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血液透析患者社会支持总分多因素
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14D12

回归分析
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+
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'

婚姻状况
"$#(! *$(#' ,,$%)* *$*** '$,8"

&

,$)!!

!
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'

与子女一起居住
*$'"( *$(*! !$"(, *$*!" "$#!'

&
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!

($(!"

'

!

!

讨
!!

论

伴随医学模式的转变!患者生命质量已成为评价临床疗效

的重要方面#

%

$

"本研究结果表明!淮安市血液透析患者生命质

量总体上处于中等水平!生理维度转换分值处于较差水平!这

与血液透析患者的疾病状态相对应*患者心理维度分值%社会

维度分值亦较低!追究其形成的原因!与淮安市在江苏属于经

济欠发达地区%居民的文化水平相对较低%医疗卫生服务网络

不健全!医疗保障水平偏低!以及医疗设施不够健全密切相关"

经多因素回归分析发现具有比较完善的医疗保障条件!以及有

康复信心的血液透析患者生命质量高于没有医疗保障或者保

障水平低的患者及没有康复信心的患者"据此!提高全人群的

医疗保障的覆盖面和保障水平!是改善患者的生命质量%提高

患者战胜疾病的信心的必要条件!应予以重视"

本研究结果还提示!血液透析患者的婚姻状况%其与子女

关系%是否规律透析等与其获得的社会支持有较高的相关性"

血液透析患者在所获得的社会支持方面!客观支持得分低于主

观支持及社会利用度的得分"客观支持主要表现在当患者遇

到急难危重情况时能够及时得到社会%家庭等方面的支持!主

要为患者的亲戚朋友等社会成员的支持!社会方面支持主要为

社会保障!包括医疗保障"因本调查地区为江苏欠发达地区!

经济条件与苏南相比有较大的局限性!这可能是导致本次调查

人群客观支持得分低的主要原因!因此完善各种医疗保障制

度!提高经济发展水平仍为主要措施"

基于完备的社会支持能够显著影响血液透析患者的生命

质量#

#

$

"本研究对象所获得的社会支持仅局限在与其有直接

联系的人际群体!其支持网络有待于拓展"此外!可能是由于

生活节奏加快!人群间交流减少!导致相互间缺乏了解!心理距

离加大!互信程度降低!戒备心理增加!使现在邻里关系淡化!

邻居对患者关心不够可能在一定程度上影响患者的康复"为

更快增强患者战胜疾病的信心%提高生命质量!患者的家属应

多于患者交流!多抽时间陪伴患者!尽量满足其身心需求!减少

其独处时间!减轻其孤独心理!有利于消除血液透析患者对疾

病的恐慌%消极态度!增强其对康复的信心!改善其生命质量"
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我国的新生儿健康状况较前已有明显改善!但对一些较严

重疾病的治疗方法有限!仍有部分患儿由于极度早产%多种先

天畸形!以及并发症等死亡#

"

$

"因此!对于许多患儿及其家庭

来说!姑息护理可能就成为一个可能的选择"缺乏专门的培训

是导致其在姑息护理障碍中的一个重要原因#

,

$

"近年来!新生

儿姑息护理在国内逐渐引起重视#

(+!

$

!而对新生儿重症监护室

护士对于姑息护理的护理经验及知识的掌握!以及在护理中的

需求在国内尚无人调查"本研究采用横断面调查研究"采用

姑息护理问卷及半结构访谈法对
"*)

名新生儿科护理人员进

行调查!以期为新生儿护理人员姑息护理教育需求提供参考"

"

!

资料与方法

"$"

!

一般资料
!

本研究为横断面调查研究!从重庆市
(

所三

级甲等医院中抽取
"*)

名新生儿科护士进行问卷调查"纳入

标准(持有执业护士证书*从事新生儿科护理工作!工作时间大

于或等于
"

年*自愿参加"排除标准(进修护士"由专人负责

发放及收集问卷资料"

#*((

重庆医学
,*"8

年
#

月第
!!

