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近年来 o随着发病率和致残率的不断升高 o慢性阻

塞性肺疾患已成为中国及一些西方发达国家前 x位的

死亡原因 ∀慢性阻塞性肺疾患k¦«µ²±¬¦²¥¶·µ∏¦·¬√¨³∏̄2

°²±¤µ¼ §¬¶̈¤¶̈ o≤ �°⁄l的主要症状之一是呼吸困难 o

因此而引起的并发症是致残的主要原因 ∀肺康复的主

要内容即是针对 ≤ �°⁄的 ∀根据我国y sss多万人口

的普查 o不同地区 ≤ �°⁄的发病率最低为 s qy h o最高

为 w qv h o严重地影响了人民群众的健康 ∀

康复训练和治疗对于预防 ≤ �°⁄发展为慢性肺源

性心脏病和右心衰竭 o改善患者的健康状况 !提高患者

的生活质量和增进患者的就业能力 o有着十分明显的

效果 o对患者 !家庭及社会都有重要意义 ∀本文介绍的

≤ �°⁄康复方法既适用于医院 o也适合于患者在社区

和家庭中的康复训练 ∀

1 体位排痰训练

支气管扩张剂和祛痰药物有时并不能充分减轻支

气管梗阻 o所以要借助适当的体位帮助患者排痰 o通过

重力作用将支气管的分泌物经过气管最后由口腔排

出 ∀但体位排痰并不是让患者采取一种简单的头低

位 o而是根据支气管和气管的结构所采取的系列练习 ∀

体位排痰的准备 }开始操作之前 o患者应先服用支

气管扩张剂和化痰药 o并且要在服药 ts ) tx°¬±后再

操作以便使药物能发挥作用 ∀体位引流排痰需要患者

咳嗽和进行叩打 ∀咳嗽即在整个练习过程中患者应保

持一种轻松而快速的轻咳 o就像清嗓子一样 ∀叩打则

是用双手指尖在肋缘至锁骨之间上下来回轻叩 o在每

次练习的过程中应持续不断地进行这种叩打 o但不能

取俯卧位 ~若有助手相帮 o则可取端坐位或俯卧位将背

部充分暴露 o由助手用手指在胸廓下部和双肩之间轻

叩 ~端坐体位练习时 o助手应当在前胸和后背同时进行

叩打 ∀

通过咳嗽和运用手指有规律地叩打所产生的振动

作用 o可帮助除去支气管内的分泌物 ∀

1 q1 练习 1  这项练习包括坐在凳子上做连续 5 种姿

势稍有不同的动作 o每种姿势保持ts ) tx¶o最好在旁
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边放一有带秒针的座钟 ∀具体动作如下 }≠挺胸端坐 ~

�头和躯干保持成直线 o腰部向左转 wxβ呈倾斜坐位 ~

≈姿势同第 � 项 o但向右转 wxβ倾斜而坐 ~…上身保持

笔直姿势 o后仰约 vsβ ~ 上身保持笔直姿势 o前倾 wxβ ∀

1 q2 练习 2  本项练习包括在床上仰卧 !俯卧 u种姿

势 o每种体位均保持 ts ) tx¶∀具体动作如下 }≠ 不垫

枕头平直仰卧位 ~�不用枕头水平俯卧 ∀

1 q3 练习 3  本项练习包括 4 种卧床姿势 o即 u种左

侧卧位和 u种右侧卧位 o每种体位均保持 ts ) tx¶∀具

体动作如下 }≠以枕头支撑头部左侧卧位 ~�以左肩为

轴 o右肩和躯干向前尽可能摆动 ~≈ 如同第 ≠ 项 o但改

向右侧卧 ~…如同第 �项 o但以右肩为轴 ∀

1 q4 练习 4  本项练习是俯卧在床上 o于下腹部垫一

小硬垫 o前额置于交叉的前臂上并保持该姿势 ts )

