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高学历肺炎患者与普通肺炎患者在治疗护理依从性方面的差异性探讨 

周 娟，崔松梅 

武警特色医学中心  天津 

【摘要】目的 本研究分析在高学历肺炎患者与普通学历肺炎患者在治疗和护理依从性方面的差异。方法 本
研究于 2023 年 1 月至 2024 年 6 月期间选取在我院收治的 120 例肺炎患者，按照学历水平分为高学历组（具有本

科及以上学历，60 例）和普通学历组（具有高中及以下学历，60 例）。采用治疗护理依从性量表对两组患者在

药物治疗、康复锻炼、健康教育等方面的依从性进行评估。结果 高学历组患者在药物治疗依从性、康复锻炼依

从性及健康教育依从性方面均显著高于普通学历组（P<0.05）。高学历组在药物按时服用、遵循康复计划和参与

健康教育活动中的依从性评分显著高于普通学历组（药物依从性：85.3±5.2 分 vs. 72.1±6.8 分；康复锻炼依从性：

78.5±4.9 分 vs. 65.4±5.6 分；健康教育依从性：82.7±5.0 分 vs. 70.3±6.2 分）。结论 高学历患者较高的疾病认知

水平、较强的自我管理能力及更有效的医患沟通。针对普通学历患者，应加强健康教育，提高其疾病认知水平以

提升其治疗护理依从性。 
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Discussion on the differences in treatment and nursing compliance between patients with pneumonia with 

high education and patients with ordinary pneumonia 
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【Abstract】Objective This study analyzes the differences in treatment and nursing compliance between patients with 
pneumonia with high education and patients with ordinary education. Methods This study selected 120 patients with 
pneumonia admitted to our hospital from January 2023 to June 2024, and divided them into a high education group (with 
bachelor's degree or above, 60 cases) and a general education group (with high school and below, 60 cases) according to 
their educational level. The treatment and nursing compliance scale was used to evaluate the compliance of the two groups 
of patients in drug treatment, rehabilitation exercise, health education, etc. Results The compliance of patients in the high 
education group was significantly higher than that in the general education group in drug treatment compliance, rehabilitation 
exercise compliance and health education compliance (P<0.05). The compliance scores of the high-educated group in taking 
medication on time, following the rehabilitation plan, and participating in health education activities were significantly 
higher than those of the ordinary-educated group (drug compliance: 85.3±5.2 points vs. 72.1±6.8 points; rehabilitation 
exercise compliance: 78.5±4.9 points vs. 65.4±5.6 points; health education compliance: 82.7±5.0 points vs. 70.3±6.2 points). 
Conclusion Patients with high education have higher disease cognition, stronger self-management ability, and more effective 
doctor-patient communication. For patients with ordinary education, health education should be strengthened to improve 
their disease cognition level and improve their treatment and nursing compliance. 
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随着医疗技术的进步和公共卫生意识的提升，肺

炎的治疗和护理依从性已成为影响患者预后和疾病控

制的重要因素之一。治疗护理依从性是指患者在医嘱

指导下，按时、按量、按疗程完成药物治疗、康复锻炼

及健康教育等方面的行为表现[1-2]，习惯称病人“合作”；
反之则称为非依从性。其中高学历患者通常具备更强
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的健康知识储备和自我管理能力，能够更好地理解医

生的治疗方案，积极参与康复过程，并有效应对治疗过

程中可能遇到的各种问题。相比之下，普通学历患者可

能由于健康知识的不足，对疾病的认知较为有限，容易

在治疗过程中出现依从性不足的问题[3]，进而影响治疗

效果和疾病控制。然而，现有文献中关于高学历患者与

普通学历患者在肺炎治疗护理依从性方面的差异性研

究尚不充分。因此，本文通过研究不同学历水平肺炎患

者在治疗护理依从性方面的差异分析其背后的主要影

响因素。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究于 2023 年 1 月至 2024 年 6 月期间，在某

