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慢性阻塞性肺疾病患者生活质量及相关因素研究

刘丽萍，赵庆华* * （重庆医科大学附属第一医院护理部，重庆 %"""!)）

* * 摘* 要：目的* 探讨慢性阻塞性肺疾病（+,-./0+ .123-4+3056 7489./:-; <026:26，=>?@）患者的生活质量状况及相关因
素。方法* 以问卷形式对 &") 例 =>?@患者的生活质量与人口社会学资料、疾病相关的知识、态度及健康行为习惯等进
行调查分析。结果* 患者的生活质量总分为（)%A B" C !%A B’）（百分制），经多元逐步回归分析获知其主要相关因素是住院
次数、健康行为、婚姻状况、病程、受教育程度。结论* =>?@患者的总体生活质量较差，尤其是那些病程长、反复住院、文
化程度低、健康行为缺乏以及无配偶的患者。
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* * 慢性阻塞性肺疾病（+,-./0+ .123-4+3056 7489./:-;
<026:26，=>?@）由于其患病人数多，病死率高，社会经
济负担重，已成为一个重要的公共卫生问题［!，&］。生

活质量作为评价个体在生理、心理、精神和社会等方面

的主观感觉和满意程度的综合指标，已被广泛应用于

不同人群健康状况的测评、临床治疗方案的评价与选

择、预防性干预及保健措施的评价以及卫生资源的配

置与利用、探讨健康影响因素等［(］。本研究对 =>?@
患者的生活质量以及人口社会学资料、疾病有关的知

识、态度及行为习惯等可能的相关因素进行了调查和

分析，旨在为进一步开展健康教育干预改善患者生活

质量提供依据。
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89 对象与方法

!A !* 调查对象
* * 我们调查了 &"") 年 !! 月至 &""B 年 & 月本市 % 所三级甲
等综合医院呼吸内科的门诊和住院 =>?@ 患者 &!% 例。入选
标准：所有调查对象均符合 &""&年《慢性阻塞性肺疾病诊治指
南》的诊断标准［!］，并为自愿接受调查者。同时除外合并有严

重的心、肝、肾及神经、精神系统疾病、其他肺部疾病的患者。

!A &* 调查方法
!A &A !* 调查工具* * 采用自行设计的问卷进行调查，内容包
括：!患者的一般人口社会学情况；"患者的疾病相关知识、态
度及行为情况；#=>?@ 生活质量量表：采用国内蔡映云等［%］

改编的 =>?@生活质量评分表，为了符合常规的思维习惯，本
研究将该量表各条目按 !、&、(、% 分正向赋值，即得分越高表明
生活质量越好，最后计算各维度总分及生活质量总分，并根据

公式转化为 " [ !"" 分的范围［$］。
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!" #" #$ 预调查分析$ $ 在正式调查前，先抽取 #% 例 &’() 患
者对该问卷进行了预调查分析，具有较好的信度（重测信度

%* +,% - %" ./#、&0123456 !系数 %" 78, ! - %" .%+ ,）、效度（每个
条目与所属维度的相关系数均大于与其他维度的相关系数，且

绝大多数相关系数大于 %* /）和可接受性。

!" ,$ 统计学分析
$ $ 以 9(:;4<4 ," %# 软件建立数据库，采用 =(== !%" % 统计软
件分析。患者的一般人口社会学资料及生活质量评分采用描

