
患者-药师对话记录

让我们谈谈COPD

本文件是您与药师对话的总结，可用于回顾药师提供的重要信息，
包括您患COPD（慢性阻塞性肺疾病）的风险程度，或已确诊COPD
并发生急性加重的风险。也可用于支持您与医生讨论健康状况。
本材料由阿斯利康委托并资助。阿斯利康向国际药学联合会（FIP）提供教育资助以推广此工具包，此举符合FIP促进全球药学发展的使
命。
本材料适用于心血管疾病领域的药师群体。



什么是慢性阻塞性肺疾病？
它不仅是肺部疾病。
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慢性阻塞性肺疾病（COPD）是一种肺部气道变窄阻塞导致呼吸困难的疾病 。最常见症状是
气短，其他症状可能包括持续咳痰、频繁胸部感染、喘息和胸闷 。您可能也听说过COPD被
称为慢性支气管炎（肺气道疾病）和/或肺气肿（肺泡疾病） 。

但COPD远不止是肺部疾病。由于共享危险因素，COPD与心脏病、抑郁和焦虑等多种疾病相
关。这意味着若患COPD，您同时患其他疾病的风险更高。这些疾病也会增加COPD风险和严
重程度，反之亦然 。

COPD患者可能出现症状突然恶化的急性加重，导致呼吸困难加剧 。急性加重可能增加心脏
病发作、中风和早逝风险⁴。即使轻度急性加重也可能引发更多发作，对健康和生活质量造成
持久影响⁴。但急性加重是可预防的！请持续与药师、医生或医疗提供者合作，了解最佳预防
和管理方法。

针对可能有COPD患病风险的患者：
为何我有患COPD的风险？
COPD曾被视为 " 吸烟者的疾病 " ，但从不吸烟者也可能患病。现已明确除吸烟外，其他因素也
会增加患病风险⁵。

您知道自己可能有COPD风险吗？药师认为您有必要与医生讨论潜在风险，因此分享本手册。
若无固定医疗提供者，可咨询药师后续步骤。也可与家人分享，尽快获取寻找医生或其他医疗
提供者的信息。



（由患者与药师共同勾选完成）

若您符合以下一项或多项情况，可能有患COPD的风险1,2,5,6

现在或既往吸烟者

 长期暴露于二手烟环境

 工作或居家环境中接触粉尘、烟雾或化学品

    接触室外空气污染

 接触室内空气污染（如家中使用明火或功能
不良的炉灶燃烧木材、动物粪便或煤炭）

    患有哮喘

慢性感染（如结核病和人类免疫缺陷病毒
[HIV]）

   儿童时期频繁胸部感染

  儿童时期肺发育不良     

   α-1抗胰蛋白酶缺乏症（AATD）

    年龄超过40岁

工作人员姓名:

日期:

   其他:

   备注:
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(由患者与药师共同勾选完成)

针对已确诊COPD的患者
为何我有COPD急性加重的风险？

急性加重很常见⁷。但COPD患者往往无法及时识别症状恶化。7,8

您知道自己可能有急性加重风险吗？本手册旨在支持您与医生讨论健康状况。药师初步评估
显示您可能存在急性加重风险。药师可帮助记录相关风险因素。若无固定医疗提供者，请咨
询药师后续步骤，也可与家人分享本手册。请尽快获取寻找医生或其他医疗提供者的信息。

若您符合以下一项或多项情况，可能有急性加重风险 2,4,6

既往既往发生过急性加重（症状加剧需使用抗生素或口服发生过急性加重（症状加剧需使用抗生素或口服
糖皮质激素糖皮质激素[[  如如泼尼松泼尼松]]  、急、急诊就诊和诊就诊和//或住院治或住院治疗）疗）

  症状加重影响生活症状加重影响生活质量质量

仍在吸烟仍在吸烟
工作或居家工作或居家环境中接触更多粉尘、烟雾或化学品环境中接触更多粉尘、烟雾或化学品

接触更多室外空气接触更多室外空气污染污染

接触更多室内空气接触更多室内空气污染（如家中使用明火或功能不良污染（如家中使用明火或功能不良
的炉灶燃烧木材、动物粪便或煤炭）的炉灶燃烧木材、动物粪便或煤炭）

未控制的哮喘
呼吸道感染（如感冒、流感、COVID-19、鼻窦感染）
其他疾病存在或恶化（如心脏病、抑郁或焦虑）
因天气和温度突变导致呼吸困难加剧

   其他:

    备注:

工作人员姓名:

日期:



其他

备注:

为何报告症状很重要？

COPD最常见症状初期可能较轻微而被忽视。据估计，超半数COPD患者甚至不知自己患病⁹。

COPD患者常对症状变化习以为常 ¹ ⁰，可能无法识别或报告异常症状，选择默默忍受7,8,107,8,10

由于COPD影响不限于肺部，出现症状应立即告知药师或医生，以防恶化影响生活质量。

我是:

  有COPD患病风险的患者 
       出现以下症状1,2:

  已确诊COPD且有急性加重风险
  以下为新发和/或加重症状1,2:
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（由患者与药师共同勾选完成）

    气促加重，体力活动后更明显

    咳嗽频率增加

    痰量增多

    频繁胸部感染（如支气管炎、肺炎）

    喘息加剧

    胸闷（尤体力活动后）

   疲劳或精力耗尽感

工作人员姓名:

日期:



为何进行检查如此重要？

COPD是一种进行性疾病，意味着肺部损伤不可逆转且可能随时间恶化 ¹ 。早期诊断COPD并
及时发现和治疗急性加重至关重要，这有助于控制肺部进一步损伤并预防严重并发症²⁹ ² 。

COPD - 早期诊断

通过名为肺功能检查的简单测试可诊断COPD。该测试让医生或其他
医疗提供者能够测量随时间变化的吸呼气量、容量和速度，并将结果
与基于年龄、身高和性别的参考值比较，评估肺功能状态²⁹。

COPD - 定期监测急性加重

由于缺乏常规诊断测试，急性加重通常基于症状并排除心脏病等其他病因后确
诊²⁴。因此若怀疑COPD症状恶化，及时联系药师、医生或其他医疗提供者非常
重要。
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如何降低COPD或急性加重风险？ 

向药师或医生咨询以下事项：您当前可采取的措施⁹：

戒烟辅助方法

疫苗接种

正确用药方法及用药原因

当前吸入技术评估

用药提醒技巧

呼吸困难时的运动建议

肺康复计划益处

其他疾病管理方法

制定个性化COPD行动计划

戒烟

避免二手烟暴露

佩戴口罩防范空气污染、工业粉
尘和化学品

尽量选择通风良好场所

尽可能保持身体活动

健康饮食

报告新发或加重症状
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通过肺功能检查评估肺功能

优化用药方案

优先保持活动和不吸烟

与医疗专业人员讨论风险
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本材料由阿斯利康委托并资助。阿斯利康向国际药学联合会(FIP)提供教育资助以推广此工具包，此举符合FIP促进全球药学发
展的使命。
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