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居家留置尿管患者主要照顾者照顾行为调查

赵秀娟，胡　芳

（天津医科大学总医院普外科　３０００５２）

　　摘　要：目的　调查居家留置尿管患者主要照顾者照顾行为，分析其影响因素，为医务人员帮助主要照顾者提高患者生存质

量提供依据。方法　对７０名居家留置尿管患者的主要照顾者采用主要照顾者留置尿管认知问卷、留置尿管照顾行为问卷、一般

自我效能量表（ＧＥＳＥ）进行调查，对结果进行相关性分析。结果　主要照顾者留置尿管认知、一般自我效能是影响照顾行为的重

要影响因素，可解释照顾行为总变异量的７３．９％ 。结论　居家留置尿管患者主要照顾者在尿管相关知识认知及照顾行为存在很

大不足，专业人员可据此为主要照顾者提供针对性的指导。

关键词：导管，留置；家庭护理（非专业）；生活质量

ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７１８３４８．２０１４．１４．０２３ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７１８３４８（２０１４）１４１７４７０３

犐狀狏犲狊狋犻犵犪狋犻狅狀狅狀狋犺犲犮犪狉犻狀犵犫犲犺犪狏犻狅狉狊狅犳犳犪犿犻犾狔犮犪狉犲犵犻狏犲狉狊狅犳狆犪狋犻犲狀狋狊狅犳犻狀犱狑犲犾犾犻狀犵犮犪狋犺犲狋犲狉

犣犺犪狅犡犻狌犼狌犪狀，犎狌犉犪狀犵

（犇犲狆犪狉狋犿犲狀狋狅犳犌犲狀犲狉犪犾犛狌狉犵犲狉狔，犜犻犪狀犼犻狀犕犲犱犻犮犪犾犝狀犻狏犲狉狊犻狋狔犌犲狀犲狉犪犾犎狅狊狆犻狋犪犾，犜犻犪狀犼犻狀３０００５２，犆犺犻狀犪）

　　犃犫狊狋狉犪犮狋：犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｔｈｅｆａｍｉｌｙｃａｒｅｇｉｖｅｒｓｏｆｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒｃａｒｅｂｅｈａｖｉｏｒ．Ｂｙａｎａｌｙｚｅｄｉｔｓｉｎ

ｆｌｕｅｎｃｉｎｇｆａｃｔｏｒｓｔｏｈｅｌｐｃａｒｅｇｉｖｅｒｓｉｍｐｒｏｖｅｔｈｅｑｕａｌｉｔｙｏｆｌｉｆｅｆｏｒｐａｔｉｅｎｔｓ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｃｏｎｖｅｎｉｅｎｃｅｓａｍｐｌｉｎｇｍｅｔｈｏｄｂｙｖｉｓｉｔ７０ｐｒｉ

ｍａｒｙｃａｒｅｇｉｖｅｒｓｏｆｆａｍｉｌｙｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒｆｏｒｔｈｅｐａｔｉｅｎｔ′ｓ．ＴｈｅｙｗｅｒｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｄｗｉｔｈｇａｔｈｅｒｉｎｇｇｅｎｅｒａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｎｄＧｅｎ

ｅｒａｌＳｅｌｆＥｆｆｉｃａｃｙＳｃａｌｅ（ＧＳＥＳ），ｆｏｌｌｏｗｉｎｇｗｉｔｈｃａｒｅｇｉｖｅｒｓａｗａｒｅｎｅｓｓｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒ．Ｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒｃａｒｅｂｅ

ｈａｖｉｏｒｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓｕｒｖｅｙａｎａｌｙｚｅｂｅｈａｖｉｏｒａｎｄｏｔｈｅｒｉｔｅｍｓｔｏｔａｋｅｃａｒｅｏｆｔｈｅｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ．犚犲狊狌犾狋狊　Ｔｈｅｇｅｎｅｒａｌｓｅｌｆｅｆｆｉｃａｃｙａｎｄ

ｃａｒｅｇｉｖｅｒｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒｃｏｇｎｉｔｉｏｎ，ｗｈｉｃｈａｃｃｏｕｎｔｆｏｒ７３．９％ｏｆｔｈｅｔｏｔａｌｖａｒｉａｎｃｅｏｆｃａｒｉｎｇｂｅｈａｖｉｏｒｓ，ｗｅｒｅｔｈｅｉｍｐｏｒｔａｎｔｆａｃ

ｔｏｒｓａｆｆｅｃｔｉｎｇｃａｒｅｂｅｈａｖｉｏｒｓ．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　Ｔｈｅｒｅｉｓａｂｉｇｓｈｏｒｔａｇｅｉｎｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇｃａｔｈｅｔｅｒｈｏｍｅｃａｒｅｃａｒｅｇｉｖｅｒｋｎｏｗｌｅｄｇｅａｎｄｃａｒｅｂｅ