卷第
,(

期

"

基金项目(国家临床重点专科建设项目&国卫办医#

,*"(

$

8!!

号'"

!

作者简介$何华云&
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'!主管护师!本科!主要从事新生儿急救

护理"
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姑息护理具体知识掌握情况

题目 答对人数&

%

' 正确率&

&

'

姑息护理仅适用于那些病情每况愈下或趋于恶化的患者
', 8'$##

吗啡是其他阿片类药物止痛效果的参照标准
(% (($)!

病程决定了疼痛治疗的方法
(8 (,$""

辅助疗法对疼痛控制很重要
)' ##$*%

家属成员陪伴在患者床旁直至死亡是至关重要的
,% ,!$%%

在患者生命的最后阶段!伴随电解质失衡出现的嗜睡减少了对镇静的需求
(8 (,$""

长期使用吗啡镇痛面临的最主要问题是药物成瘾
(" ,#$!!

服用阿片类药物的患者也应对于胃肠道症状给予预防措施和治疗
!( ()$!8

提供姑息护理需要情感分离
!" (%$'"

疾病终末期!引起呼吸抑制的药物对严重呼吸困难的治疗是适当的
(, ,)$('

男性一般能比女性更快地缓解其悲伤情绪
8* !8$#%

姑息护理的理念与积极治疗的理念是一致的
%" '8$"!

在治疗某些类型的疼痛时!安慰剂的使用是恰当的
," ")$,%

大剂量的可待因比吗啡更容易引起恶心和呕吐
8) 8!$"(

痛苦和躯体疼痛是同义词
)( #8$(,

盐酸哌替啶不是控制慢性疼痛的有效止痛剂
%" '8$"!

护理临终患者引起的失落感的累积不可避免地使姑息护理人员身心俱疲
(, ,)$('

慢性疼痛的临床表现不同于急性疼痛
%8 '#$#"

失去远亲或关系不好的亲人比失去至亲或关系密切的亲人更容易应对
(' (($*(

疲劳或焦虑能引起疼痛阈值降低
', 8'$##

"$#

!

方法
!

本研究主要通过问卷调查法收集资料!所采用问

卷包括一般资料调查%用姑息护理知识问卷&

HWbQ

'

#

8

$

!以及

根据
S=1D/

等#

'

$和
K5DL16431

#

%

$改编的问卷量表"调查量表主

要包括姑息护理具体知识掌握情况!以及对与新生儿姑息护理

相关的
#

个条目的重要性进行等级评定"采用
M13/.D

等级计

分法!回答+不重要,记
"

分!+一般,记
,

分!+重要,记
(

分!+非

常重要,记
!

分"共发放问卷
"")

份!回收
""8

份!其中有效问

卷
"*)

份!有效问卷为
)"$'*&

"

"$!

!

统计学处理
!

采用
>̂2/;,**(

建立数据库!并使用

IHII")$*

软件进行数据分析"计量资料用
#[$

表示!计数资

料用率表示!主要采取统计学描述"

#

!

结
!!

果

#$"

!

一般资料
!

被调查的
"*)

名参与者均为女性!平均年龄

&

("$%8["$8%

'岁!在重症监护室工作平均&

($%*[*$8#

'年!

8!$"(&

未婚!

'%$#)&

为本科!

8'$##&

为初级职称"

#$#

!

姑息护理知识掌握情况
!

大多数被调查者了解姑息护理

知识!但是掌握的较差"很少有人接受过专门的新生儿姑息护

理培训"本组护生姑息护理知识问卷平均分为&

"*$%([($'"

'

分!对姑息护理相关知识的需求情况见表
"

"

#$!

!

姑息护理需求情况
!

