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"摘要#

!

目的
!

了解护理人员骨质疏松性骨折知识掌握情况!为医院&社区培训及继续教育工作提供相关指导%方法
!

对某

三级综合医院
-,0

名护士进行现场问卷调查!并采用半结构式访谈法对
*3

名护理人员及护理管理人员进行个别访谈%结果
!

护

理人员骨质疏松性骨折知识平均得分为"

/-!10̀ +!/-

$分!得分率为
+1!/.

%培训不系统&专业化培训缺乏&知识获取途径单一

是护理人员缺乏相关知识的主要原因#职称&文化程度是影响调查对象知识得分的主要因素%结论
!

医院等相关部门在加强职称

及教育程度较低的护理人员健康教育力度的同时!应做好专业知识培训工作%

"关键词#

!

护理人员#骨质疏松性骨折#知识
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骨质疏松性骨折是指因骨质疏松所致骨质量)骨密度下降

和骨强度减低!在日常活动中受到轻微外力即可发生的骨

折'

*

(

&加拿大研究者调查发现"

30.

的中老年女性曾发生过骨

折!其中
-0.

患者为髋部骨折'

4

(

!因骨折所致功能受损已严重

影响到了患者的生活质量!且骨折所致病死率很高&骨质疏松

性骨折不仅是导致患者致死致残的重要原因!也给家庭和社会

带来了沉重的负担'

/$3

(

&在德)法)英)西班牙和意大利有研究

发现!骨折导致的经济负担高达
/00

亿美元'

-

(

&如果不及时干

预!预计以后
/0

年内骨折的发病率和造成的经济损失将增长

+0.

'

+

(

&护士作为骨质疏松相关知识的重要宣传者'

1

(

!不仅要

为患者提供重要的疾病知识!而且对预防疾病发生起着非常重

要的作用&本研究旨在了解护士骨质疏松相关知识及情况!并

分析其影响因素!以便对其相关知识的培训提供科学依据!从

而为进一步完善骨质疏松性骨折患者健康教育提供基础&

$

!

资料与方法

$!$

!

一般资料
!

于
40*3

年
/

月抽取本院
-,0

名护士进行调

查&纳入标准"#

*

$具有护士执业证%#

4

$参加工作时间大于或

等于
*

年%#

/

$知情同意愿意配合研究&排除标准"曾自行接受

院外相关知识培训者&经医院学术伦理委员会鉴定!符合伦理

原则&

$!!

!

方法

$!!!$

!

调查问卷设计
!

经文献回顾!形成初始问卷!经有关临

床专家修订及小样本预调查检验内容效度及内部一致性!并结

合实际情况制成正式问卷&问卷包括
/

个部分"#

*

$一般情况!

包含出生年月)性别等%#

4

$知识部分包括饮食运动等
/1

项条

目!其中单选
//

个)多选
3

个&单选选项为+是,或+知道,计
*

分)+否,或+不知道,计
0

分!多选为选对一项计
*

分)选择+不

知道,为
0

分!总分
-/

分!专家建议
/4

分为及格&#

/

$获取骨

质疏松相关知识途径&该问卷内容效度为
0!,-+

!

PC#E<6);c'

#

系数为
0!1+/

&

$!!!!

!

半结构式访谈
!

研究者抽取调查对象中护士及护理管

理者进行访谈&运用质性研究中的现象学研究'

2

(

&依据半结

构式访谈提纲!采用
M&E&);&=JJ#

等'

,

(提出的刺探和引导法与

受访对象进行面对面深度访谈&并做好现场笔记及录音工作&

样本量的最终确定以资料达饱和为准!本研究共访谈
*3

名&

$!!!#

!

质量控制
!

#

*

$调查员经统一培训且考核合格!调查结

束后现场随机抽取
*0.

的问卷检查!并及时更正错误和补充

遗漏条目&#

4

$访谈由经质性研究训练过的研究生进行&访谈

资料在结束后
32;

内整理完成!且由
4

名研究者同时分析并

进行结果比较!提高其准确性'

*0

(

&资料分析完成后交由受访

者本人再次确认!以保证其结果的真实完整'

**

(

&

$!#

!

统计学处理
!

