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要"目的
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分析糖尿病肾病"

$1

&患者终末期自我护理的能力情况!探讨不同患者的对于延续性护理的实际需求情况并

研究两者之间的相关性'方法
!

将该院内分泌内科近几年收治的
$1

终末期的患者共计
;3

例纳入该研究'延续性护理需求情

况使用调查问卷方式进行研究%自我护理的能力采用自我护理能力量表测定%做好数据的记录并分析两个指标间的联系'结果
!

纳入研究者自我护理能力总分为"

9.-0a.-,

&分!延续性护理需求分数为"

3?-*a,-+

&分!两个指标之间呈负相关关系'影响患者

延续性护理需求的因素有健康教育(心理支持(自身责任感(专科护理等'结论
!

$1

终末期患者对于延续性护理需求量较大!同

时自身的护理能力十分缺乏!所以二者之间呈负相关关系'
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糖尿病肾病$

$1

&是较常见的内科疾病#同时也是糖尿病

患者中主要的慢性并发症之一)自改革开放以来人们的生活

水平逐渐提高#这种+富贵病,的发病率也逐渐攀升)糖尿病患

者随着病程的延长其微血管会逐渐发生改变#在此影响下肾小

球出现病理性硬化情况#患者的肾脏基本功能也因此逐渐衰

退)

,/+.

年临床统计资料表明#我国成年人中糖尿病患病率

约为
?-0:

#而在所有的糖尿病患者中并发
$1

的占
*/:

左

右#而且还在持续地上升'

+

(

)很多
$1

患者住院期间能够有效

地控制血糖水平和肾脏进行性损伤情况#但是出院必须维持胰

岛素注射和肾脏治疗#由于
$1

无法完全根治所以各项治疗手

段需要伴随终生#因此治疗的依从性-自我护理能力非常关键)

本院为了研究
$1

患者自我护理能力和延续性护理需求之间

的关系进行长期的研究#现将结果报道如下)

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

本研究纳入的患者均为本院
,/+*

年
.

月至

,/+.

年
.

月收治的糖尿病肾病$

$1

&患者#共
;3

例)男性患者

*/

例#占
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#年龄
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!$

./

岁
0

例#

./

!

3/

岁
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例#

&
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岁
+*

例%女性患者
,3

例#占
.3-.*:

#年龄
,/

!$

./

岁
.

例#
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3/

岁
3

例#

&

3/

岁患者
+3

例%透析治疗的时间为

$

+-,a/-.

&年%受教育程度分布情况!初级教育
+,

例-中级教

育
,0

例-高级教育
+?

例)

$-/

!

方法

$-/-$

!

延续性护理需求的调查
!

调查问卷的内容和样式由本

次研究的小组人员共同参与设计#主要的内容大致分为
*

个部

分#第一部分为患者的基本资料记录#基础资料详见一般资料

内容%第二部分是延续性护理的具体内容#研究中延续性护理

的内容涉及
.

个大方面#共计为
,/

个细化条目#糖尿病专科护

理#肾脏疾病专科护理-血液透析治疗护理$

Q$

&-治疗后的护

送方式-术后各项指标的观察等-胰岛素注射技巧的指导-药物

使用剂量和时间控制-户外活动时的监护-疾病发作时的急救

措施-各种并发症的预防和治疗措施等-饮食护理$膳食搭配进

食方法&-健康教育-心理护理等%第三部分是延续性护理的操

作方式#比如在健康教育时采用讲座形式还是面对面的交流#

进行胰岛素注射的指导时进行手把手示范直至患者熟练掌握

为止#耐心地帮患者解答心中的疑惑#比如病理知识药物机

理等)
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!

自我护理能力的测定
!

使用自我护理能力测定量表

$

W"47

&进行评价#分别从
.

个维度进行评测#第一维度为健康

知识的掌握度#第二维度为患者对于自我概念的理解%第三维

度患者对于自我护理的责任心%第四维度为目前熟练掌握的各

项护理技巧)通过细化之后总结为
.*

个小条目#每个小条目

的分数为
/

!