大多数被调查者!超过
8'$##&

的

被调查者认为疼痛控制是在姑息护理培训中最为重要的一项"

其后依次是怎样告知患儿父母或家庭病情的进展&

!%$%"&

'及

患儿家属不满意时如何沟通&

!($",&

'!可见!与患儿家庭的交

流是一个较大的阻碍!需要加强培训"在护理需求中!最不重

要的两项为疾病治疗及相关前沿知识&

(#$8(&

'和自我的心理

调整知识&

,!$%%&

'"

!

!

讨
!!

论

新生儿期是指从出生开始的
,#0

内!在此阶段疾病发生

率及病死率较高#

#+)

$

"一些疾病较重的患儿!治疗成功的可能

性很小!可能需要人工辅助呼吸及循环支持等"对于这些患

儿!姑息护理非常重要#

"*

$

"

姑息护理在中国还处于起始阶段!相对于欧美国家国内研

究的较少!研究显示多数护士对姑息护理知识掌握不够!尤其

是新生儿姑息护理知识相对缺乏#

""

$

"本研究显示虽然大多数

护士回答疼痛控制对于姑息护理很重要&

##$*%&

'!但是对于

疼痛治疗如何应用却不了解!回答正确率均低于
8*$**&

!具

体的标准及如何应用则明显欠缺"因此!在实际的培训中!内

容应该更加具体一些"另外!在对姑息护理方面的教育上也存

在不足!大多数护士在学校中学到的此类知识较少!缺乏姑息

护理方面的专业知识!甚至不了解"因此!更需要在工作中进

行培训"

新生儿重症监护室护士对濒死新生儿姑息护理中起到重

要作用#

",

$

!与其他科室护士相比!新生儿重症监护室护士更年

轻!护理经验更少!这就使她们对姑息护理需求的培训要求更

为迫切"在对姑息护理培训中的需求的调查中!疼痛控制及与

患儿家庭交流是最需要加强的"

姑息护理是重症监护室护理的重要组成部分!通过对护士

的专业知识%技能的培训!可以有效地提高新生儿重症监护室

护士对姑息护理的认识及临床护理能力!护士只有正确理解姑

息护理的内涵%姑息护理的相关知识和技能!才能给患者和家

属提供高质量的护理"同时!做好其护理工作对减少医患矛

盾%提高护理质量也有重要意义" &下转第
((""

页'
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重庆医学
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年
#

月第
!!

卷第
,(
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!$#

!

对策

!$#$"

!

加强医务人员
J@

知识的教育
!

眼科与内科医务人员

建立固定的联系!定期讲课!增加医务人员
J@

防病知识的认

知度"眼科医生也要学习
J9

的治疗常规%危险因素%并发症

的处理%血糖的监测等情况"

!$#$#

!

眼科与内科医务人员应长期合作%共同管理
!

J@

治

疗是内科医生和眼科医生共同管理!综合治疗!长期协作的过

程"在整理个过程中患者是盲目的!无规律性治疗可言!常会

出现+脱管,的现象"应当在眼科和内科共同建立同一患者的

档案!患者手中持
J@

随诊卡!卡号在内科医生与眼科医生处

相同!患者持手中的卡在内科与眼科都能查到自己的病情及治

疗状况"内科医生应把握就诊和转诊眼科时机!以免耽误病

情!眼科医生应告知患者
J@

的进展和复查时间"一旦确诊为

非增殖性视网膜病变后!每
)

个月复查眼底!中度非增殖性视

网膜病变
(

!

!

个月复查眼底!有黄斑水肿的非增殖性视网膜

病变患者
,

!

(

个月复查眼底"没有视网膜病变!也应每年进

行
"

次眼底检查"

健康教育在
J9

患者的管理中的重要性得到了广泛共

识!我国
J9

的健康教育与管理相对较晚!很多研究才刚刚开

展!当务之急应从不同方面!不同层次分析
J9

视网膜病变的

防治的原因!探讨适合本地社区
J@

筛查和防治模式#

"*

$

"提

高医务人员
J@

防治知识认知度#

""+",

$

!眼科与内科医务人员长

期合作%共同管理!是
J@

防治系统的重要关键"
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