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"摘要#
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目的
!

了解慢性肾病"

5B6",#5N#!,<

?

!#+<>+<

!

TX\

%患者的社会支持和生活质量现状并分析其相关性'方法
!

采用

多中心抽样方法!选取
1%$0

年
'

#

)

月在泸州市
'

所综合性医院住院的
TX\

患者
1%%

例!运用社会支持评定量表"

LL7L

%和肾病

相关生活质量量表"

X\ehD.L]

:J

%进行调查'结果
!

TX\

患者客观支持得分高于全国常模"

<

$

%&%2

%$主观支持&社会支持利用

度和社会支持总分得分低于全国常模"

<

$

%&%2

%'

TX\

患者生活质量低于
)%

分项目由低到高为#肾病带来的负担"

QX\

%&工作

状况"

iL

%&性功能"

L<G]

%&体力所致工作和生活受限"

7S

%&总体健康"

_a

%'

TX\

患者社会支持和生活质量呈正相关"

<

$

%&%2

%'结论
!

TX\

患者社会支持低于全国常模!与生活质量呈正相关'加强
TX\

患者的社会支持!改善患者生活质量是目前

的主要任务之一'

"关键词#
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慢性肾病$生活质量$社会支持
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研究表明#截止
1%$%

年
$%

月#我国慢性肾病$

5B6",#5N#!.

,<

?

!#+<>+<

#

TX\

&患者数量已高达
$&1

亿'

$

(

)

TX\

由于水肿*

低蛋白血症*高脂血症#且容易并发感染*血栓*肾衰竭*心力衰

竭等一系列并发症而导致患者生活方式*社会角色等发生重大

变化#严重影响其生活质量'

1

(

)

T"B<,

'

'

(认为社会支持对提高

患者生活质量有着重要影响#能够提供必要的物质和心理支

持)但国内关于
TX\

患者生活质量和社会支持的独立研究较

多#对两者之间的相关性研究报道较少)因此本文拟探讨

TX\

患者社会支持和生活质量之间的相关性#为优化护理服

务提供科学的依据)现将结果报道如下)

>

!

资料与方法

>&>

!

一般资料
!

采用多中心抽样方法#选取
1%$0

年
'

#

)

月

在泸州市
'

所综合性医院肾病内科$泸州医学院附属一医院

/(

例#泸州医学院附属二医院
)%

例#泸州市中医院
2$

例&住

院
TX\

患者共
1%%

例为研究对象)纳入标准!$

$

&美国肾脏病

基金会
1%%1

年
X

"

\heR

慢性肾脏病$

TX\

&临床实践指南'

0

(

#

肾脏损伤$血*尿成分异常或影像学检查异常或病理检查异

常&

*

'

个月#有或无肾小球率过滤$

_]7

&异常%

_]7

$

)%4D

0

4#,

0

$&-'4

1 的时间大于或等于
'

个月#有或无肾脏损伤

的证据)$

1

&年龄
$/

#

-2

岁#自愿填写问卷)$

'

&意识清楚#有

一定的阅读能力和语言表达能力)排除标准!$

$

&不符合
TX\

诊断标准)$

1

&同时患有多种并发症#病情危重#不能自主填写

问卷者)

>&?

!

方法

>&?&>

!

调查工具

>&?&>&>

!

社会支持评定量表$

LL7L

&

!

LL7L

'

2

(由湘雅医院肖

水源博士于
$(/)

年制订#量表包括
'

个维度即客观支持*主观

支持*社会支持的利用度)共
$%

个条目#

1

*

)

*

-

条评分之和为

客观支持得分#

$

*

'

*

0

*

2

条评分之和为主观支持得分#

/

*

(

*

$%

条评分之和为社会支持利用度得分)量表计分方法!$

$

&第
$

#

0

*

/

#

$%

条#每条只选择一项#选
$

*

1

*

'

*

0

项即分别计
$

*

1

*

'

*

0

分%$

1

&第
2

条分
0

项$

9

*

Q

*

T

*

\

&计总分#每一项从无到全力支

持分别计
$

#

0

分%$

'

&第
)

*

-

条若回答+无任何来源,计
%

分#

回答+下列来源,者#有几个来源就计几分)总分范围
$1

#

))

分#

%

02

分为社会支持度高#

''

#

02

分为社会支持度一般#

$

''

分为社会支持度低)量表的重测信度为
%&(1

#内在一致性

1)-'

重庆医学
1%$2

年
(

月第
00

卷第
1-

期

"

基金项目!四川省科技厅
.

