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COPD是一种常见的呼吸系统疾病，而肺康复是对
COPD患者进行有效治疗的一种非药物措施，而运动训练
是肺康复治疗的核心，能够帮助患者有效缓解呼吸困难

的情况，并且提高患者的运动耐力，从而降低患者发生

COPD的几率[1]。不过大多数COPD患者对于运动的依从
性存在欠缺，在有关研究中显示，尤其是呼吸困难信念

比较强的患者容易对运动产生较大的恐惧感，从而导致

运动依从性不断下降，久而久之，患者的骨骼肌就会发

生功能障碍，并且身体的各项机能也会逐渐衰退，而降

低COPD患者的呼吸困难信念能够提升其对于运动的依从
性，从而达到改善预后的目的[2]。现阶段，有关呼吸困难

信念的临床研究还相对较少，而叙事护理是在后现代心

理学的基础发展而来的，护理人员倾听患者的故事，并在

过程中纠正患者存在的错误认知，进而增强患者战胜病情

的信心，引导其对自己的运动方案进行合理制定[3]。重构

以积极、乐观为内涵的故事，可以缓解患者存在的焦虑

情绪，提升对治疗的依从性。本次研究分析了叙事护理

对慢性阻塞性肺疾病患者呼吸困难信念的干预作用，现

将研究报告总结如下。

1��资料和方法

1.1  一般资料
选取本院2022年5月-2023年5月收治的72例慢性阻塞

性肺疾病患者开展研究，用随机数字表法将患者分为对

照组和观察组，各36例；对照组男21，女15，年龄47-76
岁，平均年龄（65.38±4.67）岁，观察组男20，女16，年
龄48-77岁，平均年龄（65.92±4.57）岁；两组临床资料无
统计学差异（P > 0.05），存在比较价值。

1.2  方法
1.2.1  对照组
本组患者接受COPD的常规护理：（1）护理人员首

先对患者的病情进行准确评估，对患者基本情况做好了

解。（2）向患者发放COPD健康知识宣传手册，叮嘱患
者对手册中的内的进行学习。（3）为患者介绍COPD的
病理、危害以及并发症等等，并结合病情对患者进行指

导，从心理、饮食、吸氧、运动以及用药等方面展开。

（4）在患者出院时，向其发放运动锻炼手册，使患者了
解如何在后期阶段进行运动锻炼。

1.2.2  观察组
在对照组基础上联合叙事护理：（1）在入院第1

天，对患者进行入院宣教，为其发放与COPD相关的健
康教育手册；对患者现阶段的运动训练情况以及呼吸困

难信念进行评估，充分了解其肺康复情况；在本阶段和

患者之间建立好信任，从而使患者能够更加信任护理人

员。（2）在入院2天之后，护理人员就可以对患者存在
的呼吸困难信念进行引导叙事，此阶段，患者大多存在

不运动或者是少运动的情况，那么护理人员就可以引导

患者说一说这种状态的影响，从而使患者能够对不良影

响进行判断，并引导其对造成这种影响的因素进行分

析，在此过程中了解到患者的愿望、需求以及价值观

念。本阶段的主要任务就是将患者和疾病进行分离，把

疾病变得更加具体化，鼓励患者了解疾病知识，改变自

身的错误想法。（3）在入院6天之后，护理人员可以将
患者成长的时间轴作为线索，对其基本信息进行详细的

了解，比如家庭环境、喜好兴趣等等，进而引导患者回
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归到成长过程的社会背景之中，切实体会患者的人生故

事，与患者之间形成共鸣，与此同时，要让患者可以感受

到亲情的温暖。在这一阶段，主要目的在于了解患者所处

的文化背景，并且从中寻找到对其呼吸困难信念造成影响

的一些其他原因。（4）在患者入院9天之后，护理人员可
以逐步引导患者对过往生活中比较积极的事件进行回忆，

从而激发出患者的正向认同感以及内在潜力，这能够帮助

其降低呼吸困难的信念，并积极的按照运动方案进行相应

训练。在这一阶段，需要患者能够肯定自身的优势，护理

人员也要鼓励其按照计划展开训练。（5）在出院一个月
之后，需要通过访谈的形式对患者进行深化干预，护理人

员要引导其对运动之后的感受进行表达，并鼓励患者和他

人交流经验，同时肯定自己的努力和坚持。在出院之后，

运动锻炼手册将作为患者的治疗文件，促使其能够发现锻

炼对身体的益处，从而深化叙事护理的效果。

1.3  观察指标
对两组呼吸困难信念进行评估：采用BBQ问卷对呼

吸困难信念进行评分，共包含11个条目，分为BBQ-SF以
及BBQ-AA两个维度；在问卷中，每个条目均被分为5个

级别，分值为1-5分，11个条目的总分为11-55分，分数越
高代表患者呼吸困难信念感越强。

比较两组的出院准备度：通过RHDS对患者准备度
进行评价，共3个维度（个人状态、适应能力、预期性支
持），12个条目，每条0-10分，评分越高代表患者准备的
越充分，总分为120分。
比较两组的运动依从性：在患者出院后，会向其发

放运动手册，当患者能够完成规定运动的70％以上时，
可以计3分，完成度在40％-70％之间时，计2分，完成度
低于40％时，计1分，计分越高代表依从性越好。

1.4  统计学分析
应用SPSS23.0软件处理数据，用%和（ ）分别表

示计数和计量资料，行卡方和行t检验，（P < 0.05）时有
统计学意义。

2��结果

2.1  两组呼吸困难信念评分对比
接受干预之前，两组评分无统计学差异（P  > 

0.05），干预后，观察组的呼吸困难信念评分均显著低于
对照组，具有统计学意义（P < 0.05），见表1。

2.2  两组出院准备度对比
观察组出院准备度评分显著高于对照组，具有统计

学意义（P < 0.05），见表2。

表1��两组呼吸困难信念评分对比[n（ ）]