ｈａｖｉｏｒｓ．Ａｃｃｏｒｄｉｎｇｔｏａｂｏｖｅｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓｃａｎｐｒｏｖｉｄｅｔａｒｇｅｔｅｄｇｕｉｄａｎｃｅｆｏｒｃａｒｅｇｉｖｅｒｓ．

犓犲狔狑狅狉犱狊：ｃａｔｈｅｔｅｒｓ，ｉｎｄｗｅｌｌｉｎｇ；ｈｏｍｅｎｕｒｓｉｎｇ；ｑｕａｌｉｔｙｏｆｌｉｆｅ

　　居家留置尿管患者常以出现尿路感染、尿路损伤、尿管脱

出、引流系统阻塞等并发症来院就诊，很多情况是与护理不当

造成。对留置尿管患者的护理不当易导致并发症而增加患者

痛苦及患者家庭、社会的经济负担。主要照顾者的照顾行为是

否正确直接影响着留置尿管患者的生存质量。但是，国内外关

于居家留置尿管患者主要照顾者的研究报道较少。本研究的

目的是通过调查居家留置尿管患者主要照顾者的照顾行为、自

我效能、相关知识的认知程度，分析研究因素之间的关系，以期

为改善居家留置尿管患者生存质量提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２０１３年１～９月在天津某区居家留置尿

管患者的主要照顾者７０名为研究对象。纳入标准：照顾者中

平均每天照顾患者时间最长。排除标准：有认知障碍者；有语

言沟通障碍者。７０名主要照顾者中，年龄２７～７２岁，平均

（５１．５１±１１．７５）岁；每天照顾患者的时间（１８．４７±６．２２）ｈ。其

他一般资料见表１。

表１　　研究对象的一般资料

项目 狀 构成比（％）

性别

　男 ３０ ４２．９

　女 ４０ ５７．１

续表１　　研究对象的一般资料

项目 狀 构成比（％）

与患者关系

　配偶 ２３ ３２．９

　子女或其配偶 ３４ ４８．６

　保姆 １３ １８．６

是否全职

　是 ４２ ６０．０

　否 ２８ ４０．０

是否与患者同住

　是 ３９ ５５．７

　否 ３１ ４４．３

居家照顾时间

　短于２周 １４ ２０．０

　２周至１个月 １３ １８．５

　１个月以上 ４３ ６１．４

是否有留置尿管照顾经历

　是 ９ １２．９

　否 ６１ ８７．１
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１．２　方法

１．２．１　研究工具　（１）一般自我效能感量表（ｇｅｎｅｒａｌｓｅｌｆｅｆｆｉ

ｃａｃｙｓｃａｌｅ，ＧＳＥＳ），自我效能感反映个体采取适当行动面对环

境挑战的信念，自我效能感高的个体能为自己的目标付出更多

的努力。ＧＳＥＳ于１９８１年由Ｓｃｈｗａｒｚｅｒ等编制完成，用于测量

个体应对挑战和困难时的自信心。ＧＳＥＳ具有良好的信度
［１］。

ＧＳＥＳ有一个维度共１０个条目，每条目均为１～４评分，“完全

不正确”计１分，“有点正确”计２分，“多数正确”计３分，“完全

正确”计４分，量表得分为所有条目得分相加除以１０，得分越

高，说明受试者应对挫折或困难的自信心越强，反之越弱［２］。

（２）居家留置尿管患者主要照顾者留置尿管认知问卷，本研究

问卷在查阅国内外相关文献的基础上，根据临床经验设计而

成。包括预防尿管相关感染、更换尿管尿袋、并发症观察及处

理等方面知识，共１５个条目。主要照顾者同意条目观点选择

“是”，不同意条目观点选择“否”，不能确定选择“不确定”。计

分方法：回答错误或“不确定”计０分，回答正确计１分，总分

０～１５分，得分越高，表明留置尿管相关知识水平越高，反之越

低［２］。本研究中该量表的内部一致性系数 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓα为

０．９６。（３）留置尿管照顾行为问卷，该问卷在查阅留置尿管护

理相关文献及操作执行标准的基础上，结合临床经验设计而

成，调查研究主要照顾者近２周内的照顾行为。具体内容涉及

预防尿管相关尿路感染、更换尿管、更换尿袋、留置尿管并发症

的观察，问卷共１５个条目。正向条目“从不这样”计０分、“有

时这样”计１分、“多数时间这样”计２分、“总是这样”计３分；

反向条目“总是这样”计０分、“多数时间这样”计１分、“有时这

样”、计２分、“从不这样”计３分。问卷得分范围为０～４５分，

得分越高，说明照顾行为越好，反之越差。问卷内部一致性信

度系数Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓα为０．９８。

１．２．２　资料收集方法　选取符合纳入标准的主要照顾者，取

得患者或家属及主要照顾者的知情同意，签署知情同意书。请

主要照顾者自行或在研究者帮助下依次填写一般资料、主要照

顾者留置尿管认知问卷、一般自我效能量表、留置尿管照顾行

为问卷，所有调查表当时收回，有效收回率为１００％。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１９．０软件进行数据处理，对研