tx¶∀

1 q5 练习 5  本项练习只是一种仰卧在床上的姿势 o

将床尾垫高 vx¦° o仰面平躺 o臀下垫一小垫 o双脚平放

床上 o屈膝 |sβ保持 us¶∀

1 q6 练习 6  本项练习为 2 种水平卧床姿势 o将床尾

垫高 vx¦° o每种姿势保持 ts ) tx¶∀具体动作如下 }≠

左侧卧位 o在髋部和左下肋间垫一小垫 ~� 右侧卧位 o

方法同 ≠ ∀

1 q7 练习 7  本项练习床腿要抬高 50¦° o以 w种姿势

水平卧床 o每种体位均保持 ts ) tx¶∀具体动作如下 }

≠不用枕头仰面平卧 ~�两小腿平贴床面不动 o并轻松

地向左侧转动躯干 o直到使上身压在左肩上k此时右肩

离床约成 wxβl o保持 ts ) tx¶~≈回复到 ≠的体位 ~…做

法同 � o但与 �反方向转动躯干向右侧 o使左肩抬高离

床约成 wxβ ∀

1 q8 练习 8  本节练习是上述几项练习的延续 o目的

是排空痰液 o而前面的练习是清理小支气管内的分泌

物 ∀本节练习之前亦需服用一些支气管扩张剂和化痰

药 o服药之后即可开始进行练习 ∀练习时双腿置于床

上k床是水平的l o髋部位于床沿 o整个上身向下悬挂 o

双臂屈曲支撑于地面 o前额置于交叉放置的双手背上 o

头部与上身成一直线并与床面成 wxβ o在靠近嘴的地上

放一弯盘或浅碗以盛放由气管引流出的分泌物 ∀应由

医生指导患者保持该体位的时间 o根据患者的体质由
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v°¬±逐渐延长至 us ) vs°¬±o原则是一定要保证患者