述性分析；生活质量的可能影响因素先行单因素分层组间比

较，采用多组秩和检验（>0?@A4BCD4BBE@ F）；生活质量及其相关
因素分析采用 =GH40I42等级相关分析和多元逐步回归分析。

!" 结果

#" !$ &’()患者的一般情况
$ $ 本次调查共发放问卷 #!/ 份，回收问卷 #!/ 份，回收率
!%%J；纳入统计的有效问卷 #%7 份，有效率 .7" #7J。
$ $ 本组资料中门诊患者 !/, 例，住院患者 7, 例；男性 !7+ 例
（8!" !J），女性 ,. 例（!8" .J）；年龄 ,7 - 87（78" ., K 8" %.）
岁；受教育程度：小学及以下组 7# 例（,%" !J），初中组 L% 例
（#/" ,J），高中或中专组 /8 例（#," ,J），大专及以上组 /7 例
（##" ,J）；病程 ! - L% 年（中位数 !%，四分位间距 !/）；有吸烟
史的患者 !// 例（7." .J），其中已戒烟者 !!, 例（+8" LJ）。

#" #$ &’()患者生活质量得分情况
$ $ 由于本组资料的生活质量各维度得分不呈正态分布，故以
中位数 K四分位间距（M K N）表示；而生活质量总分呈正态分
布，故以 !! K " 表示。调查结果显示，&’() 患者生活质量总分
为（7/" +% K !/" +8），其中"7% 分有 +/ 例（,L" .J），7! - +% 分
有 L7 例（#+* #J），+! - 8% 分有 /L 例（#!" 8J），#8! 分有 ,!
例（!L* !J）。各维度得分见表 !。

表 #" !$% 例 &’()患者生活质量各维度情况

因子 M K N 转换分 最小值 最大值

日常生活能力 /! K !% 7." #, K #L" 7/ !8 L#
社会活动 #% K L 7!" .% K #," 8! . #8
抑郁症状 #/ K 8 77" 7+ K ,," ,, 8 ,#
焦虑症状 #! K + 77" 7+ K ,," ,, + #8

#" ,$ 单因素分层组间比较
$ $ 将本组资料中 !7 个可能与生活质量相关的因素分别进行
单因素分层组间分析，因分层后各组间不满足正态分布，故采

用秩和检验比较。从表 # 结果可看出：不同年龄阶段的 &’()
患者其日常生活能力维度和生活质量总分方面差异均有统计

学意义（# O %* %L，# O %* %!）；受教育程度不同，其社会活动维
度及生活质量总分差异有统计学意义（# O %* %L，# O %* %!）；婚
姻状况不同的患者，除焦虑症状维度外，其余 , 个维度和生活
质量总分差异均有统计学意义（# O %* %!）。

#" /$ &’() 患者生活质量与相关因素的 =GH40I42 相
关分析

$ $ 将单因素比较分析后有统计学差异的指标与患者生活质
量的各维度得分及总分进行 =GH40I42相关分析。从表 , 可看
出，受教育程度、年龄、婚姻、病程等 + 个因素分别与生活质量
的其中一个或多个维度及总分呈正或负相关关系。

表 !" 生活质量各相关因素的单因素分层组间比较（!!值）

$ $ 因素 日常生活能力 社会活动 抑郁症状 焦虑症状 生活质量总分
年龄 !#" +.+4 L" 87% L" +,% /" 8+L !!" %L.3

受教育程度 /" ,,+ /%" +L,4 L" 7/% 8" 8+% !#" 8+.3

婚姻 8" 7.74 !!" +,/4 8" #!#4 #" #!7 !#" 8/,4

居住方式 8" 7L%3 7" 8+83 !%" 7/L4 #" L+# !#" /,#4

收入 ," .,% !," 8!#4 ," +/! /" %#! +" /7/
病程 !/" +/74 #" 7!8 #" 7!% !" #+L +" /,,
住院次数 #L" !,L4 7" %L!3 /" L.7 8" ,L!3 !8" ,#74

健康行为 !/" /#,4 !" 8.8 +" /,!4 !" .L. !#" !#+4

吸烟指数 #" /#L ." 7/73 /" /,! #" !,. 7" %L%

4：# O %" %!，3：# O %" %L

表 *" 生活质量和相关因素的 +,-./0.1相关分析（! 2!$%，"值）

$ $ 因素 日常生活能力 社会活动 抑郁症状 焦虑症状 生活质量总分
受教育程度 %" %,% %" ,+L4 %" !%. %" !/%3 %" !./4

年龄 P%" !+73 P %" %8% P %" %!! %" %/. P %" %88
婚姻 P%" #%74 P %" #,.4 P %" #%%4 P %" !%/ P %" #L%4