泸州市政府
.

泸州医学院联合专项基金$

$0̂T%%-%

&%泸州市政府
.

泸州医学院联合专项基金$

1%$'DjDW.̂'2

&)

!

作者简介$黄艳芳$

$((%U

&#在读硕士#主要从事临床护理研究工作)

!

#

!

通讯作者#

I.4>#=

!

+@,B",

F?

>,//)

$

$1)&5"4

)



系数$

56",E>5BO

&

系数&为
%&/(

#

%&(0

#表明该量表具有较高的

信效度)

>&?&>&?

!

生活质量评定量表$

X\ehD.L]

:J

&

!

X\ehD.L]

:J

量表是近年来推出的专用于评估肾脏疾病和透析相关的生活

质量 的 量 表#被 广 泛 应 用 于 透 析 患 者'

)

(

)本 研 究 采 用

X\ehD.L]

:J

$&'

量表'

-

(

#包括与肾病及透析相关生活质量

$

X\:9

&*一般健康相关生活质量$

L].')

&#以及整体健康评估

等内容)

X\:9

部分有
0'

项条目#分为
$$

个维度)

L].')

部

分有
')

项条目#分为
/

个维度)本研究采用
a>

?

O+

等'

/

(的评

估方法)

X\ehD.L]

:J量表每一条目的分数
%

#

$%%

分#领域

中所有条目的平均分为该领域的分数)分值越高代表该领域

生活质量越高)在本研究预调查中
X\ehD.L]

:J量表
56",.

E>5BO

&

系数为
%&/%'

)量表中第
$2

条目及第
$)

条目均是有关

性生活问题#要求已婚者回答#如有其他婚姻状况或者年龄大

于
)%

岁者可自行选择回答与否)

>&?&?

!

调查方法
!

调查人员均经过统一培训)首先向调查对

象解释说明调查的目的和方法#签署知情同意书后#现场发放

调查问卷#包括患者一般情况调查表*

LL7L

*

X\ehD.L]

:J量

表#使用统一指导语)本次调查共发放问卷
1%%

份#回收有效

问卷
$/0

份#回收有效率
(1&%c

)性别*年龄*婚姻*文化程度

构成情况#以及
TX\

分期和医保类型见表
$

)

表
$

!!

$/0

例
TX\

患者一般资料

项目
$

构成比$

c

&项目
$

构成比$

c

&

性别
TX\

分期

!

男
$%) 2-&)%

!+

期
$2 /&$2

!

女
-/ 01&0%

!,

期
20 1(&'2

婚姻
!(

期
1/ $2&11

!

未婚
' $&)'

!!

期
21 1/&1)

!

在婚
$') -'&($

!

Y

期
'2 $(&%1

!

离异
1( $2&--

医保类型

!

丧偶
$) /&)(

!

职工基本医疗
)/ ')&()

文化程度
!

农村合作医疗
2/ '$&21

!

小学及以下
') $(&2)

!

居民基本医疗
'1 $-&'(

!

初中
-/ 01&'(

!

商业保险
11 $$&()

!

高中"中专
02 10&0)

!

公费医疗
' $&)'

!

大专
$0 -&)$

!

自费
$ %&20

!

本科及以上
$$ 0&(/

>&@

!

统计学处理
!

采用
I

;

#!>C>'&%

录入数据#采用
LSLL$2&%

统计软件对数据进行统计分析)资料呈正态分布#各组数据均

以
Kb@

表示)各组数据方差齐#两样本均数比较采用
8

检验#

方差不齐采用
X6@+N>=.i>==#+

检验%多样本之间比较采用单因

素方差分析$

98hY9

&#检验水准
&

g%&%2

)生活质量与社会

支持的相关性采用
S<>6+",

相关分析#以
<

$

%&%2

为差异有统

计学意义)

?

