
$调查报告$

!!

(;$

'

'1,*2+2

&

\

,$JJ%,'+0'8-*.-,!1'+,!-,1!+

家庭功能与社会支持对慢性阻塞性肺疾病患者生存质量的影响%

王小仁'

!梁晓萍!

!苏燕玉*

!陈惠娇!

!张高华.

!潘海燕.

$

"

',

广东医科大学第二附属医院康复科!广东湛江
/!.11*

#

!,

广东医科大学第二附属医科呼吸内科!

广东湛江
/!.11*

#

*,

广东医科大学附属医院呼吸内科!广东湛江
/!.11'

#

.,

广东医科大学公共卫生院!广东东莞
/!*-1-

$

!!

%摘要&
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目的
!

了解慢性阻塞性肺疾病"

QPR?

$患者家庭功能&社会支持和生存质量状况!并探讨其相互关系%方法
!

采用

家庭功能评定量表"

5RX5D

$&社会支持评定量表"

77D7

$&世界卫生组织生存质量测定量表简表"

`@PbP&8TDZU

$中文版对湛

江市
*

所医院
!*0

例
QPR?

患者进行问卷调查%结果
!
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例
QPR?

患者
5RX5D

得分"

0,10"!,.!

$分#
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总分"

*2,-!"
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$分!其中客观支持得分"

2,'0"*,/2

$分!主观支持得分"

!*,!."/,./

$分!对支持的利用度得分"

0,.'"',-.

$分#
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个领域得分分别为生理领域"

/2,/0"'/,0*

$分!心理领域"
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$分!社会关系领域"
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$分!环境领域
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$分%家庭功能良好患者客观支持&主观支持和
7D77

总分更高"
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$#家庭功能良好患者
`@Pb?&8TDZU

心理领域得分更高"
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得分高的患者
`@PbP&8TDZU

生理领域&社会关系领域&环境领域生存质量得分更高"
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回归分析显示性别&月收入水平&疾病程度&对支持利用度&生理领域&心理领域得分是生存质量自我评分的影响

因素%结论
!

家庭功能和社会支持对
QPR?

患者生存质量有一定的影响!应加强健康教育!提高患者的家庭功能和社会支持水

平!改善其生存质量%
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慢性阻塞性肺疾病!
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QPR?

#是一种慢性进行性肺部疾病"以不完全可逆的气

流受限为主要特征"在世界范围内高度流行"不同的国家

QPR?

流行程度不同"但总的来说"在年龄超过
.1

岁的人群中

总的流行率达
'1)

$
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%

"在发达国家"

QPR?

的死亡数大概占死

亡总数的
.)

"据估计"

!1!1

年
QPR?

将成为全球死亡原因的
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重庆医学
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年
'1

月第
./

卷第
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期
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"已经造成严重的经济和社会负担"并成为一个世界

性的公共卫生问题$

*

%

"严重影响患者的身心健康及生活质量)

家庭功能及社会支持通过激起患者应急状态下的缓冲保护作

用来缓解压力(通过调整人的思维和情感来维持良好的情绪体

验$

.

%

"从而达到改善
QPR?

患者身心健康及生存质量的最终

目的)为了解
QPR?

患者家庭功能(社会支持和生存质量的

现况"进一步探讨它们之间的关系"为临床治疗和护理干预提

供科学依据"作者对湛江市
*

家大型医院!两家三甲(一家二

甲#的
!*0

例
QPR?

患者进行了调查"结果报道如下)

B

!

资料与方法

B,B

!

一般资料
!

!1'.

年
'1

月至
!1'/

年
*

月"以湛江市两家

综合性三甲医院和一家综合性二甲医院为调查单位"对
!/1

例

呼吸科
QPR?

住院患者进行调查"回收有效合格问卷
!*0

份"

有效回收率
2.,-1)

)其中"男
'-1

例!占
0/,2/)

#"女
/0

例

!占
!.,1/)

#"年龄
//

#

-/

岁"平均!

01,/!"0,..