病程 P%" #7L4 P %" %/, P %" !%8 P %" %+8 P %" !8/4

住院次数 P%" ,/.4 P %" !/83 P %" !/+3 P %" #%#4 P %" #..4

健康行为 %" #7/4 %" !%/ %" !8,4 %" %./ %" #//4

收入 %" %7, %" #/+4 %" %/% %" !,! %" !/.3

4：# O %" %!，3：# O %" %L

#" L$ &’()患者生活质量相关因素的多元逐步回归分析
$ $ 以单因素比较分析后有统计学差异的因素为自变量，生活
质量各维度得分及总分分别作为应变量进行多元逐步回归分

析。从表 / 可看出，影响 &’()患者生活质量总分的因素有住
院次数、健康行为、病程、婚姻及受教育程度；日常生活能力维

度的主要相关因素有住院次数、健康行为和病程；社会活动维

度主要与受教育程度和婚姻状况有关；抑郁症状维度的主要相

关因素是婚姻；焦虑症状维度的相关因素是住院次数。

表 3" 生活质量各维度及总分的相关因素多元逐步
回归分析结果（! 2!$%）

变量 常数 回归系数 标准回归系数 $值 #值
生活质量总分 !!/" !7. !." 8L/ %" %%%
$ 住院次数 PL" 88. P %" #L, P /" %7/ %" %%%
$ 健康行为 #" 8.% %" ##! ," L+! %" %%%
$ 病程 P#" +%+ P %" !.# P ," %.L %" %%#
$ 婚姻 P8" ,8! P %" !8, P #" .!# %" %%/
$ 受教育程度 !" .!/ %" !8% #" 8+% %" %%L
日常生活能力 /," ,88 !7" 8/, %" %%%
$ 住院次数 P," +!% P %" ,,L P /" /8. %" %%%
$ 健康行为 ," .#8 %" #7, ," L#. %" %%!
$ 病程 P!" /+7 P %" ##% P #" .L# %" %%/
社会活动 !." /#7 !," .%, %" %%%
$ 受教育程度 %" .%! %" ,,/ /" #,! %" %%%
$ 婚姻 P#" #.. P %" !.+ P #" /.8 %" %!/
抑郁症状 #7" ,/% !8" /%8 %" %%%
$ 婚姻 P," %++ P %" #%. P #" L%L %" %!,
焦虑症状 ##" L7+ ##" ,#. %" %%%
$ 住院次数 P!" #.. P %" !.8 P #" ,++ %" %!.

*" 讨论

$ $ 尽管国内外对 &’()患者生活质量相关因素的研
究已有一些报道，但各自的关注点及生活质量量表的
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选择又不尽相同，并且有的研究存在样本量不足。本

研究主要从患者的人口社会学统计资料、疾病有关的

知识、态度及行为习惯等方面进行分析，所选用的

$%&量表是国内蔡映云教授等根据国外的 ’()$呼吸
问卷，结合我国国情做了适当调整，并从生理、心理、社

会、精神方面全面评价 *%+, 患者生活质量的专用量
表，且经过效度和信度检验。本研究的预调查分析中也

得出较好的信度、效度结果，提示适合临床科研应用。

" " 从本组资料看出，-./ 例 *%+, 患者的整体生活
质量较差［总得分（/0# 1. 2 30# 14），其中 /!# 35的患
者"1. 分］，其主要的相关因素是住院次数、健康行
为、婚姻状况、病程、受教育程度（! 6 .# .3）。从表 !、0
可看出，住院次数与生活质量呈负相关，并主要影响患

