性患者 1 例；最小 63
岁，最大 93 岁，平均（78.80±2.60）岁；病程介于 2~8
年，平均（5.12±1.02）年。观察组（n=25）：男性患

者 24 例，女性患者 2 例；最小 65 岁，最大 88 岁，平

均（78.50±2.30）岁；病程介于 1~9 年，平均（5.21±
1.15）年。两组基线资料对比无明显差异（P＞0.05）。

本研究经上海市浦东新区浦南医院伦理委员会批准，

患者均签署知情同意书。 
纳入标准：（1）符合《慢性阻塞性肺疾病诊治指

南（2021 年修订版）》中疾病诊断标准；（2）未合并

严重肺部并发症；（3）最近一次因急性加重入院治疗；

（4）语言、听力以及理解能力正常；（5）能够配合完

成肺功能检查。 
排除标准：（1）存在意识障碍；（2）合并心脑血

管疾病、肝肾功能障碍；（3）不具备使用智能手机能

力；（4）合并精神类疾病；（5）凝血及造血功能存在

紊乱。 
1.2 方法 
予以对照组常规护理，具体如下：（1）患者入组

时，对其疾病管理能力进行全面评估。（2）入院后 3
天内，安排患者进行肺功能检查。（3）治疗方面，遵

循指南推荐的方案，采用噻托溴铵和信必可都保等常

规药物进行治疗和护理。（4）患者病情稳定且达到出

院标准后，为其提供常规的出院健康教育。（5）出院

前，再次对患者的疾病管理能力进行评估。（6）出院

后，分别在第 1 个月和第 3 个月进行随访，并再次进

行肺功能检查。 
予以观察组基于微信小程序的延续护理，具体如

下：（1）患者入组时，对其疾病管理能力进行全面评

估，了解患者对疾病的认识和自我管理的现状。随后，

在患者入院后 3 天内，安排肺功能检查，准确评估患

者的肺功能状态。在治疗和护理方面，遵循指南推荐的

方案，采用噻托溴铵和信必可都保等常规药物进行治

疗和护理，确保患者得到标准化的医疗干预。（2）患

者病情稳定且达到出院标准后，为其提供常规的出院

健康教育，包括疾病知识、用药指导、生活方式调整等

内容；出院前，再次对患者的疾病管理能力进行评估，

确保患者具备基本的自我管理能力。（3）出院时，由

护士指导患者或照顾者通过微信小程序“科室”APP 获

取相关信息，以便实施延续性护理。护理团队定期对患

者的自我管理能力、自我效能、服药依从性、肺功能检

查结果、生命体征监测等情况进行统计、分析和对比，

及时发现并解决患者在居家康复过程中遇到的问题。

小程序内有正确使用喷剂、呼吸操、六分钟步行试验等

内容的视频，设置打卡、上传呼吸操照片功能，以及提

问咨询功能。（4）出院后第 1 个月和第 3 个月，再次

对患者进行肺功能检查，以检测肺功能的变化。此后，

每 3 个月进行一次随访，持续 1 年，以确保患者在出

院后的康复过程中得到持续地关注和支持。 
1.3 观察指标 
（1）肺功能。使用意大利品牌 COSMED 肺功能

测试仪（型号 Quark PFT）测定，包括第 1 秒用力呼气

量（FEV1）、用力肺活量（FVC）、第 1 秒用力呼气

量/用力肺活量（FEV1/FVC）。 
（2）COPD 严重程度分级。与肺功能所用仪器相

同，包括Ⅰ级（轻度）：FEV1占预计值的百分比达到或

超过 80%；Ⅱ级（中度）：FEV1/FVC 比率低于 70%，

且 FEV1 占预计值的百分比介于 50%~80%；Ⅲ级（重

度）：FEV1/FVC 比率低于 70%，且 FEV1占预计值的

百分比介于 30%~50%。 
（3）血气分析指标。使用 BD Preset3ml 动脉采血

器测定，包括血氧分压（PaO2 ）、血二氧化碳分压

（PaCO2）、血氧饱和度（SaO2）。 
（4）呼吸困难程度及综合症状。使用改良版英国
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医学研究委员会（mMRC）呼吸困难问卷评估患者的呼

吸困难指数，使用 COPD 评估测试问卷评估患者的综

合症状。 
1.4 统计学方法 
运用 SPSS25.0 软件对研究数据予以分析，计量资

料以均数±标准差（x±s）表示，计数资料以频数和百

分比［例（%）］表示。P 值在 0.05 以内，代表差异有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 比较两组干预前后肺功能 
经过干预，两组肺功能均发生显著改善，且观察组

改善明显更优（P＜0.05），详见表 1。 
2.2 比较两组干预前后 COPD 严重程度分级 
经过干预，两组 COPD 严重程度分级均发生显著

改善，且观察组改善明显更优（P＜0.05），详见表 2。 
2.3 比较两组干预前后血气分析指标 
经过干预，两组血气分析指标均发生显著改善，且

观察组改善明显更优（P＜0.05），详见表 3。 
2.4 比较两组干预前后呼吸困难程度及综合症状 
经过干预，两组呼吸困难程度及综合症状均发生

显著改善，且观察组改善明显更优（P＜0.05），详见

表 4。 
表 1  比较两组干预前后肺功能（x±s） 

组别 例数 
FEV1（L） FVC（L） FEV1/FVC（%） 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 25 1.50±0.16 2.50±0.22 2.30±0.22 3.66±0.30 50.20±4.15 62.40±6.18 