;

分#因此总评分为
/

!

+0,

分#患者自我护理能

力与评分呈正比)

$-/-'

!

资料收集方法
!

在搜集资料时首先要取得患者或者家

属的同意后方可进行#然后通过访谈的方式告知搜集资料的用

途#然后发放自行设计的调查问卷告知患者或者家属必须认真

依照自身的实际情况填写#填写时间控制在
*/()&

#然后如数

收回)共计发放调查问卷
;3

份#所有的问卷均完成填写和

收回)

$-'

!

判定标准

$-'-$

!

延续性护理需求评判
!

每个条目评分均为
+

!

;

分#分

别对应的等级是不需要-无所谓-需要-很需要以及迫切需要

等%同时每位患者均由
;

名护理专家对真实的护理需求情况进

行评判#内容有效度为
/-99

%调查问卷的信用系数
(

h/-?
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自我护理能力量表评判标准
!

W"47

评分共分
*

个等

级#低级即患者的评分为
.*

!

;0

%中级即患者的
W"47

评分为

;9

!

++.

分%高级即患者的
W"47

评分为
++;

!

+0,

分)

W"47

量表的信用系数
(

h/-?+

'
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)
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!

统计学处理
!

数据用
"#"",/-/

统计学软件处理分析#

计数资料用百分率表示#组间比较采用
!

, 检验%计量资料用

Ga@

表示#组间比较采用
=

检验%

!

$

/-/;

为差异有统计学

意义)

/

!

结
!!

果

/-$

!

延续性护理需求情况分析
!

通过调查问卷方式了解到患

者对于延续性护理的需求总评分为$

3?-*a,-+

&分#各个方面

的需求评分见表
+

)对于延续性护理存在需求的患者进行统

计分析#结果显示需求护理的内容主要包含血液透析治疗后的

病情观察#如即静脉内瘘$

7UY

&的治疗护理%突发性并发症的

护理治疗#如低血糖-低血压等%情志-饮食和运动指导等方面)
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表
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患者对于延续性护理需求评分#

Ga@

'分$

项目类型 评分情况

专科护理
+?-,*a,-,/

"#

健康教育
+;-9?a,-*+

心理社会支持
+9-/.a+-0;

"#

抢救护理
+3-+,a,-/*

合计
3?-*/a,-+

!!

注!与健康教育比较#

"

!

$

/-/;

%与抢救护理比较#

#

!

$

/-/;
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表
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患者对于延续性护理的需求情况(

-

#

:

$)

项目 需要 很需要 迫切需要

Q$

后
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护理治疗
9

$

+.-*

&

.*

$

03-9

&

;

$

9-?

&

低血糖治疗
+;

$

,3-9

&

*/

$

;*-3

&

.

$

0-+

&

低血压治疗
+0

$

*/-.

&

++

$

+?-3

&

+

$

+-9

&

饮食护理
*3

$

3.-*

&

?

$

+3-+

&

/

$

/-/

&

心理护理
,,

$

*?-*

&

+,

$

,+-.

&

.

$

0-+

&

运动指导
,;

$

..-3

&

,0

$

.9-,

&

+

$

+-9

&

胰岛素注射指导
;

$

9-?

&

*.

$

3/-0

&

,

$

*-3

&

活动监控
+3

$

,9-3

&
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$

,+-.

&

*

$

;-.
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自我护理的能力情况
!

患者的自我护理技能-自我概念-

自我责任感评分和健康知识掌握
.

个项目评分等级的分布比

较#差异无统计学意义$

!

&

/-/;

&#见表
*

)自我护理能力总分

为$

9.-0a.-,

&分)

表
*

!!

该组患者的自我护理能力评分情况(

-

#

:

$)

项目
评分等级的分布

低级 中级 高级

自我护理能力
+;

$

,3-9

&

*3

$

3.-*

&

;

$

9-?