!

结
!!

果

?&>

!

TX\

患者社会支持与国内常模比较
!

TX\

患者客观支持

高于全国常模$

<

$

%&%2

&)社会支持总得分*主观支持得分和

社会支持利用度得分均低于全国常模'

(

(

$

<

$

%&%2

&)见表
1

)

?&?

!

TX\

患者生活质量得分
!

TX\

患者
7\:9

总分为

$

)1&-(b$$&()

&分#具体见表
'

)

L].')

总分为 $

)-&)%b

$-&'/

&分#具体见表
0

)

表
1

!!

$/0

例
TX\

患者社会支持与国内

!!!

常模比较%

Kb@

'分&

项目 客观支持 主观支持 支持利用度 社会支持总分

TX\

患者
$'&1$b2&)% 1$&1)b-&%/ -&')b$&') ')&))b2&)'

全国常模
$1&)/b'&0- 1'&/$b0&-2 (&'/b1&0% 00&'0b/&'/

8 $&1(' U0&(%' U1%&11$ U$/&2%)

< %&%$1 %&%%% %&%%% %&%%%

!!

注!客观支持总分为!

$

#

0%

分%主观支持分为!

/

#

'1

分%支持利用

度为!

'

#

$1

分%总分!

$1

#

/0

分)总分大于或等于
1%

分为正常总分#

总分小于
1%

分为支持较少#总分
1$

#

'%

分为一般支持#总分
'$

#

0%

分为具有满意社会支持'

$%

(

)其中客观支持正常分为$

(&2%b1&1-

&分#

主观支持正常分为$

1%&)1b0&12

&%支持利用度正常分为$

-&0$b

$&()

&分'

(

(

)

表
'

!!

$/0

例
TX\

患者的
X\:9

量表得分%

Kb@

&

维度 得分 维度 得分

LSD )%&0$b$$&$- L<G] '$&$%b1$&00

IX\ ))&(%b11&-- L=<<

;

)2&$1b$$&0%

QX\ '%&21b$-&(1 LhL )2&'$b'$&)/

iL '%&)2b1)&'- \LI )%&'1b(&')

T] )2&)(b$-&%2 SL )$&$0b$$&)/

eRL )1&$/b$-&%2

!!

LSD

!症状%

IX\

!肾病的影响%

QX\

!肾病带来的负担%

iL

!工作状

况%

T]

!认知功能%

eLR

!社交质量%

L<G]

!性功能%

L=<<

;

!睡眠%

LhL

!社会

支持)

\LI

!医护人员支持%

SL

!患者满意度)

表
0

!!

$/0

例
TX\

患者
L].')

量表得分%

Kb@

&

维度 得分 维度 得分

S] ))&)%b$)&$% IiQ )'&1/b$$&/2

7S 0/&))b$)&($ 7I )0&)-b''&%(

QS )0&00b1-&$) L"5] 2(&-/b1)&(-

_a 2(&//b'$&2/ I,<6

F

)%&1-b12&-2

!!

S]

!体能%

7S

!体力所致工作和生活受限%

QS

!疼痛%

_a

!总体健

康%

IiQ

!情感状况%

7I

!情感所致工作和生活受限%

L"5]

!社会功能%

I,<6

F

!精力状况)

?&@

!

社会支持和生活质量的相关性
!

TX\

患者
X\:9

和

L].')

中分别有
IX\

*

QX\

和
7S

*

7I0

项和社会支持各个维

度呈负相关#其余都呈正相关)见表
2

*

)

)

表
2

!!

$/0

例
TX\

患者
X\:9

和社会支持的相关性%

7

&

维度 客观支持 主观支持 支持利用度

LSD %&1'$

>

%&$2-

E

%&1)2

E

IX\ U%&020 U%&00/

>

U%&1'2

QX\ U%&2/)

>

U%&'2/

E

U%&'20

E

iL %&$'' %&12$

E

%&')0

E

T] %&02/

>

%&1'$ %&022

>

eRL %&120

E

%&)('

>

%&021

L<G] %&$20

>

%&0')

E

%&$(/

E

L=<<

;

%&%1) %&%1' %&$2-

E

LhL %&$')

E

%&$2)

E

%&$2/

E

X\:9

总分
%&'22

E

%&10(

>

%&012

E

!!