采用
?>??*1!0

统计软件进行数据分析!

/,04

重庆医学
40*-

年
-

月第
33

卷第
*-

期

"

基金项目$

40*/

年度河南省重点科技攻关项目#

*/4*04/*0/,1

$&

!

作者简介$郑蔚#

*,+4]

$!硕士!主任护师!主要从事外科护理学)慢性

病管理)护理管理&



统计方法为方差分析#

M

检验$)

<

检验和多重线性逐步回归!

D

%

0!0-

为差异有统计学意义&访谈资料分析采用
L6E)

7

等'

*4

(现象学
1

步资料分析法!反复回顾全部个案资料!进一步

分析原始资料并进行整合!最终总结成为具有一定的内在关联

性的主题个案&

!

!

结
!!

果

!!$

!

一般情况
!

发放问卷
+*0

份!收回有效问卷
-,0

份!有效

问卷回收率
,+!1.

%半结构访谈对象为护理人员
,

名%护理管

理人员
-

名&

!!!

!

研究对象知识得分情况
!

-,0

名研究对象骨质疏松知识

平均得分为#

/-!10̀ +!/-

$分!得分率
+1!/.

!详见表
*

&

表
*

!!

研究对象知识得分情况

项目#一级指标$ 知识得分#

I ;̀

!分$ 得分率#

.

$

知识项目总分
/-!10̀ +!/- +1!/

基础知识
+!32̀ *!0- 2*!0

诊疗知识
-!0*̀ 4!0* --!1

运动饮食
+!3*̀ *!3+ 1*!4

危险因素
*/!30̀ 4!,, 10!-

药物补充
3!3*̀ *!-, --!*

!!#

!

研究对象知识得分单因素分析
!

对影响研究对象的知识

得分进行单因素分析&研究发现"年龄)文化水平)婚姻状况)

职称)月收入是其知识得分的影响因素&两两比较"在年龄

上!

'

4,

岁年龄组与其他年龄组相比差异有统计学意义#

D

%

0!0*

$%在文化水平上!本科组与大专组比较差异有统计学意义

#

D

%

0!0*

$%职称上!初级组与其他职称组比较差异有统计学

意义#

D

%

0!0*

$!其中高级职称组相关知识得分最高!见表
4

&

表
4

!!

研究对象知识得分单因素分析%

I ;̀

&

,Z-,-

'

变量
,

知识得分#分$

M D

年龄#岁$

,!2,1 0!000

!'

4, /30 /3!-4̀ +!1*

!

/0

!

/, *33 /1!/1̀ -!3-

!

30

!

3, 14 /1!-3̀ -!22

!$

-0 /3 /+!+*̀ 3!//

性别
0!313 0!3,*

!

男性
/0 /+!-+̀ +!2*

!

女性
-+0 /-!++̀ +!/3

婚姻状况
*-!-4 0!000

!

已婚
/-0 /+!-3̀ +!00

!

非在婚
430 /3!31̀ +!+1

文化水平
-!412 0!00*

!

中专
40 /3!20̀ /!2*

!

大专
4+0 /3!+/̀ +!-,

!

本科
/0+ /+!+3̀ +!*2

!

硕士及以上
3 /2!1-̀ *!-0

职称
*3!00- 0!000

!

初级
330 /3!,3̀ +!-1

!

中级
*4/ /1!+*̀ -!*3

!

高级
41 /,!/*̀ 3!13

月收入#元$

,!22/ 0!004

!%

4000 */0 /3!*,̀ 1!44

!$

4000 3+0 /+!**̀ +!04

!!%

!

研究对象知识得分多因素分析
!

以研究对象知识总得分

为因变量!单因素分析结果中有统计学意义的项目为自变量!

采用多重线性回归分析#

#

Z0!0-

)

$

Z0!*0

$!得出研究对象文

化水平及职称是影响其骨质疏松性骨折相关知识得分主要因

素!见表
/

&

表
/

!!