#岁)疾病

程度轻度
2'

例!占
*-,.1)

#"中度
+/

例!占
!0,.*)

#"重度
/1

例!占
!','1)

#"极重度
*'

例!占
'*,1-)

#)

B,C

!

方法

B,C,B

!

调查工具
!

!

'

#一般情况问卷'包括性别(年龄(文化程

度(职业(婚姻状况(收入水平(自评健康状况和
QPR?

疾病程

度*!

!

#

7#$>SJ9A$%

家庭关怀度指数问卷!

5RX5D

#"是一种以

主观的方式来探讨患者对本身家庭功能满意程度的工具"由适

应度(合作度(成长度(情感度和亲密度
/

个项目组成"共
/

个

问题"总分
1

#

'1

分"总分
0

#

'1

分表示家庭功能良好"

.

#

+

分表示家庭功能中度障碍"

1

#

*

分表示家庭功能严重障碍*

!

*

#社会支持评定量表!

77D7

#"分别从客观支持(主观支持(对

支持的利用度
*

个方面进行评估"共
'1

个条目"总分
''

#

+!

分)每个条目评分为
'

#

.

分"统计分析指标包括各条目总分(

客观支持总分(主观支持总分(对支持的利用度总分"均以正向

计分的结果参与分析"得分越高社会支持越高*!

.

#世界卫生组

织生存质量测定量表简表!

`@PbP&8TDZU

#中文版'该量表

内容包括生理领域(心理领域(社会领域(环境领域
.

个领域和

生活质量自我评价"采用
/

级评分法"每个条目评分从
'

#

/

分

不等"得分越高表示生活质量越好)

B,C,C

!

调查方法
!

调查全程质量控制"由经培训的医护人员

请调查对象自行填写问卷"不能填写者"由医护人员逐条询问

代其填写)

B,!

!

统计学处理
!

采用
7R77'/,1

软件进行统计分析"所有

数据采用
Z[<A>

录入数据"计量资料采用
""#

比较"两两比较

采用
%

检验"计数资料采用
!

! 检验"两两比较采用
!

! 检验"等

级资料采用
$

检验"以
&

"

1,1/

为差异有统计学意义)

C

!

结
!!

果

C,B

!

QPR?

患者家庭功能得分情况
!
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例
QPR?

患者
5R8

X5D

问卷得分!
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#分!

1

#

'1

分#"男性得分!
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#分"女性得分!
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#分"男性得分高于女性!
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#)低龄组!

"

01

岁#得分!

0,+*"',22

#分"高

龄组!

&

01

岁#得分!

+,+*"!,+*

#分"低龄组得分高于高龄组

!

%e*,!1*

"

&e1,11!

#)疾病程度轻度得分!

0,.+"!,'1

#分"

中度得分!

0,'-"!,/1

#分"重度得分!

0,1-"',20

#分"极重度

得分!

/,+/"*,!/

#分"不同疾病程度患者得分差异有统计学意

义!

$e.,+!+

"

&e1,11.

#"极重度患者得分低于轻(中(重度患

者!

&

"

1,1/

#)

C,C

!

QPR?

患者
77D7

得分情况
!

!*0

例
QPR?

患者客观支

持得分!

2,'0"*,/2

#分"主观支持得分!

!*,!."/,./

#分"对支

持的利用度得分 !

0,.'"',-.

#分"

77D7

总分 !

*2,-!"

-,-'

#分)

C,!
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QPR?

患者
`@PbP&8TDZU

得分情况
!

!*0

例
QPR?

患者
`@PbP&8TDZU

质量
.

个领域得分分别为生理领域

!

/2,/0"'/,0*

#分"心理领域!

/+,22"'*,1'

#分"社会关系领

域!

+.,!-"'.,-!

#分"环境领域!

/-,01"'',/*

#分)

C,D

!

不同家庭功能状况
QPR?

患者社会支持得分比较
!

不

同家庭功能状况
QPR?

患者客观支持(主观支持(对支持的利

用度和
77D7

总分比较差异均有统计学意义!

&

"

1,1/

#)两两

比较结果'客观支持得分家庭功能良好患者高于中度障碍患者

和重度障碍患者!