对照组 26 1.52±0.18 2.21±0.21 2.37±0.21 3.19±0.30 50.40±4.16 56.30±5.12 

t 值  0.419 4.816 1.163 5.593 0.172 3.845 

P 值  0.677 ＜0.001 2.251 ＜0.001 0.864 ＜0.001 

注：FEV1代表第 1 秒用力呼气量；FVC 代表用力肺活量。 

表 2  比较两组干预前后 COPD 严重程度分级[n（%）] 

组别 例数 
干预前 干预后 

Ⅰ级 Ⅱ级 Ⅲ级 Ⅰ级 Ⅱ级 Ⅲ级 

观察组 25 8 10 7 19 5 1 

对照组 26 8 9 9 13 7 5 

χ2值  0.259 3.917 

P 值  0.611 0.048 

注：Ⅰ级代表轻度；Ⅱ级代表中度；Ⅲ级代表重度。 

表 3  比较两组干预前后血气分析指标（x±s） 

组别 例数 
PaO2（mmHg） PaCO2（mmHg） SaO2（%） 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 25 58.60±4.10 87.66±6.22 55.70±3.90 39.66±3.40 61.06±5.30 88.60±2.51 

对照组 26 59.11±4.00 75.10±5.18 55.75±3.62 45.88±4.69 61.15±5.40 82.80±2.89 

t 值  0.450 7.849 0.047 5.404 0.060 7.639 

P 值  0.655 ＜0.001 0.962 ＜0.001 0.952 ＜0.001 

注：PaO2代表血氧分压；PaCO2代表血二氧化碳分压；SaO2代表血氧饱和度。 

表 4  比较两组干预前后呼吸困难程度及综合症状（x±s，分） 

组别 例数 
mMRC CAT 

干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 25 1.35±0.36 3.11±0.50 24.30±3.50 18.30±1.78 

对照组 26 1.36±0.32 2.49±0.68 24.32±3.66 20.72±2.30 

t 值  0.105 3.697 0.020 4.190 

P 值  0.917 ＜0.001 0.984 ＜0.001 

注：mMRC 代表呼吸困难程度；CAT 代表综合症状。 
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3 讨论 
近年来，随着人口老龄化进程加速以及环境问题

的日益突出，COPD 的发病率逐年升高。其多发于春秋

季，通常由空气污染、长期吸烟、反复呼吸道感染等因

素诱发，严重影响患者的生活质量[4]。稳定期 COPD 作

为疾病管理的关键阶段，除了要采取精准合理的治疗，

还要加强患者的康复管理，才能延缓疾病进展，确保患

者能够维持较好的生活状态。常规护理是以往临床中

应用较多的护理模式，具有操作简单、易于实施等优势，

但仍存在出院后随访不足、患者依从性差等局限性，进

而难以满足稳定期 COPD 患者的长期康复需求。 
有别于常规护理，延续性护理侧重于患者出院后

的持续管理，强调为患者提供个性化的康复指导，促进

患者自我管理能力的提升，以此实现从医院到家庭的

无缝衔接[5]。在医学水平及医疗技术不断发展的当下，

延续性护理模式的应用越来越多，且受到了医学界的

广泛关注与认可[6-7]。基于微信小程序的延续护理则是

借助互联网技术，打破时间和空间的限制，为患者提供

便捷、高效的护理服务。例如，患者可通过小程序随时

查看疾病知识、康复指导视频等，医护人员也可通过小

程序实时了解患者的康复情况，以便及时给予精准的

反馈和指导，规避了医护人员与患者及家属沟通的盲

目性[8]。除此之外，基于微信小程序的延续护理，还具

备增强医患之间互动性的优势，充分调动了患者的参

与感和积极性，特别是通过小程序中的在线交流功能，

患者可随时向医护人员咨询问题，医护人员也能及时

解答，进一步提高了患者的满意度和信任度，更好地促

进了患者的康复进程。 
本研究中，通过对稳定期 COPD 患者采用不同干

预模式，结果显示：观察组在肺功能改善效果方面更为

显著（P＜0.05）。这提示基于微信小程序的延续护理

能够有效提升患者的肺功能状态。分析原因，基于微信

小程序的延续护理通过个性化康复指导和持续远程监

督，帮助患者更好地进行肺康复训练，大幅提升了患者

的依从性和自我管理能力[9]。干预前，观察组和对照组

COPD 严重程度分级对比（P＞0.05），但在干预后，

两组均发生显著改善，且观察组改善更为显著（P＜
0.05）。这说明基于微信小程序的延续护理在降低

COPD 严重程度方面具有明显优势。血气分析指标是

评估 COPD 患者呼吸功能的重要指标，一旦发生异常，

往往会对患者的全身氧供和二氧化碳排出产生影响，

不利于患者的病情恢复[10]。经过干预，两组 PaO2、

PaCO2、SaO2均发生显著改善，观察组改善则更为突出

（P＜0.05）。可见基于微信小程序的延续护理在改善

COPD 患者血气分析指标方面更胜一筹。分析原因，该

护理模式注重患者日常生活中的呼吸训练和生活方式

调整，从而有效改善了患者的呼吸功能。本研究还发现，

干预后呼吸困难程度及综合症状改善更为显著的同样

为观察组。这可能与基于微信小程序的延续护理模式

的多重优势密切相关。具体而言，该模式可通过小程序

提供丰富的健康教育资源，如呼吸操视频、药物使用说

明和喷雾用法指导等，患者可以随时随地反复观看学

习，提高了患者的自我管理能力和康复依从性，促进了

缓解呼吸困难程度和综合症状的有效缓解。 
综上所述，在稳定期 COPD 患者居家肺康复期间

实施基于微信小程序的延续护理具有较高应用价值，

可规避常规护理的不足，促进患者肺功能和血气分析

等指标的改善，建议在今后临床中深入推广。 
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