组别 例数 BBQ BBQ-SF BBQ-AA
/ / 干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 36 43.98±4.97 38.14±4.12 19.86±2.35 17.85±2.23 24.05±3.81 20.31±2.94
对照组 36 44.05±4.83 42.37±4.08 19.97±2.04 19.72±2.03 24.16±3.57 22.56±2.63

t / 0.061 4.377 0.212 3.721 0.126 3.422
P / 0.951 0.000 0.832 0.000 0.899 0.001

表2��两组出院准备度对比[n（ ）]

组别 例数 个人状态 适应能力 预期性支持 总分

观察组 36 22.66±2.18 38.92±3.12 26.84±2.93 88.46±6.72
对照组 36 21.63±1.88 34.13±3.16 24.65±2.67 80.54±5.73

t / 2.146 6.471 3.314 5.503
P / 0.035 0.000 0.001 0.000

2.3  两组运动依从性对比
观察组患者的运动依从性明显优于对照组，具有统

计学意义（P < 0.05），见表3。
表3��两组运动依从性对比[n（ ）]

组别 例数 出院1个月 出院2个月 出院3个月
观察组 36 2.74±0.46 2.62±0.50 2.68±0.48
对照组 36 2.41±0.43 2.14±0.49 1.97±0.46

t / 3.144 4.113 6.407
P / 0.002 0.000 0.000

3��讨论

呼吸困难信念指的是患有呼吸系统疾病的患者对于

日常生活和呼吸困难的看法，能够了解到患者对于呼吸

困难的认知，并且判断患者活动量减少的原因。在此次的

研究中显示，在对患者进行干预后，观察组患者呼吸困难

信念的评分是显著低于对照组的，这证明对COPD患者行
叙事护理，有助于降低其呼吸困难信念的水平[4]。对这一

现象的原因进行分析，得到以下的两点：（1）COPD患
者大多对疾病没有充分的认知，缺乏进行运动训练的动



30

2023 第4卷 第5期·国际护理与健康

机，因此就会导致其呼吸困难信念的水平相对较高。护

理人员引导患者对自身当前的状态进行命名，从而将这

一问题逐渐外化，站在旁观者的立场上对此疾病进行审

视，逐渐提升患者自主学习的意识，使患者明白通过科

学运动能够提升自身耐受力，从而使呼吸困难以及疲劳

的症状得以减轻。这样一来，就能够有效增强患者对于

运动的信心，减轻其对运动的恐惧感[5]。（2）COPD患者
通常会伴有焦虑的情况，有研究表明，患者的焦虑水平

与其呼吸困难水平是呈正相关的，焦虑会导致患者产生

严重的呼吸困难信念。在叙事护理的过程中，护理人员

会对患者展开心理干预，从而化解患者的负向心理。一

方面，护理人员会引导患者叙事，通过患者的成长时间

轴了解患者的成长背景，进而引导其对情绪进行宣泄，

使患者能够感受到关怀和温暖。另外，通过叙述一些具

有积极意义的故事，可以对患者形成一定的启发，在审

视故事的过程中不断激发出自身的潜能，从而强化患者

的积极心理，而这也有助于患者的呼吸困难信念水平。

出院准备度指的是患者是否已经做好了出院的准备，对

此进行判断能够衡量其住院疗效，预测其出院预后[6]。

研究结果表明，观察组出院准备度评分显著高于对

照组（P < 0.05），这证实叙事护理能够有效提升其出院
准备度，提高预后质量。护理人员通过将患者存在的问

题进行外化，促使患者可以对疾病形成更深刻的认知，

从而缓解了患者的消极情绪。另外，护理人员还可以协

助患者对运动计划进行完善，使患者能够按照计划展开

锻炼，在锻炼的过程中不仅可以强化患者身体素质，还

能够使患者保持积极心态，更好的适应出院之后的生

活。在对出院准备度中的三个维度进行分析时，发现观

察组患者的各方面准备度均高于对照组，分析原因为：

（1）护理人员在叙事护理时会引导患者叙述一些令自己
感觉骄傲的事情，这能够给患者传递一些积极的暗示，

从而使患者获得一定的成就感[7]。另外，在倾听故事的过

程中，护理人员也会对患者表示赞扬和肯定，这也增强

了其自我决策的能力，使患者能够以积极的态度适应环

境的改变，从而更快融入社会生活。（2）家庭支持能够
促进患者的预后恢复，在本次研究的过程中，护理人员

指导患者家属参与其中，能够使患者感受到来自家庭的

关怀与温暖，改善患者的心理状态，从情感以及生活等

方面为患者提供针对性的帮助[8]。在住院期间，护理人员

可以通过叙事护理促使患者对运动锻炼形成认同感，使

患者认识到运动的积极作用，从而提高其参与锻炼的主

动性；在出院之后，护理人员也会对患者进行访谈，了

解其在运动过程中的思考和感受，并给予患者更多的支

持和鼓励，使其能够克服对于运动的恐惧感，增强锻炼

的信心。另外，还会想患者发放运动手册，这能够促使

患者按照预定计划来完成运动，并且感受到自身由于运

动而发生的改变，进一步提升其运动的积极性[9]。

综上所述，对COPD患者实施叙事护理，有助于降低
COPD患者的呼吸困难信念，化解患者的消极心理，并提
升其出院的准备度以及后期运动依从性，具有较高的临

床推广价值。
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