者日常生活能力和焦虑症状 - 个维度，这与患者病情
反复发作致肺功能进行性下降［/］而影响活动耐力以

及担忧疾病预后、经济负担加重有关。健康行为（包

括全身性锻炼、呼吸功能锻炼、生活规律、不挑食、培养

业余爱好 7 个方面）得分主要与患者的日常生活能力
呈正相关。文献［1，4］报道有效的锻炼和维持正常体
质量指数有助于呼吸困难症状和肺功能的改善。婚姻

状况主要影响社会活动和抑郁症状 - 个维度，提示有
配偶的患者社会支持性更好。杨晶等［8］报道配偶是

*%+,患者社会支持的首要来源。病程越长，伴随年
龄越大，病情急性发作的概率更多，因而肺功能进行性

下降，日常生活能力越差。受教育程度与社会活动得

分呈正相关，提示学历高的人群更容易接受外界信息

和参与社会活动。本研究中，由于年龄与病程、收入与

受教育程度、居住方式与婚姻分别存在高度相关（分

别为 " 9 .# -!8，! 9 .# ..3；" 9 .# 770，! 9 .# ...；" 9
.# -01，! 9 .# ...），即两变量间存在多重共线性，因而
年龄、收入、居住方式没能引入逐步回归模型。

" " 从本组资料看出，病程长、文化程度低、健康行为

缺乏、无配偶以及反复多次住院的 *%+, 患者生活质
量更低，是我们应该关注的重点。健康教育可以促进

患者及家属了解更多疾病相关知识，建立健康的生活

行为习惯，提高疾病的自我应对能力，进而延缓病情进

展，改善生活质量［3.］。当然，借鉴国外的经验在全国

范围加强对 *%+, 的一级预防策略更是明智之举，这
对降低其患病率、减轻疾病经济负担将有积极的意义。

" "（致谢：感谢重庆医科大学公共卫生学院妇幼保
健与儿少卫生教研室王宏副教授在问卷设计和统计学

分析方面的悉心指导！）
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《第三军医大学学报》跃上国际科技信息平台

" " 中国科学院于 -..1 年 3- 月 30 日在北京宣布，将与美国汤姆森科技信息集团联手向全球推出中国科学引文
数据库（*’*,），中国科学引文数据库将依托 \’\ ^CP =U _>=K@CAFC’ < 平台，让全世界更多的科研人员了解中国
的科研发展及动态。《第三军医大学学报》作为 *’*,首批入选的核心库期刊，也随之进入 \’\ ^CP =U M>=K@CAFC
科技信息平台，对于扩大我刊文献的国际影响力，有着重要的意义。

" " 据中国科学院报道，该产品将于 -..4 年初正式发布。分析人士认为，此举有助于让中国科研走向世界，让世
界了解中国科研，借助国际科技信息平台，更好地向全世界科研人员展示国内重要科技期刊，促进国内科技期刊

的全球化发展，并推动我国科研成果在全球的传播。在未来，科研人员可以选择自己喜爱的平台查找《中国科学

引文数据库》，通过 \’\ ^CP =U M>=K@CAFC，用户可以将《中国科学引文数据库》内的引文，并与广受好评的 ^CP =U
’SLC>SC内的数据链接检索，对于熟悉和习惯以中文界面检索《中国科学引文数据库》的用户而言，仍可以通过访
问 JNNO：‘ ‘ KKK# BSLC>SCSJL>?# ?S# S>使用该数据库。
" " 有关信息可见：新浪科技频道（JNNO：‘ ‘ NCSJ# BL>?# S=D# S> ‘ LN ‘ -..1 ; 3- ; 30 ‘ 37743830--4# BJND@）及中国科学
院国家科学图书馆网站（JNNO：‘ ‘ KKK# SBA@# ?S# S> ‘ BEPO?FC ‘ \>U=TD?NL=>a*=>NC>N# YBO？\>U=TD?NL=>\, 9 0.!/）。
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