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无创呼吸机治疗慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭对 PaO2及 SpO2水平 

影响的回顾性分析 

岳静静 

镇江市第一人民医院  江苏镇江 

【摘要】目的 针对无创呼吸机治疗慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭对 PaO2及 SpO2水平影响展开

探讨。方法 回顾性分析 2020 年 5 月-2021 年 4 月本院收治的 72 例慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭患

者的临床资料，随机分为对照组和研究组，各 36 例。对照组实施常规治疗，研究组在此基础上增加无创呼

吸机治疗，治疗周期结束后对比两组患者治疗前后动脉血氧分压（PaO2）及血氧饱和度（SpO2）水平；使

用生活质量评分量表(sf-36 )对两组患者治疗后的生活质量进行评分并对比。结果 研究组患者 PaO2、SpO2

水平改善情况与 sf-36 评分均优于对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论 在慢性阻塞性肺疾病并

发Ⅱ型呼吸衰竭患者中实施无创呼吸机治疗，可以减少患者并发症，改善患者呼吸功能，治疗效果较好，

临床推广价值较高。 
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Effect of non-invasive ventilator on PaO2 and SpO2 levels in patients with chronic obstructive pulmonary 

disease complicated with type ⅱ respiratory failure: a retrospective analysis 
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【Abstract】 Objective To investigate the effects of non-invasive ventilation on PaO2 and SpO2 levels in 
patients with chronic obstructive pulmonary disease (COPD) complicated with type II respiratory failure. Methods: 
The clinical data of 72 patients with chronic obstructive pulmonary disease (COPD) complicated with type II 
respiratory failure admitted to our hospital from May 2020 to April 2021 were analyzed retrospectively. They were 
randomly divided into control group and study group, with 36 patients in each group. The control group received 
routine treatment, while the study group received non-invasive ventilator treatment on this basis. After the 
treatment cycle, the arterial partial oxygen pressure (PaO2) and blood oxygen saturation (SpO2) of the two groups 
were compared before and after treatment; Quality of life scale (sf-36) was used to score and compare the quality of 
life of the two groups before and after treatment. Results: The improvement of PaO2 and SpO2 levels in the study 
group was significantly better than that in the control group (P<0.05). Conclusion: noninvasive ventilator therapy 
in patients with chronic obstructive pulmonary disease (copd) complicated with type ⅱ respiratory failure can 
reduce the complications, improve the respiratory function of patients, with good therapeutic effect and high 
clinical promotion value. 
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慢性阻塞性肺疾病是以持续气流受限为特点的

可以预防与治疗的一种疾病，在急性加重期患者会

出现痰量增多、咳脓性痰、呼吸困难加重进而导致

肺部呼吸功能障碍，容易引起呼吸衰竭[1-2]。慢性阻

塞性肺疾病通常合并Ⅱ型呼吸衰竭等疾病，增加了

患者的死亡风险，对患者的生活质量造成巨大影响
[3]。随着医疗技术的不断进步，无创呼吸机被广泛

应用于临床呼吸系统类疾病的治疗中，其创伤较小、
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治疗效果较好，患者接受度较高[4-5]。本次就针对无

创呼吸机治疗慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭

对 PaO2 及 SpO2 水平影响及治疗的安全性、有效性

展开探讨，具体报告如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
回顾性分析 2020 年 5 月-2021 年 4 月本院收治