在操作时的安全 ∀练习要遵循医生的治疗处方进行 o

整个练习过程中一定要按照常规持续不断地咳嗽 ∀如

有助手轻叩患者的后背则可取得更好的效果 ∀患者每

天应至少完成上述系列练习 u次 o早晚各 t次 o如有可

能 o中午可再加 t次 ∀做这些练习需要有耐心 o而且要

求患者自己掌握操作要领 ∀正确的练习往往在第一天

练习时即可看到效果 ∀体位引流排痰疗法对所有肺气

肿患者都是有益的 o通过这种疗法患者会感到舒适而

且呼吸通畅 ∀

2 呼吸训练

正常的肺组织是有弹性的 o而肺气肿时 o肺的弹性

明显降低 o呼吸肌在呼吸过程中要克服过度膨胀的肺

的额外阻力 ∀同时 o由于肺的体积增大 o使换气量减

少 o所以 o建立有规律的腹式呼吸有助于增加换气量 o

改善缺氧状态 ∀

2 q1 练习 1  做呼吸练习前 o务必清洁鼻腔使之通畅 ∀

具体操作为 }≠平卧于平板床或铺地毯的地板上 o不垫

枕头 o两手交错 o一手放在胸部正中 o另一手置于脐部 o

手掌放平 o拇指放在脐下 ~�闭嘴 o通过鼻腔深吸气 o使

腹部尽可能隆起 ~≈ 通过缩紧的双唇慢慢呼气并吹出

声 o同时 o用放在腹部的手向下用力压迫腹部 o胸部仍

然保持不动 ∀按照上述要求通过反复练习使双手配合

呼吸动作 ∀呼气时 o令患者通过缩紧的双唇 o尽可能长

时间地持续吹气 ∀呼气时间应是吸气时间的 u倍 o如

吸气的时间用 t qx¶o则呼气应持续 v¶∀可用节拍器作

为定时器 o在呼吸练习时将节拍器调整为 s qx¶敲 t

次 o即吸气时敲 v次 o呼气时敲 y次 ∀

坐姿 !站立和走动时也同样可以采用本项练习的

方法 o直到熟练地掌握动作 ∀本项练习的动作要领是 }

吸气时要隆腹 o呼气时要收腹 ∀

以下的各项练习都是为了逐渐增强腹式呼吸模式

的系统训练 o关键是 o在未完全掌握上一项练习之前 o

不要进行下一个项目的练习 ∀本项练习只教会患者一

个基本的呼吸模式 o而以下的练习则侧重于训练做正

确的呼吸动作时各组肌肉的配合 o应每天坚持练习 ∀

这些练习的目的是完成各种体位的引流排痰 ∀

2 q2 练习 2  仰卧在水平位床上或铺着地毯的地板

上 o不用枕头 o尽量屈曲双腿 o使大腿朝向胸部方向 o在

此体位下做基本呼吸模式的练习 ∀开始时 o可将手分

别放在胸腹部作为辅助 o待动作熟练后不用双手辅助 ∀

本项练习每次做 v°¬±o早晚各 t次 ∀

2 q3 练习 3  本项操作为 }≠侧卧 o双下肢尽量屈曲靠

向胸部 o两手分别放在胸腹部k不需用力l o在此体位下

练习基本的呼吸模式 ~�动作同 ≠但向另一方向侧卧 ∀

每侧卧位每次练习 v°¬±o早晚各做 t次 ∀

2 q4 练习 4  本项练习需要一张一头能够升高 38¦°

的斜面床和一个重约 t磅的扁平重物k可选用书本 !热

水袋或沙袋l ∀练习时 o患者无枕仰卧 o背部要平 o斜面

床的床脚抬高约 usβ o将重物放在腹部 o做基本的呼吸

模式练习 ∀吸气时 o令患者快速隆起腹部并用力对抗

物体的重量 ∀每次练习 x ) ts°¬±o早晚各 t次 ∀每隔

u天将压在腹部的物体重量增加 s qx磅k可采用向热

水袋里多加水的方法l o直到患者腹部能承受住 x磅重

的物体k这是最大的负荷l ∀当患者能够很轻松地承受

x磅的重量时 o可将练习时间延长至 vs°¬±∀

2 q5 练习 5  本项练习操作方法为 }≠ 训练时端坐于

凳子上 o将 t根长约 txs¦°的窄布带绕在胸部下方 o两

手分别握住布带的一端 o牢牢地拉住绕胸的带子但不

要太紧 o然后做基本呼吸模式练习 o吸气时让带子放

松 o呼气时拉紧 o让双手和带子随着腹部的起伏而动 ~

�取站立位用带子做立式的基本呼吸模式练习 o直到