>

!

<

$

%&%2

#

E

!

<

$

%&%$

)

')-'

重庆医学
1%$2

年
(

月第
00

卷第
1-

期



表
)

!!

$/0

例
TX\

患者
L].')

和社会支持的相关性%

7

&

维度 客观支持 主观支持 支持利用度
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TX\

患者的社会支持
!

社会支持是指个体感觉所拥有

的由他人提供的亲密关系*归属感*自我价值感#以及物质*信

息和情感支持'

$%

(

)我国学者将其分为客观支持和主观支持两

大基本部分'

2

(

)本研究中
TX\

患者的客观支持得分高于全国

常模#可能和我国医疗保障制度的不断完善#在一定程度上为

TX\

患者提供了经济保障有关)如终末期肾病治疗费用约占

每年卫生费用的
$c

#

'c

'

$$

(

)其中城镇职工基本医疗保险如

果按照
/%&%%c

的比例为患者报销医疗费用来估算#那仅透析

费用上每年平均为每位参保患者支付
)

万余元'

$1

(

#大大降低

了患者的经济压力)主观支持是指社会支持网络提供情感和

陪伴支持让患者感知到作为社会中的一员能够被关心*尊重和

被爱)本研究中
TX\

患者的主观支持低于全国水平#可能的

原因有!$

$

&很大部分
TX\

患者因服药长期性和饮食控制#加

之不能正确面对与接受疾病#会出现一定程度的认知障碍和抑

郁症状#使其感受到的社会支持偏低)$

1

&

TX\

病情控制不良

及并发症的出现也会导致患者社会功能下降#相应的社会支持

也随之减少)研究显示#良好的主观支持能够提高血糖*血压

等其他慢性肾病危险因素的自我管理水平#减缓
TX\

的发展

进程)

@&?

!

TX\

患者的生活质量
!

TX\

已成为全球公共健康问

题)我国
TX\

流行病学呈现以高患病率*高医疗花费*高危

害*低知晓率为特征的+三高一低,现象)

TX\

与其他常见的

慢性疾病存在复杂的交互作用严重影响患者生活质量'

$'

(

)本

研究中
TX\

患者生活质量得分中的
QX\

*

iL

*

L<G]

*

7S

*

_a

最低#与董睿等'

$0

(研究一致)可能的原因是!$

$

&疾病导致患

者出现皮肤瘙痒*水肿*蛋白尿等使大多数患者不得不离开原

来的工作岗位病休在家#进而导致活动受限*社会角色改变*社

会化程度低#影响患者的总体健康水平)$

1

&

L<G]

这一条目得

分偏低的原因可能除与疾病本身有关之外#也与患者对疾病的

认识受到祖国传统医学的影响#认为性生活加速疾病发展因此

有所克制)也可能是基于患者的传统思想对这一选项持保守

态度)

@&@

!

TX\

社会支持和生活质量的相关性分析
!

本研究结果

显示
TX\

患者社会支持与生活质量呈正相关#

TX\

患者社会

支持越高#生活质量越好#和国内研究相一致'

$2

(

)可能原因

是!$

$

&社会支持一方面能够在个体应激状况下起到保护和缓

冲作用#另一方面可以通过控制人的感情*思维和行为#并对人

的生理功能进行反馈调查)$

1

&社会支持还可以通过影响机体

的神经*免疫*内分泌等进而影响疾病的过程#从而影响患者生

活质量)$

'

&研究显示较高的社会支持能够提高预防保健卫生

服务利用度#降低发病率和病死率#尤其对于慢性肾病终末期

采取维持性血液透析治疗的患者#较高的社会支持能够提高患

者对疾病的认知度及依从性#改善抑郁等不良情绪#提高患者

生活质量)因此#努力完善
TX\

患者的社会支持#能够有效改

善患者的生活质量#提示护理人员在临床工作应提供正确*及

时*有效合理的护理措施#协助
TX\

患者及其家属共同面对疾

病压力#提高
TX\

患者生活质量)
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