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01 指南背景与意义



患病率高01

慢性阻塞性肺疾病（COPD）是一种常见的慢性呼吸系统疾病，我国40

岁及以上人群COPD患病率高达13.7%，60岁以上人群患病率已超过

27%，对居民健康构成严重威胁。

知晓率低02

COPD患者对疾病的知晓率较低，很多患者在疾病早期未能及时诊断和

治疗，导致病情不断加重。

基层诊疗能力不足03

基层医疗机构在COPD的诊疗和管理方面存在短板，很多基层医生对

COPD的认知和诊疗能力有待提高。

慢性阻塞性肺疾病现状



基层医疗机构是COPD早期发现和管理的重要关口，通过
提高基层医生的诊疗能力，可以实现对COPD患者的早期
发现、早期诊断和早期治疗。

早期发现与管理

加强基层医疗机构建设，提高基层医生诊疗水平，可以有
效缓解COPD患者看病难、看病贵的问题，减轻患者经济
负担。

缓解看病难问题

COPD分级诊疗是实现医疗资源合理配置和有效利用的重
要手段，通过加强基层医疗机构建设，可以推动分级诊疗
制度的实施，促进医疗卫生事业健康发展。

推动分级诊疗实施

基层诊疗重要性



规范基层诊疗行为

通过制定《中国慢性阻塞性肺疾病基层诊疗与管理指南（2024年）》，可以规范基层医

生的诊疗行为，提高基层医生对COPD的认知和诊疗能力。

提高患者生活质量

指南的制定和实施可以推动COPD患者的规范化管理，提高患者的生活质量，降低医疗费

用支出。

促进医疗卫生事业发展

指南的制定和实施可以促进医疗卫生事业的发展，提高我国医疗卫生服务水平和国际竞争

力。

指南制定目的和意义



02 指南更新内容及特点



新的指南对慢性阻塞性肺疾病（COPD）的诊断标准进行了更新，强调了肺功能检查在诊断中的重要

性，并明确了COPD与慢性支气管炎、肺气肿等疾病的关系。

除了常规的肺功能评估，新指南还推荐了使用COPD评估测试（CAT）和呼吸困难指数（mMRC）等

工具来全面评估患者的病情和生活质量。

诊断标准

评估方法

诊断标准与评估方法更新



治疗策略
新指南根据患者的病情严重程度和急性加重风险，将

治疗策略分为四个级别，并明确了各级别的治疗目标

和推荐药物。

新药物推荐
新指南介绍了近年来新上市的COPD治疗药物，包括

长效支气管舒张剂、抗炎药物等，并详细阐述了它们

的药理作用、适应症和使用方法。

治疗策略调整及新药物推荐



新指南强调了患者自我管理的重要性，

推荐了定期随访、肺康复锻炼、疫苗

接种等管理措施，以降低急性加重风

险和提高生活质量。

为了提高患者对COPD的认识和自我

管理能力，新指南优化了患者教育策

略，包括开展健康讲座、提供科普资

料、建立患者交流平台等。

患者管理与教育策略优化

教育策略

患者管理
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3

新指南涵盖了COPD的诊断、评估、治疗和管理

等各个方面，为基层医生提供了全面的诊疗指导。

全面性

新指南根据基层医疗机构的实际情况和COPD患

者的特点，推荐了适合基层使用的诊疗技术和药

物，具有较强的实用性。

实用性

新指南的制定过程严格遵循了循证医学的原则，

所推荐的诊疗策略和方法均基于最新的临床研究

证据，具有较高的科学性。

科学性

指南特点总结



03
基层医生如何应用指南提
高诊疗水平
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2

3

熟练掌握慢性阻塞性肺疾病（COPD）的诊断标

准，包括症状、体征和肺功能检查等。

掌握COPD的评估方法，包括病情严重程度评估、

急性加重风险评估和合并症评估等。

了解COPD的鉴别诊断，避免误诊和漏诊。

掌握诊断标准和评估方法



根据COPD的病情严重程度和急性加重风险，合理
选择治疗策略，包括药物治疗和非药物治疗。

熟悉常用药物的作用机制、适应症、用法用量和
不良反应等，确保用药安全有效。

掌握吸入装置的正确使用方法，提高患者用药依
从性。

合理选择治疗策略和药物
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