&

自我责任感
0

$

+,-;

&

,0

$

.9-,

&

,,

$

*?-*

&

自我概念
,

$

*-9

&

*3

$

3.-*

&

+9

$

*,-9

&

健康知识掌握
,*

$

.+-+

&
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$

..-3

&
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$1

患者延续性护理需求与自我护理能力之间的相关性

!

终末期
$1

患者中影响其自我护理能力与健康教育开展呈

正相关$

!

$

/-/;

&#详见表
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)

表
.
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终末期
$1

患者延续性护理需求和自我

!!!

护理的能力之间的
A

值

项目 专科护理 紧急救护 健康教育 心理护理 需求总分

自我护理能力
f/-,/.

"

f/-+.?

"

/-+;*
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/-/+0 f/-+3,

"

自我责任感
/-,3? /-++, /-./,
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/-+.3 /-,./

"

自我概念
/-+,/ /-+3/ /-;;0

*

/-,3.

"

/-.++
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健康知识掌握
/-+99 /-+/; /-/,? /-,./

"

/-+.9
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大量的医学研究发现
$1

的发生主要是遗传易感性和高

血糖双重原因所造成的一种慢性疾病)近年来随着医疗护理

理念的不断进步#对于慢性顽固性疾病而言在出院之后还应该

配合科学的延续性护理干预措施#从而进一步稳定患者的病

情)而延续性护理措施的实施需要依据患者主观的需求及客

观的自我护理能力两方面进行评判'

3>9

(

)

终末期
$1

患者病情的稳定和延续性护理以及自我护理

的能力$由于终末期患者无法实施自护#这里的自护仅限于自

我心情的调节和力所能及自我照看&有着重要的影响)$

+

&对

于延续性护理的需求较大)所谓延续性护理即患者在出院之

后提供的一系列护理干预措施#比如实施难度较大的护理操

作-进行护理指导从而确保患者病情的稳定和恢复'

?

(

)调查显

示国内的老年性疾病患者在出院后大多需要进一步的延续性

护理#延续性护理能够逐渐帮助提高患者的自我护理能力和对

健康知识的掌握)本研究发现对于
$1

患者而言#

Q$

后
7UY

护理治疗的延续性护理的需求是
+//:

#其中需求程度在+很

需要,以上的比例达到了
9;-0:

%胰岛素治疗中的注射技巧

+很需要,的比例为
3.-*:

%患者对于低血糖急救表现为+很需

要,以上程度的比例为
;?-0:

#平衡各项需求量的指标总结发

现#绝大多数
$1

患者均要强求实施延续性护理干预)$

,

&自

我护理能力普遍较差)自我护理能力是患者责任心-自我概念

等的体现#其主要的目的尽可能地促进自身各方面的健康)终

末期的患者自我护理通过自我心理调节以及发生情况时的自

我及时警报来实现#患者可以及时找到床边的警报按钮#在有

需求时#及时告知护理人员和家属)临床研究中自我护理能力

是一个重要研究课题#据目前的结果显示提高患者的这个能力

能够帮助疾病的治疗)本次研究中该组患者的自我护理技巧

和健康知识掌握程度评级为低级的比例分别为
,3-9:

和

.+-+:

#但是综合来看本院收治的
$1

患者大多在自我护理能

力方面均存在不同程度的欠缺#需要院方制定相应措施予以

提升)

通过研究分析发现#患者对于延续性护理的需求越高那么

表明其自身的护理能力值就越低#相反则越高#因此总结为延

续性护理和自我护理的能力呈负相关关系)这一结论与文献

'

+/

(的报道一致#因此对于终末期的
$1

患者而言#应该大力

提倡进行延续性护理干预措施#提升患者的治疗效果)本次研

究的缺陷在于研究资料的数量范围较狭小#希望在之后的研究

中扩大增加研究资料以确保研究结果的准确性)
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鲍曼不动杆菌为条件致病菌#广泛分布于人体皮肤-黏膜#

以及自然界-医院等环境中)近年来#随着抗菌药物的广泛应

用#该菌的临床分离率和耐药率逐年升高)目前多重耐药鲍曼

不动杆菌$
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&已成为临床抗感染治疗的一大难题'
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