究对象的一般资料进行描述统计。将主要照顾者留置尿管认

知问卷得分，ＧＳＥＳ得分分别与留置尿管照顾行为问卷得分进

行统计学分析，推断照顾行为的影响因素，以犘＜０．０５为差异

有统计学意义。

２　结　　果

２．１　留置尿管患者居家主要照顾者一般自我效能量表得分情

况　本组主要照顾者一般自我效能得分为（１．９６±０．５４）分，最

低１．１分，最高３．４分。

２．２　留置尿管认知问卷得分情况　本组主要照顾者留置尿管

认知得分为（１０．２９±２．２２）分，最高１６分，最低６分。“尿管阻

塞时应向尿管内注入药液／生理盐水进行冲洗”条目回答正确

率最低（２．９％）。本组主要照顾者留置尿管相关知识正确率较

低的５个条目排序见表２。

２．３　居家留置尿管患者主要照顾者照顾行为得分情况　本组

主要照顾者照顾行为得分为（２２．４０±６．７１）分，最高４４分，最

低７分，其中，“每周检验尿常规”条目得分最低（条目均分０．０９

分），只有１名主要照顾者能做到每周为患者检验尿常规；其

次，为“更换尿袋间隔”条目（条目均分０．２６分），只有６名主要

照顾者按照正确间隔更换尿袋；再次为“更换尿管”条目（条目

均分０．３９分），只有９名主要照顾者能按正确间隔为患者更换

尿管或请专业人员更换尿管。

表２　　本组主要照顾者留置尿管认知问卷正确率最低的

　　　　　５个条目（狀＝７０）

排序 项目
正确率

［狀（％）］

１
尿管阻塞时应向尿管内注入药液／生理盐水进

行冲洗
２（２．９）

２ 留置尿管都应定时夹闭 １２（１７．１）

３ 进行擦洗消毒时先从尿道口开始向外擦洗 １０（１４．２）

４ 无论是否存在感染，每天都进行膀胱冲洗 １５（２１．４）

５ 放尿时尿袋的放尿口紧贴接尿容器 ２０（２８．６）

２．４　影响居家留置尿管患者主要照顾者照顾行为的因素分析

　相关分析显示自我效能和相关知识认知均与照顾行为显著

相关。进一步以照顾行为为因变量，以留置尿管认知问卷得

分、ＧＳＥＳ得分和主要照顾者的性别、年龄、与患者关系、照顾

时间等为自变量，进行多元线性回归。结果显示，留置尿管认

知问卷得分、ＧＳＥＳ可以解释留置尿管主要照顾者照顾行为

７３．９％（狉２＝０．７３９）的变异，与照顾行为呈正相关，回归方程有

统计学意义（犉＝９２，犘＜０．００１），见表３。

表３　　照顾行为多元线性回归分析（狀＝７０）

自变量 Ｂ 犛犈 β 狋 犘

常量 －３．２７２ ２．０４０ － －１．６０４ ０．１１４

ＧＳＥＳ ３．６０３ １．５５８ ０．５９８ ２．３１３ ０．０２４

留置尿管认知问卷得分 １．８１５ ０．３７８ ０．２９８ ４．７９５ ０．０００

３　讨　　论

　　居家留置尿管患者主要照顾者的照顾行为存在很大缺陷。

本研究显示，在居家留置尿管患者主要照顾者的照顾行为中，

“定期检验尿常规”条目得分最低，“更换尿袋间隔”、“更换尿

管”条目次之。主要照顾者在预防导尿管相关感染方面的照顾

行为存在误区。留置尿管的并发症包括导尿管相关尿路感染、

附睾炎导管堵塞、膀胱痉挛、膀胱疼痛等［３］，这都与照顾不当有

关。有研究者提出留置尿管患者因护理不当出现机械性损伤，

见于抢救中置管长度不够、尿袋固定不妥导致气囊拉出、尿管

周有分泌物及尿晶体附着时拔管，尿袋的引流管太短、患者意

识障碍等情况［４］。Ｗｉｌｌｓｏｎ等
［５］、Ｈａｎｇｅｎ等

［６］不建议以预防尿

路感染为目的进行定期膀胱冲洗。而本研究显示本组主要照

顾者对尿管的并发症的认知程度很低，有５名主要照顾者认为

无论是否存在感染均应当进行膀胱冲洗，从而破坏了密闭引流

系统，增加感染机会。研究也显示主要照顾者在为患者排空引

流袋前洗手意识淡薄，而Ｒｏｓｅｎｔｈａｌ等
［７］提出遵守洗手制度利

于预防尿路感染，使导尿管相关尿路感染率从每１０００导管日

的２１．３％显著下降至１２．３９％
［７］。

目前，本地区居家留置尿管患者的专业干预缺乏，使该人