&

"

1,1/

#"中度障碍患者高于重度障碍患者

!

&

"
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#*主观支持得分家庭功能良好患者高于中度障碍患

者和重度障碍患者!

&
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#*

77D7

总分家庭功能良好患者

高于中度障碍患者和重度障碍患者!

&

"

1,1/

#"见表
'

)

表
'
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不同家庭功能状况
QPR?

患者社会支持

!!!

得分比较!

""#

'分"

家庭功能
!

客观支持 主观支持
对支持的

利用度

77D7

总分

重度障碍
!. +,!/"',0/ !1,!/".,-* +,--"!,'' **,*-"+,++

中度障碍
+0 0,22"!,22 !',.2"/,-! +,20"',2/ *+,./"-,'1

良好
'.+ '1,'2"*,+/ !.,/*".,20 0,0'"',+- .!,.!"-,.1

合计
!*0 2,'0"*,/2 !*,!."/,./ 0,.'"',-. *2,-!"-,-'

$ !1,.'1 '!,'+0 .,2-* !1,+..

& 1,111 1,111 1,11- 1,111
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不同家庭功能状况
QPR?

患者生存质量得分比较
!

不

同家庭功能状况
QPR?

患者生理领域(心理领域得分比较差

异有统计学意义!

&

"
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#)两两比较结果'心理领域得分家

庭功能重度障碍患者低于中度障碍患者和良好患者!

&

"
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#"见表
!

)

表
!

!!

不同家庭功能状况
QPR?

患者生存质量

!!!

得分比较!

""#

'分"

家庭功能
!

生理领域 心理领域 社会关系领域 环境领域

重度障碍
!. //,1+"'/,'2 /1,'0"'',.* +1,10"'2,'2 //,1-"'1,*.

中度障碍
+0 /+,0!"'-,** /+,/2"'!,21 +*,'-"'/,'+ /-,'+"'!,'+

良好
'.+ +',+!"'.,!1 /-,*1"'*,1! +/,.0"'*,00 /2,//"'',*/

合计
!*0 /2,/0"'/,0* /0,11"'*,1' +.,!-"'.,-! /-,01"'',/*

$ *,*2+ .,'-* ',+!2 ',++'

& 1,1*/ 1,1'+ 1,'2- 1,'2!

C,F

!

不同
77D7

状况
QPR?

患者生存质量得分比较
!

以社会

支持总分均值
*2,-!

作为界点"将
QPR?

患者分为社会支持得

分低分组和高分组进行比较"结果生理领域(社会关系领域(环

境领域
`@PbP&8TDZU

得分均为低分组低于高分组!

&

"

1,1/

#"见表
*

)

C,I

!

生存质量自我评分影响因素的
&;

N

$J9$<

回归分析
!

!*0

例
QPR?

患者综合生理(心理(社会关系和环境等方面"对生

存质量的自我评分为
*1

#

2/

分"平均!

0/,!!"'!,1'

#分)以

-1

分为分界点"将
QPR?

患者分为高分组!

&

-1

分#和低分组

++2*

重庆医学
!1'+

年
'1

月第
./

卷第
!-

期



!

"

-1

分#"其中"高分组
20

人!

.1,2*)

#"低分组
'.1

人

!

/2,10)

#)以高(低分分组为因变量"以性别(年龄(文化程

度(婚姻状况(月收入水平(疾病程度(家庭功能(客观支持(主

观支持(对支持利用度(生理(心理(社会关系(环境领域生存质

量得分等为自变量"进行非条件
&;

N

$J9$<

回归分析"结果显示"

女性患者自我评分更低"月收入水平越高者自我评分越高"疾

病程度越高者自我评分越低"对支持利用度(生理领域(心理领

域得分越高者自我评分越高"见表
.

)

表
*

!!

不同社会支持状况
QPR?

患者

!!!

`@PbP&8TDZU

得分比较!

""#

'分"

77D7

总分
!

生理

领域

心理

领域

社会关

系领域

环境

领域

低分组
'!! /+,2'"'+,12 //,.*"'!,/1 +!,.*"'.,-/ /+,0."'',.2

高分组
''/ +!,*2"'.,-2 /-,++"'*,*0 ++,!*"'.,+1 +1,02"'',!.