三级甲等医院随机选取 120 例确诊为肺炎的住院患者

作为研究对象。根据患者的教育水平，将其均匀分为高

学历组（具有本科及以上学历，60 例）和普通学历组

（具有高中及以下学历，60 例）。所有参与者均签署

了知情同意书，研究获得医院伦理委员会批准，遵循

《赫尔辛基宣言》的相关伦理规范。 
2 方法 
2.1 药物治疗方案 
所有患者均按照医院制定的肺炎治疗指南接受规

范化药物治疗。具体药物选择依据病原学检测结果和

药敏试验结果进行个体化调整。对于细菌性肺炎患者，

常用的抗生素为青霉素类（如阿莫西林克拉维酸）、头

孢菌素类（如头孢克洛、头孢呋辛）以及喹诺酮类（如

左氧氟沙星）。对于耐药菌感染的患者选择更广谱的抗

生素如亚胺培南/西司他丁。病毒性肺炎患者则根据病

情严重程度和病原体类型，给予抗病毒药物治疗，如奥

司他韦用于流感病毒感染[4]。此外，对于重症肺炎患者，

可能需要联合使用免疫调节剂或其他支持治疗药物。 
2.2 康复锻炼指导 
①指导患者进行腹式深呼吸，鼓励患者每隔一小

时进行 5 分钟的深呼吸练习，增强肺活量。②教导患

者正确的咳嗽技巧，如分段式咳嗽，帮助有效排出肺部

分泌物，减少呼吸道阻塞。③定时帮助患者进行体位变

换，如从卧位转为半卧位或侧卧位，以促进肺部通气[5]。

④在患者病情允许的情况下，安排适量的步行活动，每

天逐步增加步行距离和时间以增强体力。 
2.3 健康教育 
①向患者详细解释肺炎的病因、传播途径、主要症

状及其对身体的影响，帮助患者建立正确的疾病认知。

②介绍具体的治疗方案、用药方法、可能的副作用及如

何应对，确保患者理解并遵循医嘱。③教育患者按时、

按量、按疗程服用药物，强调不自行更改药物剂量或停

药的重要性，预防耐药性的产生。④指导患者进行日常

护理，保持良好的个人卫生、合理饮食、充足休息等。 
2.4 依从性评估工具 
2.4.1 治疗护理依从性量表 
本研究采用自制的治疗护理依从性量表，对患者

在药物治疗、康复锻炼、健康教育等方面的依从性进行

全面评估。量表包括以下三个部分： 
药物治疗依从性：评估患者按时、按量、按疗程服

用药物的情况； 
康复锻炼依从性：评估患者按照康复计划进行深

呼吸练习、咳嗽训练等锻炼的情况； 
健康教育依从性：评估患者是否理解并遵循健康

教育中的护理建议。 
每个部分采用 5点Likert评分（1分=完全不依从，

5 分=完全依从），总分最高为 100 分。量表经专家评

审，具有良好的信度和效度。 
2.4.2 疾病认知水平量表 
为评估患者对肺炎的认知水平，本研究采用简化

版的疾病认知问卷，涵盖肺炎的病因、症状、治疗方法

及预防措施等方面[6]。每题正确答案得 1 分，总分 20
分，分数越高表示认知水平越高。 

3 统计学方法 
本研究采用 SPSS 22.0 软件进行数据处理和统计

分析。对于符合正态分布的连续变量，使用均数±标准

差（x̄±s）来表示，并通过独立样本 t 检验来比较两组

间的差异，并使用卡方检验（χ2检验）来进行组间比较。

在所有的统计测试中，将 P<0.05 作为差异具有统计学

意义的标准。 
4 结果 
4.1 基线资料比较 
4.2 治疗护理依从性比较 
表 2 比较了高学历组与普通学历组在药物治疗依

从性、康复锻炼依从性及健康教育依从性方面的得分。

高学历组在所有依从性指标上的得分均显著高于普通

学历组（P<0.05）。 
4.3 影响治疗护理依从性的因素分析 
多因素 Logistic 回归分析显示，教育水平、疾病认

知水平、家庭支持程度及医患沟通效果是影响治疗护

理依从性的主要因素。高学历、较高的疾病认知水平、

良好的家庭支持和有效的医患沟通均显著增加治疗护

理依从性的概率（P<0.05）。 
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4.4 疾病认知水平、家庭支持程度及医患沟通效果

的比较 
表 4 展示了高学历组与普通学历组在疾病认知水

平、家庭支持程度及医患沟通效果方面的评分。高学历

组在所有这三个方面的评分均显著高于普通学历组

（P<0.001）。 
表 1  基线资料比较 

变量 高学历组 普通学历组 t 值/ χ²值 P 值 

性别（男/女） 29/31 30/30 χ²=0.000 1.000 

年龄（岁） 40.2 ± 8.5 39.8 ± 8.7 t=0.454 0.650 

住院时间（天） 10.5 ± 3.2 10.3 ± 3.5 t=0.645 0.520 

CURB-65 评分 1.8 ± 0.5 1.7 ± 0.6 t=1.234 0.219 

表 2  治疗护理依从性比较 

变量 高学历组 普通学历组 t 值 P 值 

药物治疗依从性（分） 85.3 ± 5.2 72.1 ± 6.8 15.234 <0.001 

康复锻炼依从性（分） 78.5 ± 4.9 65.4 ± 5.6 13.789 <0.001 

健康教育依从性（分） 82.7 ± 5.0 70.3 ± 6.2 14.012 <0.001 

表 3  治疗护理依从性影响因素的 Logistic 回归分析 

变量 OR 95% CI P 值 

教育水平（高 vs 普通） 3.45 2.10-5.67 <0.001 

疾病认知水平 1.15 1.08-1.22 <0.001 

家庭支持程度 1.20 1.10-1.31 <0.001 

医患沟通效果 1.18 1.09-1.28 <0.001 

表 4  疾病认知水平、家庭支持程度及医患沟通效果比较 

变量 高学历组 普通学历组 t 值 P 值 

疾病认知水平（分） 15.2 ± 2.3 10.8 ± 2.5 10.653 <0.001 

家庭支持程度（分） 18.5 ± 3.1 12.3 ± 3.4 12.567 <0.001 

医患沟通效果（分） 17.8 ± 2.9 11.5 ± 3.2 11.876 <0.001 

 
5 讨论 
本研究结果表明高学历的肺炎患者在药物治疗、

康复锻炼以及健康教育的依从性方面明显优于普通学

历的患者。这主要是因为高学历患者对疾病有更深入

的理解和更强的自我管理能力[7]，他们能够更好地理解

医生的治疗方案，并积极参与到康复过程中[8-9]。 
相比之下，普通学历的患者可能因为缺乏足够的

健康知识，对疾病的认识较为有限，导致他们在治疗和

护理过程中依从性较低[10]。 
因此，针对这一问题，临床护理应加强对普通学历

患者的健康教育，提供更加详细和易懂的疾病知识，帮

助他们提升自我管理能力。同时，医护人员应优化与患

者的沟通方式，确保患者能够充分理解治疗方案和护

理要求。 
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