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[摘要] 目的 对社区高血压患者社会支持的现状进行分析，并探讨提高患者社会支持的护理对策。方法 采用随机抽样的方法选取社区高血压患者110例为观察组，应用社会支持评定量表对观察组患者的社会支持状况进行测量，同时随机抽取110名居民做为对照组，对两组人员进行对比分析。结果 观察组患者社会支持评分明显低于对照组，具有统计学意义（p<0.05），社区高血压病患者社会支持低于正常水平。婚姻状况、人均月收入以及年龄是影响社会支持的显著因素。结论 社区护理人员在明确社区高血压病患者社会支持状况的基础上，应该对主要的影响因素进行分析，树立社会支持理念，运用针对性的护理对策，进而提高社会支持水平。
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高血压病史我国临床上常见的一种疾病，主要发病的原因为人们的不健康行为和生活方式，对患者造成了一定的影响和伤害，严重的甚至威胁患者的生命[1]。社会支持指的是建立在社会网络上的各种社会关系,对个体所造成的影响，是对高血压病进行治疗的过程中具有潜力的资源之一，有助于患者良好身心状态的维持，应该对其进行探讨和分析[2]。本文采用随机抽样的方法选取社区高血压患者110例为观察组，同时随机抽取110名居民做为对照组，对社区高血压患者社会支持的现状进行分析，探讨提高患者社会支持的护理对策，并取得了很好的效果，现报告如下。

1资料与方法

1.1一般资料

采用随机抽样的方法选取社区高血压患者110例为观察组，同时随机抽取110名居民做为对照组，其中观察组男性62例，女性48例，年龄在45~70岁之间，平均年龄为54.2岁；对照组中男性有60例，女性50例，年龄在48~71岁之间，平均年龄为53.9岁，两组患者在性别、年龄等基本情况上没有明显差异，具有可比性（p>0.05）。

1.2方法

1.2.1工具：研究对象的一般资料包括：年龄、性别、文化程度、婚姻状况以及职业、经济来源和医疗费用支付方式等。社会支持量表包括主观支持、客观支持以及支持利用度三个维度，同10个条目，其中1~4条、8~10条只选择一个选项，1~4项分别为1~4分；第5条对四个选项计总分，每项由“无”到“全力支持”分别为1~4分；第6、7条“无任何来源”计0分，“有下列来源”者有几个来源便记几分，得分越多社会支持越多。

1.2.2研究方法：由专门的人员在培训后进行调查，首先,应该向接受调查的人员说明调查的目的、方法以及调查的保密性，取得接受调查人员同意后向其发放问卷，问卷的填写应该在30分钟内完成，之后将问卷收回，并对问卷进行检查，防治露批或者重批现象的发生。

1.3观察指标

对两组患者社会支持评分以及影响社会支持的因素等情况均做出详细的记录，以供分析。

1.4统计学分析

对数据库的录入及统计分析均通过 SPSS18.O 软件实现。两组均数比较用 t 检验，治疗前后比较用配对 t 进行相关检验，P<0.05,表明具有统计学意义。

2结果

2.1观察组共110例患者，其中主观支持的得分为20.45±6.25分，客观支持的得分为8.10±3.07分，支持利用率的得分为7.20±2.11分；对照组共110名居民，其中主观支持的得分为23.59±6.59分，客观支持的得分为9.03±3.22分，支持利用率的得分为8.14±1.75分，观察组患者的社会支持得分明显低于对照组，具有统计学意义，（P<0.05），由此可见该社区的高血压病患者主观支持得分、客观支持得分以及支持利用率低于正常水平。 

3 讨论

在对高血压病患者社会支持状况进行分析的过程中，主要从主观支持水平、客观支持水平以及支持利用度等三个维度进行，其中主观支持指的是个体在社会中受尊重、被支持和被理解为产生的情感体验；客观支持包括物质上的直接援助以及社会网络和团体关系的参与，是客观存在的现实；支持利用度是能够促进扶持、支撑或者帮助的行为以及过程，不仅需要外界提供，同时也需要个体积极去创造[3-4]。

社会支持是一种社会现象，随着我国人口老龄化的加剧，疾病谱的变化以及慢性病患者的增加，特殊的社会地位要求患病的患者得到更加广泛和深入的帮助以及社会支持[5]。在对社区高血压病患者社会支持状况进行护理的过程中，首先应该确立社会支持的理念，对患者家庭进行评估，判断是否需要社会支持，之后为患者提供支持性行为。同时，也要强化现有的社会支持网络，通过网络对患者进行长期和持续支持的需要，当患者与外界交流存在问题时就可以通过网络成员给予患者一定的支持，在此基础上也要构建和完善社会支持网络，护理人员应该首先鼓励患者与他人交往和联系。

在本次试验研究中，观察组患者社会支持评分明显低于对照组，具有统计学意义（p<0.05），社区高血压病患者社会支持低于正常水平。婚姻状况、人均月收入以及年龄是影响社会支持的显著因素。综上所述，社区护理人员在明确社区高血压病患者社会支持状况的基础上，应该对主要的影响因素进行分析，树立社会支持理念，运用针对性的护理对策，进而提高社会支持水平。
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