合计
!*0 /2,/0"'/,0* /0,11"'*,1' +.,!-"'.,-! /-,01"'',/*

% 3!,0'- 3',2!' 3',2-/ 3!,0.!

& 1,110 1,1/+ 1,1.- 1,110

表
.

!!

QPR?

患者生存质量自我评分影响因素的
>;

N

$J9$<

!!!

回归分析

变量
%

7Z

!

!

& CI

!

2/)=>

#

性别
31,0--1,*/+ .,21'1,1!0 1,.//

!

1,!!+

#

1,2'.

#

月收入水平
1,0..1,'0/ '-,'*/1,111 !,'1*

!

',.2.

#

!,2+!

#

疾病程度
31,*!+1,'.' /,*/21,1!' 1,0!!

!

1,/.-

#

1,2/'

#

对支持利用度
1,'/*1,10. .,!+'1,1*2 ','+/

!

',11-

#

',*.+

#

生理领域
1,1*'1,1'* /,./*1,1!1 ',1*!

!

',11/

#

',1+1

#

心理领域
1,1+*1,1'+ '.,0.21,111 ',1+/

!

',1*'

#

','11

#

常量
3+,2*-1,2-' /1,1'!1,111 1,11'

!

!

讨
!!

论

!!

生存质量是顺应生物医学模式的转变而产生的一类新的

健康指标$

/

%

"主要表现在满足感(幸福感方面"是个体对自身所

感受到的生理(心理及社会各个方面的完好状态的一种主观感

受$

+

%

)

!1

世纪
01

年代以来"随着生存质量作为评价健康水平

的新指标被引入医学研究领域"家庭功能及家庭支持等概念也

应运被引入医学研究领域"家庭和社会因素在疾病的发生发展

过程中起到不容忽视的作用"在提高患者的心理状态及生活质

量方面亦发挥着越来越重要的作用)家庭功能是指家庭成员

在完成家庭任务的过程中所发挥的作用$

0

%

"其与个人的健康状

况(疾病的发生有着紧密的关联"并影响着疾病的转归(预后和

疗效$

-82

%

)武建梅等$

'1

%对
''1

例
QPR?

患者的家庭支持与生

活质量进行调查"结果显示'患者的生活质量总分与家庭支持

的相关系数为
1,+-

"高家庭支持组比低家庭支持组的生活质

量明显增高"差异有统计学意义)

77D7

是指在应激状态下"个

体受到来自家庭(社会等各个方面的物质和情感的支持)有关

研究表明"良好的社会支持有利于提高社区
QPR?

患者的生

存质量$

''

%

)上述可见"家庭功能与社会支持对
QPR?

患者的

生存质量均有着重要的作用)

本研究结果显示"不同家庭功能状况
QPR?

患者客观支

持(主观支持(对支持的利用度和
77D7

总分比较差异均有统

计学意义!

&

"

1,1/

#"家庭功能状况越好"其社会支持水平越

高"提示
QPR?

患者的家庭功能状况与社会支持水平密切相

关)随着社会的发展"生活水平的不断提高"人们对
QPR?

患

者的关注与照顾不断增加"家庭为患者提供更多的物质和精神

支持"患者在家庭成员的生活照料和精神慰藉中"可以产生对

于家庭支持的满足感"同时"医疗保障体系的日益完善"患者体

验感受到的社会支持程度也相应提高)

本研究结果表明"不同家庭功能状况
QPR?

患者生存质

量的生理领域(心理领域得分比较差异有统计学意义!

&

"

1,1/

#"提示家庭功能会影响
QPR?

患者的生存质量)

QPR?

是慢性迁延性疾病"病情随着时间的进展不断的恶化"晚期

QPR?