群的生存质量令人担忧。因此，需要对主要照顾者行为进行专

业指导，尤其是导尿管相关感染照顾行为，应进行系统性强化，

在为患者进行留置尿管置管时即应对主要照顾者进行正确的
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指导，患者出院后进行跟踪随访，使主要照顾者完全掌握正确

护理行为。建议社区卫生服务中心开设对居家留置尿管患者

的定期访视，并进行指导，为主要照顾者提供专业帮助，以减少

留置尿管的并发症，改善主要照顾者的照顾行为。

　　提高居家留置尿管患者主要照顾者的相关知识认知度，利

于改善其照顾行为。本研究显示，主要照顾者对相关知识的认

知程度是照顾行为的主要影响因素。主要照顾者留置尿管认

知问卷得分越高，其照顾行为得分越高，即照顾行为越好。反

之，留置尿管认知问卷得分越低，其照顾行为得分越低，存在的

误区越多。在正确排空储尿袋的方法上，对主要照顾者进行正

确的指导，使其掌握正确的护理方法，才能落实好照顾行为。

针对本研究的结果，应当对主要照顾者在预防尿路感染、正确

更换尿袋及导尿管方面加强宣教指导。

　　提高居家留置尿管患者主要照顾者的自我效能，能促使其

积极了解相关知识，提高认知度，实施正确的照顾行为。对于

非专业人员的主要照顾者来说，照顾留置尿管患者可以视为一

个压力事件，主要照顾者承受着经济、心理、身体的负担［８］。来

自外界的社会支持可以为个体提供保护，也对维持良好的情绪

体验具有重要维护作用，从而提高自我效能感，提高任务执行

过程中的努力程度和维持度［９］。

无论主要照顾者是家属还是保姆，首次接触留置尿管患者

时都感到束手无策，并产生一定的恐惧感，当出现引流不畅、尿

液浑浊、尿管移位等异常情况时，因转运患者去医院就医有困

难，而不得不在家自行处理，在相关知识欠缺的情况下采取不

当的照顾行为。当他们在得到专业人员的正确指导、任务分

担、心理支持后能明显改善照顾行为［１０］。

　　医务人员应把握专业指导的时机，在患者带管出院前或来

院门诊就诊进行尿管置入时应当给予充分的指导，使患者的专

业照顾得以延续。因为主要照顾者多为非专业人员，指导者对

其实施教育的内容应通俗易懂，结合发放图片、文字性资料，以

便主要照顾者回家后参照实施。长期留置导尿的状态会严重

影响患者情绪，需要主要照顾者给予长期的支持和安慰［１１］。

教育者应对其进行定期随访，以了解教育的效果，解决他们居

家照顾过程中遇到的困难。因为正确的行为习惯需要多次重

复才能形成，因此指导者应注重指导的重复性，不断地向主要

照顾者灌输正确的观念，促使其实施良好的照顾行为。另外，

还应根据病情对留置尿管的必要性进行评估，在适宜情况下尽

早拔除尿管。

居家留置尿管患者主要照顾者的照顾行为存在很多不足，

而主要照顾者一般自我效能感及留置尿管认知程度是影响照

顾行为的重要因素。开展社区医疗服务的地区可以借鉴重庆

市北碚区的“四定服务”模式，该模式定人、定时、定点、定量的

医患对话方式提供医疗服务，利于降低社区多种慢性病的危险

因素，减少并发症的发生和致残［１２］，这种模式的运用可以为居

家留置尿管患者的主要照顾者提供接受专业指导的机会。在

尚未开展居家医疗护理服务的地区，居家留置尿管患者的专业

照顾缺乏，患者只能由非专业人员照顾，在居家护理过程中，对

预防尿路感染、留置尿管并发症的观察及处理、更换引流袋、更

换导尿管等方面显现出茫然、无助状态。这些都提示医务人员

应当关注居家留置尿管患者，加强对其主要照顾者的专业指

导，如正确观察尿液的颜色、形状、气味，判断是否存在留置尿

管的并发症［１３］，掌握一些护理技巧如对长期留置尿管的患者

采用序贯式尿管可有效预防和减少长期留置尿管患者泌尿系

统并发症的发生［１４］，改善居家留置尿管患者主要照顾者的照

顾行为，能提高患者生活质量。
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