患者能够不使用带子而熟练掌握腹式呼吸 ~≈而后 o用

下胸部缠绕布带的方法在走动中练习基本呼吸模式 o

注意在室内慢慢走动时设法使走动的脚步与呼吸周期

同步 o如吸气时走动 t步 o呼气时走 u步 o要尽力在整

个的训练过程中维持这个节奏 ∀

当患者确实完全掌握了坐位 !立位和走动中的基

本呼吸模式后 o本项训练结束 ∀

2 q6 练习 6  吹蜡烛练习 }≠患者取坐位 o放 t支蜡烛

在桌上 o其高度相当于坐位时的口唇高度 o将蜡烛点燃

并使其离口约 tx¦° o用腹式呼吸的方式缩唇轻轻吹

气 o不要吹灭蜡烛但要将火焰吹歪斜 o第 u天晚上将蜡

烛移到 us¦°距离再将火焰吹斜 o然后每晚增加蜡烛的

距离 { ) ts¦° o直到患者能在 |s ) tss¦°的距离仍能

将火焰吹斜 o每晚睡前练习吹蜡烛 v°¬±~� 立位吹蜡

烛练习 o蜡烛的高度应与立位时口唇的高度相等 ∀

3 药物的应用

临床药物治疗在 ≤ �°⁄的康复过程中亦不可少 o

常用药物包括支气管扩张剂 !祛痰剂 !黏液溶解剂 !抗

过敏药 !皮质激素与抗菌素 ∀在支气管扩张剂中 o常用

沙丁胺醇 !间羟异丙肾上腺素等 o而不选用麻黄素 !异

丙肾上腺素一类药物 o因为后者有引起血压上升和心

动过速的副作用 ∀用药方式可根据需要采用口服 !注

射或雾化吸入 ∀

4 ΧΟΠ∆的预防

≤ �°⁄是导致慢性肺源性心脏病和右心衰竭的主

要原因 o因此 o预防 ≤ �°⁄对防治肺心病和右心衰竭非

常重要 ∀

4 q1 增强体质 }≠ 运动锻炼能够增强体质 o是预防呼

吸道疾病的措施之一 o/运动有益健康0已为人们所公

认 ∀通常 o适于呼吸系统疾病一级预防的运动项目 o宜
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选择以大肌群参与的重复运动为主的耐力运动 ∀由于

这类运动可明显提高心肺的摄氧和运输氧的能力 o促

进有氧代谢 o故又称之为有氧训练 ∀这类运动有行走 !

健身跑 !骑自行车 !划船 !游泳 !登山 !太极拳和体操等 o

以及像乒乓球 !羽毛球 !台球等非接触性的球类运动 ∀

对患有过敏体质的呼吸系统疾病的患者 o为减少寒冷 !

干燥空气对支气管的刺激 o推荐于温暖环境下进行室

内运动或水中运动 o但无论采用何种运动 o运动量均宜

采用中等强度 o时间为 us ) vs°¬±o其中运动强度尤为

重要 ∀最方便 !易于检测并较为准确的运动强度的指

标为心率 ∀运动强度愈大 o心率愈快 o其相关性呈线性

规律 ∀合适的运动强度即靶心率最好从心电图运动试

验中获得 o即在运动试验至开始出现症状或血压 !心电

图异常反应时中止运动 o此时的心率即为最高心率 o取

该心率的 zs h ) {x h 为运动中允许达到的靶心率 ∀

每次运动前应有 ts°¬±的准备活动 o运动后有 x°¬±的

整理运动 ∀准备活动一般选择行走 !慢跑 o以使心率提

高 us次r°¬±左右 ~整理运动通常采用放松行走 !自我

按摩等 o使心率逐步降下来以免发生直立性低血压 ∀

对中老年人 o为使运动具有更大的安全性 o在进行运动

锻炼前 o宜做全面的身体检查 o包括心肺功能和骨关节

的检查 ∀ �利用自然因子锻炼身体以增强体质自古以

来就被人们认知 o通常最便于采用的方法就是冷水锻

炼和空气浴 ∀利用冷水洗脸是最简便的冷水锻炼方

法 o从夏季开始先以温热水洗脸 o以后逐渐降低水温直

至用冷水并坚持到秋冬季节 o常年不断 ∀习惯冷水洗

脸后 o还可逐步采用冷水擦身 !淋浴 ∀冷水浴对人体增

强对寒冷的适应能力 !减少上呼吸道感染 !提高心肺功

能都十分有益 ∀空气浴就是利用空气的温度 !湿度 o空

气的流动和电离的作用进行锻炼 ∀锻炼者仅穿背心 !