患者除了忍受疾病带来的痛苦"还因气促的限制导致社

会活动减少"社会支持力度下降"从而导致患者心理的不健康

及生活质量下降)而家庭是患者生活的主要场所"家庭成员给

予患者的支持和帮助不足"或者家庭功能出现严重障碍"患者

自然而然产生负面心理情绪"从而对其生存质量造成更加严重

影响)所以护理人员督促应加强家庭成员之间加强情感交流"

给予患者足够的关心和帮助"用心倾听患者的意见和要求"共

同营造良好的家庭氛围"进而改善患者的生存质量)家庭功能

是反映家庭问题的一个窗口"护理人员可以根据患者家庭功能

的评估"了解家庭的特点"并对其进行相互的支持和护理$

'!

%

)

本研究结果表明"社会支持水平高的患者生理领域(社会

关系领域和环境领域生存质量得分更高"说明
QPR?

患者的

社会支持水平与生存质量存在紧密的关系"这与孙玉姣等$

'*

%

的研究相似)

QPR?

患者的病情反复"需要长期的住院和治

疗"与社会接触的机会减少"缺少社会的帮助和支持"从而更加

影响患者的生存质量)因此"在诊疗护理患者过程中"医务人

员应充当患者与家庭"患者与社会之间的桥梁纽带作用"尽可

能动用一切患者可以利用的家庭及社会资源来帮助患者"缓解

患病过程中的压力"进而提高生存质量$

'.

%

)

对
QPR?

患者综合健康生存质量自我评分结果进行
&;8

N

$J9$<

回归分析显示"女性患者自我评分更低"月收入水平越高

者自我评分越高"疾病程度越高者自我评分越低"对社会支持

利用度(生理领域(心理领域生存质量得分越高者自我评分越

高)

QPR?

患者疾病程度越高"肺功能受损越严重"患者出现

进行性加重的呼吸困难"影响患者的正常生活和休息"导致患

者的生存质量下降)戒烟(减少室内空气污染(加强呼吸功能

锻炼"有助于改善患者呼吸困难状况"进一步改善和提高患者

的生存质量)

综上所述"家庭功能和社会支持与
QPR?

病患者的生存

质量密切相关"良好的家庭功能和社会支持有利于患者恢复健

康)护理上应充分赋权给患者做好疾病的自我管理"而家庭成

员的关心和鼓励又可帮助患者树立战胜疾病的信心和强烈实

施自我管理的责任感"从而促进患者自我管理行为的执行$

'/

%

)

护理人员应重视家庭功能和社会支持对
QPR?

患者生存质量

的影响"家庭成员应给予患者更多的关爱和精神支持"提高其

社会支持水平"帮助患者营造良好的生活环境"另外"加强健康

教育"指导患者主动利用周围的社会资源"从而更好地提高其

生存质量)
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讨
!!
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!11/

#

!1''

年重庆市沙坪坝区学校传染病暴发流行以呼

吸道传染病为主"以流行性腮腺炎和水痘所占比例较大"这与

呼吸道传染病传播途径易于实现及学校易感人群聚集有

关$

+8'1

%

)暴发时间相对集中在夏秋季节"疫情发生在小学居

多"这与小学生机体免疫功能相对薄弱有关$

/8'/

%

)

对学校卫生设施配备的研究分析显示"学校允许营业小饮

食摊点和学生外出买零食是传染病暴发的重要因素*对食堂的

消毒应该制订严格的措施*在学校水源类型方面应该采用多种

供水体系!自备水和桶装水#"减少二次供水$

+

"

2

"

'!

%

)

对学校传染病防控措施及实施情况分析显示"学校的校医

应该有执业医师资格证"并成为专职传染病监测人员"并不断

提高专业水平"这与才能承担起校内传染病监测任务"使缺勤

追查制度真正落实到位$

'.

%

)同时"使首发病例与首次报告时

间间隔缩短"避免疫情扩大蔓延$

'/

%

)因此"如何发挥校医作

用"将学校传染病监测关口前移"是卫生与教育部门深入合作

要解决的问题)在发现疫情发生后采取措施方面"应该积极上

报上级教育行政部门"劝病例回家治病"并且对环境进行消毒

处理)同时"有研究提示"健康教育对部分呼吸道传染病防控

效果显著$

'8.

%

)
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