研究对象知识得分的多重线性回归分析

变量 偏回归系数 标准误
< D

常数项
4+!232 *!-4, *1!-+4 0!000

年龄
0!/,+ 0!310 0!234 0!300

婚姻状况
0!33* 0!+4, 0!10* 0!32/

文化水平
*!+*, 0!31- /!302 0!00*

职称
*!+10 0!+2- 4!3/+ 0!0*-

月收入
0!14* 0!+3- *!**+ 0!4+-

!!D

!

研究对象知识获取途径
!

了解研究对象获取知识途径!

对今后提供有效的干预方式具有重要指导意义&本次研究结

果显示调查对象的知识获取途径为报刊杂志
/4+

人#

-3!2.

$)

网络
422

人#

32!3.

$!专业书籍
401

人#

/3!2.

$!专业人士授

课或咨询
40+

人#

/3!+.

$!宣传册
*,+

人#

/4!,.

$!其他
42

人

#

3!1.

$&

!!"

!

研究对象半结构式访谈知识得分影响因素
!

研究者在半

结构访谈后进行资料分析共萃取出两个主题"#

*

$缺乏专业化

系统培训是导致研究对象知识得分较低的主要因素%#

4

$缺乏

时间)不属于自己的工作范畴)不做相关评估目及缺乏奖励是

导致系统化)专业化培训缺失的主要原因&

#

!

讨
!!

论

!!

美国医师协会经调查提出规范化的诊断和治疗是当前骨

质疏松症存在的主要公共卫生问题'

*/

(

!然而本研究显示"研究

对象骨质疏松性骨折知识掌握情况并不乐观!尤其是在诊疗)

药物补充相关知识上较欠缺%调查中仅
*+.

的护理人员认为

骨质疏松比癌症更严重%能正确了解不同人群每天钙的摄入量

及自己每天维生素
T

摄入量的护士仅占
43.

和
4.

%

30.

的护

士认为增加骨密度是骨质疏松性骨折患者最重要的治疗目标%

而对长期服用肾上腺皮质激素药物)低体质量等风险因子知识

的了解上非常少!且存在错误&

本调查中影响因素分析显示!不同文化水平和职称的护士

在骨质疏松性骨折知识得分上有统计学意义#

D

%

0!0-

$!随着

文化水平和职称的提高!知识掌握程度就越好&这与
V&6E

%

C=$

%

#C&#

等'

*3

(及
?69

等'

*-

(对社区老年人群的研究结果一致&分

析原因"文化水平越高的护士可能知识结构更科学!而且学习

习惯更好%职称越高的护理人员在长时间工作中可能具有更丰

富的工作经验和更多的学习机会!从一定程度上促进其骨质疏

松相关知识的掌握&

本调查访谈结果显示!护理人员因工作量大)缺乏时间等

导致的系统知识培训缺失也是影响知识得分的一个重要因素&

本研究中曾通过专业人士授课或咨询获取知识的护理人员仅

/3!+.

!本次访谈中也发现在护理管理中骨质疏松性骨折专业

知识系统培训缺失!同时因为骨质疏松相关疾病知识不属于自

己的工作范畴)缺乏时间等原因导致大多数护理人员未参加相

关培训&调查发现报刊杂志和网络是护理人员获取相关知识

主要途径&可能有两方面原因"#

*

$报刊杂志是最为方便且易

获取知识的途径%#

4

$调查对象多为中青年!日常生活中接触手

3,04

重庆医学
40*-

年
-

月第
33

卷第
*-

期



机)电脑等网络较频繁!且通过网络获取相关知识方便)易行&

但同时通过此两种途径也可能存在不良因素"#

*

$报刊杂志相

关知识内容不够全面)深入%#

4

$有些网络传播骨质疏松疾病相

关知识可能缺乏准确性&

因此!文化水平及职称较低的护理人员相关知识缺乏!缺

失系统全面的知识培训也是重要影响因素之一&医院相关部

门应建立健全知识培训制度!为新护士提供更多的学习机会!

并采取多途径多方式来鼓励护理人员不断学习!院内培训增加

骨质疏松知识的相关内容!使其知识更专业)科学!从而提升护

理人员自身保健意识!并避免不全面)不准确的骨质疏松性骨

折知识的传播&进一步做好骨质疏松性骨折高风险患者相关

知识的普及和骨质疏松性骨折患者的专业化健康教育工作&
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