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肠造口患者延续性护理需求与生活质量的纵向研究 
任铃燕 

（南通大学第二附属医院（南通市第一人民医院）江苏省南通市 226000） 

摘要：目的：调查肠造口患者出院后不同测评时间点延续性护理需求及生活质量现状 并探讨其相关性。方法：采用便利抽样法选取永久

性肠造口患者 89 例应用一般资料调查表肠造口患者延续性护理需求量表肠造口患者生活质量量表分别于患者出院后 1、3、6、12 个月进行调

查。结果：患者延续性护理需求总分与生活质量总分在不同测评时间点差异有统计学意义且二者呈负相关（P<0.05 ,P<0.01）。结论：肠造口患

者出院后不同时间其生活质量及护理需求呈动态变化，护理需求越高生活质量越低。医务人员需科学评估各时间点患者未满足的需求有针对性

地进行护理干预以提高患者生活质量。 
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引言：近年来，低位吻合技术的进步使部分中低位直肠癌患者保

肛率得以提高$但仍有部分患者需要行永久性肠造口术。永久性肠造

口虽然挽救了患者的生命，但排便方式的改变给患者生理、心理、社

会关系带来了极大压力，严重影响患者的生活质量。目前，国内外有

关肠造口患者延续性护理需求与生活质量的研究多为横断面调查，忽

略了时间影响因素，不能完整反映患者在出院后不同阶段其护理需求

与生活质量的变化趋势。因此，本研究采用纵向研究方法，调查患者

在行永久性肠造口术出院后 1、3、6、12 个月的护理需求与生活质量

现况，了解其变化趋势并探讨二者关系，为医务工作者在不同时间点

有针对性地制定干预措施提供依据，也为延续性护理体系的完善提供

参考。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

采用便利抽样法，选取 2018 年 5〜10 月于山西省 5 所三级甲

等医院首次因直肠癌行永久性肠造口术的患者为研究对象。纳入标

准：①病理确诊为直肠癌并行永久性肠造口术后；②预期生存％1 年；

③年龄 18 岁；④意识清楚，沟通交流无障碍；⑤知情同意，自愿参

与本研究。排除标准：①患有严重精神疾病、认知功能障碍；②严重

身体残障；③合并其他类型肿瘤、肿瘤复发或转移。共纳入患者 108 

例，最终完成问卷 89 例，失访 19 例更换，手机号码 5 例，死亡 10

例，中途退出研究 4 例。 

1.2 方法 

1.2.1 调查工具①一般资料调查表：包括一般人口学资料（性别、

年龄、婚姻状况、教育程度、工作状态等）和疾病资料（造口类型、

有无并发症等） ②肠造 

口患者延续性护理需求量表：自行编制，用于测评肠造口患者的

延续性护理需求。 

1 2 2 调查方法 本研究通过医院伦理委员会审批后， 分别于患

者出院后 1、3、6、12 个月进行调查。对门诊就诊患者一对一发放问

卷，由患者自行填写或调查人员解释后根据患者回答代填；未能就诊

患者由研究者通过电话随访告知患者调查目的、调查内容， 取得患

者同意后进行问卷调查。 

1.3 统计学处理 

采用 N9cel2010 软件双人核对录入数据，采用 SPSS23.0 软件进

行重复测量的方差分析及 Pearson 相关性分析，检验水准α=0.05。 

2 结果 

2.1 肠造口患者出院后不同时间点延续性护理需求评分。 

2.2 肠造口患者出院后不同时间点生活质量评分。 

2.3 肠造口患者出院后不同时间点延续性护理需求与生活质量的

相关性 

不同时间点延续性护理需求和生活质量呈负相关关系。 

表 2 肠造口患者出院后不同时间点生活质量评分比较（n =89 ） 

出院时间 生活质量总分 生活健康 心理健康 社会健康 精神健康 

1 个月 5.03±013 5.53±0.29 4.72±0.22 4.82±0.33 5.14±0.44 

3 个月 5.00±0.15 5.55±0.27 4.68±0.20 4.76±0.39 5.11±0.41 

6 个月 4.98±0.13 5.58±0.31 4.64±0.22 4.72±0.35 5.04±0.37 

12 个月 4.94±0.14 5.50±0.25 4.62±0.22 4.71±0.30 4.98±0.44 

F 11.000 5.194 3.470 4.985 3.290 

P 0.000 0.020 0.002 0.003 0.024 

3 讨论 

31 肠造口患者延续性护理需求呈动态变化 需求是一个动态指

标$在疾病的不同阶段患者有不同的护理需求。本研究发现，出院后

1 年内永久性肠造口患者的延续性护理需求总分与生理、造口护理需

求维度得分呈先上升后下降的趋势，日常活动、心理、社会支持需求

维度得分呈逐渐上升趋势。原因可能为：平均住院日的缩短，使患者

在院内学习必要知识技能的时间相应减少。我国社区医疗卫生资源匮

乏，患者出院后缺乏专业人员的指导$其在饮食、睡眠、规律排便、

造口护理等方面的知识需求明显升高。随着身体机能的逐步恢复，健

康教育信息的不断完善、造口护理技术的逐渐熟练、患者对生理、造

口护理方面的需求已经满足，或对其关注度有所下降。永久性肠造口

患者需终身携带造口袋，与普通患者相比， 

其躯体功能受到了更多的限制。身体上的异味、并发症、经济困

窘等多种因素的交织，严重影响了患者心理状态患者需要通过获得足

够的社会支持重返社会。因此，医务人员应根据疾病的不同阶段，为

患者提供相应的知识、技能与情感支持，满足患者的健康照护需求。 

3.2 肠造口患者生活质量呈动态变化 肠造口患者生活质量是针

对行肠造口术这一特定因素影响下，患者的身心、社会适应及功能水

平和对疾病#治疗相关症状控制的满意程度，已成为衡量治疗效果的

重要指标。国内外研究报道$永久性肠造口患者的生活质量偏低。本

研究中，患者出院后不同时间点的生活质量总分处于中下水平，与上 
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