的 72 例慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭患者

的临床资料，随机分为对照组和研究组，各 36 例，

对照组男 30 例，女 6 例，平均年龄 67.82±3.48 岁，

研究组男 28 例，女 8 例，平均年龄 70.63±3.56 岁，

两组患者资料对比（P＞0.05）。纳入标准：（1）
符合慢性阻塞性肺疾病并发Ⅱ型呼吸衰竭诊断标

准，并通过影像学确诊。（2）精神状态正常（3）
无恶性肿瘤、面部畸形患者。排除标准：（1）临床

资料不完整的患者。（2）存在呼吸机禁忌患者。 
1.2 方法 
对照组实施常规治疗方式，主要包括抗感染、

止咳、平喘等治疗，治疗过程中主要调节患者机体

电解质的平衡，根据患者需要对患者进行适当的营

养支持，提高患者机体抵抗力。研究组患者在此基

础上增加无创呼吸机治疗，主要治疗方式如下：帮

助患者调整体位，以头高足低，半坐卧位为准，使

用 BiPAP 呼吸机，为患者戴好面罩，设置 S/T 通气

模式，各项数值如呼吸正压为 4-8mmHg，吸气正压

为 8-20mmHg，血氧饱和度设置在 90%以上，氧浓

度 35%以下，氧流量 5-8L/min，通气时间根据患者

情况酌情增减，一般是 8h/d，治疗维持时间为 5-10d，
治疗中密切关注患者状态，患者出现不适感需要及

时停止，待患者恢复正常后再次治疗。 
1.3 观察指标 
比较两组患者动脉血氧分压（PaO2）及血氧饱

和度（SpO2）指数与治疗前的数据进行对比，PaO2

指数正常值 80-100mmHg，＜80mmHg 则处于低氧

状态，＜60mmHg 则存在呼吸衰竭，SpO2 指数正常

值应≥95%，90%~94%为失饱和状态，≤92%为低

氧血症；比较两组患者治疗后的生活质量评分

(sf-36 )，满意度总分 100，＞80 为优，61-80 良，＜

60 差。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS22.0 软件分析，使用 t 和“ sx ± ”表

示计量资料，P＜0.05 为有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者治疗前后 PaO2、SpO2水平对比分

析 
两组患者治疗 PaO2 、 SpO2 水平无较大差异，

P＞0.05 为无统计学意义；治疗后研究组 PaO2、SpO2

水平改善均优于对照组，P＜0.05 为有统计学意义，

如表 1。 
2.2 两组患者治疗前后 sf-36 评分对比分析 
治疗后研究组 sf-36 评分明显高于对照组，P＜

0.05 为有统计学意义，如表 2。 

表 1 对照组与研究组 PaO2、SpO2 水平对比分析（ sx ± ） 

组别 例数 PaO2（mmHg） SpO2（%） 

- - 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照组 36 53.07±4.21 66.56±3.86 86.25±3.24 90.04±3.12 

研究组 36 53.18±4.37 73.64±4.26 86.09±3.12 96.78±3.32 

t - 0.109 7.390 0.213 8.876 

P - 0.914 0.001 0.832 0.001 

表 2 对照组与研究组 sf-36 评分对比分析（ sx ± ） 

组别 例数 治疗后 

对照组 36 73.34±2.08 

研究组 36 82.39±3.05 

t - 14.708 

P - 0.001 
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3 讨论 
慢性阻塞性肺疾治疗难度较大，而且病情发展

较快，严重时可能引发患者呼吸衰竭继而死亡，其

致死率较高，所以在早期时进行有效治疗是非常重

要的[6]。在实施治疗的过程中由于患者更多的关注

治疗效果，忽视此疾病的诱因和刺激因素的影响导

致其治疗效果并不理想，而无创呼吸机是一种新型

的危重症急救呼吸机，其体积较小、操作便捷、安

全性较高[7]。目前无创正压通气效果较好，已经在

临床上广泛应用，医护人员以及患者对其认可度较

高。根据临床研究表明，无创呼吸机在治疗神经中

枢和呼吸系统疾病方面效果显著，尤其是脑血管病

变、脑外伤等导致的呼吸衰竭[8]。 
慢性阻塞性肺疾病患者因为受到支气管平滑肌

痉挛、气道黏液分泌增多、黏膜水肿等各种因素的

影响会导致气道产生阻力，使患者出现呼气困难的

情况，继而引发低氧血症、二氧化碳潴留等Ⅱ型呼

吸衰竭症状[9]。Ⅱ型呼吸衰竭会导致患者肺部顺应

性、弹性回缩力下降，增加肺部残气量，是慢性阻

塞性肺病较为严重的并发症之一，主要治疗方式是

改善患者肺泡的通气量。在本次回顾性分析中研究

组患者采用了无创呼吸机进行治疗，治疗结果中我

们对比了两组患者治疗前后的动脉血氧分压

（PaO2）、血氧饱和度（SpO2）水平，以及治疗后

的 sf-36 评分。结果表明，研究组患者 PaO2、SpO2

改善情况明显优于对照组，sf-36 评分高于对照组。

究其原因主要是，使用呼吸机呼气时呼气压较高，

从而提高 PaO2、SpO2，并且其吸气压也较高，可以

适当减轻气道阻力，改善肺部微循环，对患者机体

的低氧血症、酸中毒等可以进行快速缓解[10]。使用

无创呼吸机可以使患者呼吸保持顺畅，避免治疗期

间产生肺水肿、肺淤血等并发症。无创呼吸机是通

过口鼻进行无创通气，对机体伤害较小，可以保护

机体防御功能不受损害，治疗过程较为舒适，所以

患者对其治疗的依从性较高，治疗效果较好。 
综上所述，使用无创呼吸机治疗慢性阻塞性肺

疾病合并Ⅱ型呼吸衰竭患者，可以改善患者肺部功

能，提高患者生活质量，临床使用价值较高。 
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