短裤 o尽量使身体暴露于空气之中 ∀开始时可在温暖

气温下劳动或运动 o以后逐步改为休息时亦置身在较

低气温下 ∀为防止体温散失过快 o只宜在微风中进行

空气浴 o每次 us ) vs°¬±或以不出现寒颤为宜 ∀因为

寒颤说明机体散热已超过产热 o身体须通过肌肉的快

速震颤及抖动增加产热以保持体温 ∀

4 q2 预防上呼吸道感染  因为 80 h的慢性支气管炎

是由反复感冒引起的 o所以 o应预防上呼吸道感染特别

是感冒 ∀研究显示 o人体的健康和营养状况与感冒的

发生有相关性 o过度疲劳 !心理应激或过敏性鼻咽部疾

患等因素也对感冒的发生有影响 ∀此外 o人体受寒也

往往是引起感冒的重要原因之一 ∀总的来说 o营养状

况良好 !经常参加体育锻炼的人群患感冒 !咽炎 !肺部

感染的比例较低 ∀

4 q3 戒烟  吸烟对人体健康有害已为社会公认 ∀烟

中除尼古丁外还有 ys余种危害人体健康的有毒物质 o

吸烟对呼吸器官的损害更是首当其冲 ∀目前 o被动吸

烟对人体的危害也已受到社会的广泛关注 o很多发达

国家制定了禁止在公共场所吸烟的法律 o中国政府也

制定了在公共场所禁止吸烟的规定 ∀但是 o中国的烟

民数量仍居世界之首 ∀据国内某地区的吸烟情况调

查 o中小学生中吸烟的比例竟高达 vs h以上 o这是一

个令人震惊的数字 ∀因此 o对青少年进行吸烟有害健

康的保健知识教育已是一项十分紧迫的任务 o此项教

育的成功与否 o可影响到数代人的健康质量 o影响到我

国的国力和可持续发展能力 ∀

总之 o只要慢性阻塞性肺疾患患者坚持体位排痰

训练和呼吸训练 o保持良好的生活习惯 o就能够有效地

预防肺心病和右心衰竭 o提高其自身的生活质量 ∀

k收稿日期 }ussu2sw2vsl

k上接第 vuy 页l控制在 ux ) vsªo热能 yss®¦¤̄ ou ) v

日后 o蛋白质可加至 ws ) xsªo热能 t sss ) t xss®¦¤̄ o

病情好转后 o逐渐增加蛋白质和热量的摄入 o但应防止

摄入的热量过多导致肥胖 ~…供给充足的维生素和适

量的无机盐 o如维生素 �t及维生素 ≤ o用利尿药时 o除

补钾外 o还应注意补充镁和锌 ~ 提倡低脂饮食 o控制

饱和脂肪酸的摄入量 ∀

4 q2 保健  保持病室环境安静 !舒适整齐 !空气新鲜 ~

冬天注意保暖 o以防止呼吸道感染而加重病情 ~保持心

情愉快 o防止焦虑 !紧张 ~注意生活规律及休息 o保持适

量的户外活动 ~忌烟 !控制体重 !减少肥胖 ∀

4 q3 生活护理  心力衰竭患者应根据其心功能不全

的程度 o采取适当的体位配合治疗 ∀一般应采取高枕

位睡眠 o较重者可采取半卧位或坐位 o以减轻夜间气

短 !喘憋等呼吸困难症状 ∀严重心衰或急性左心衰竭

者 o应采取端坐位 o同时双下肢下垂 o使回心血量减少 !

膈肌下降 !胸腔容积扩大 !肺活量增加 o缓解呼吸困难 ∀

但应注意变换体位 o防止出现褥疮 ∀

患者如在院外出现难以忍受的喘憋 !心慌 !咳吐粉

红色泡沫痰 !烦躁 !出大汗等症状 o患者及家属应立刻

拨打 tus向医疗部门求助 o并采取有效 !果断的措施 }

≠让患者取端坐位 o后置靠背和支架 o以利于患者充分

休息 ~�吸氧 ~≈双下肢下垂 o并用橡胶带轮流绑扎四

肢 o尽量减少静脉回心血量 ∀

我们相信 o随着治疗 !康复水平的提高 o生活水平

的改善 o良好生活习惯的养成 o慢性心力衰竭患者的生

活质量和生存率必将明显提高 ∀
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