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我国延续性护理的概念分析
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摘要:目的
 

通过文献对延续性护理的发展、概念应用、属性、案例、前因、后果等进行系统分析,从护理实践的角度厘清我国延续性

护理的概念内涵。方法
 

收集2009~2019年中国知网、万方、维普、中国生物医学数据库、PubMed、CINAHL、Embase、PsycINFO
等数据库中延续性护理相关文献,采用 Walker和Avant的概念分析法进行分析。

 

结果
 

通过分析相关文献并结合我国护理发展新

形势特点,归纳出我国延续性护理的概念属性:患者发生不同医疗机构转移或不同照护层次转变;提供连续性、协调性、整体性的

照护服务;目的是维护患者健康或满足其健康需求;存在信息、关系和管理三方面的延续。结论
 

我国延续性护理的概念属性从护

理实践角度出发,结合新形势下护理发展特点,可为我国具体开展延续性护理服务实践或研究提供清晰的概念支持,并为各级医

院和社区开展相关延续性护理工作提供一定的理论和实践指导。
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Abstract:

 

Objective
 

To
  

analyze
 

the
 

development
 

of
 

continuity
 

of
 

care
 

as
 

well
 

as
 

its
 

application,
 

attributes,
 

cases,
 

antecedents
 

and
 

consequences
 

through
 

literature
 

review,
 

thus
 

clarifying
 

the
 

concept
 

of
 

continuity
 

of
 

care
 

in
 

China
 

from
 

the
 

perspective
 

of
 

nursing
 

practice.
 

Methods
 

Literature
 

on
 

continuity
 

of
 

care
 

published
 

from
 

2009
 

to
 

2019
 

were
 

retrieved
  

from
 

CNKI,
 

Wanfang,
 

VIP,
 

CBM,
 

PubMed,
 

CINAHL,
 

Embase
 

and
 

PsycINFO.
 

Walker
 

and
 

Avant's
 

concept
 

analysis
 

method
 

was
 

used
 

to
 

analyze
 

the
 

connotation.
 

Results
 

By
 

analyzing
 

the
 

relevant
 

literature
 

and
 

combining
 

the
 

characteristics
 

of
 

the
 

new
 

situation
 

of
 

nursing
 

development
 

in
 

China,
 

the
 

concept
 

attributes
 

of
 

continuity
 

of
 

care
 

in
 

China
 

were
 

summarized
 

as
 

follows:patients
 

with
 

different
 

healthcare
 

places
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levels
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care;
 

providing
 

continuity,
 

coordination
 

and
 

integrated
 

care;
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purpose
 

is
 

to
 

maintain
 

the
 

health
 

of
 

the
 

patient
 

or
 

to
 

meet
 

their
 

health
 

needs;
 

the
 

continuation
 

of
 

information,
 

relationship
 

and
 

management
 

exists.
 

Conclusion
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under
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care
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in
 

China,
 

and
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theoretical
 

and
 

practical
 

guidance
 

for
 

all
 

levels
 

of
 

hospitals
 

and
 

communities.
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  由于医疗资源限制和疾病康复的特点,绝大多数

患者出院后仍有较高医疗和护理需求,开展延续性护

理成为解决此问题的重要方式之一。近年来,国家政

策对延续性护理的重视不断增加:《全国护理事业发

展规划(2016-2020年)》[1]、2018年7月《关于促进

护理服务业改革与发展的指导意见》[2]等均指出,要
拓展护理服务领域,开展和推进延续性护理服务,将
护理服务延伸至社区、家庭。国外开展相关工作较

早、模式相对成熟,我国学者从20世纪80年代起开

始探讨,但至今没有形成定论和统一描述,且用词混

乱,如存在延续护理、延续性护理、延伸护理、延续照

护、连续性照护等词混用或随意使用的情况,概念内

涵的模糊不清影响了该模式的有效实施和发展;同时

由于我国医院和基层护理工作现状与国外有所不同,

且护理发展形势日益变化,延续性护理尚未形成统一

的服务内容、服务标准和实施方案,导致三级医院护

士与基层护理人员之间职责界定不分明、延续连贯性

较差,对于延续性护理工作的开展造成了阻碍和混

乱。基于此,有必要重新理清延续性护理的概念内

涵,从而为开展相关工作和研究提供概念支持。概念

分析是指运用正式的文字语言明确概念自身的属性

和特征,使其区别于其他概念。当需要澄清概念、阐
明概念意义、发展操作性定义或研究工具等时往往需

要使用概念分析。本研究采取最常用的 Walker和

Avant概念分析法[3]对延续性护理进行概念分析,归
纳和提取其本质属性,以便人们对“延续性护理”有相

同的定义和理解,对于清晰概念、构建理论、促进研究

及提升临床护理实践具有重要意义。
1 方法

使用“延续护理”“延续性护理”“延伸护理”“连续

护理”“过渡期护理”“transitional
 

care”“continuing
 

nursing”“continuous
 

nursing”“continuity
 

of
 

care”等
作为关键词,检索中国知网、万方、维普、中国生物医
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学数据库、PubMed、CINAHL、Embase和PsycINFO
等数据库,考虑概念随时间的变化,检索时间限定为

2009年1月1日至2019年3月31日,同时追踪早年

被引频次较高的经典文献。纳入涉及延续性护理概

念的定义性特征、前因、后果、测量等内容的文献,排
除会议、重复、不相关、不完整的文献,最终保留12篇

中文和21篇英文文献。本研究从 Walker和 Avant
概念分析法的步骤确认所有此概念应用、明确定义属

性、举出模型案例、明确附加案例、识别前因和后果、
确定测量指示物来阐述结果。
2 结果与分析

2.1 确认概念应用

2.1.1 延续性护理的字面解释 延续性护理最初由

“continuity
 

of
 

care”翻译而来,目前在 MESH中的主

题词为“continuity
 

of
 

patient
 

care”,意思是从最初接

触患者开始,提供持续、全程的医疗保健。强调连续

性。其下位主题词“transitional
 

care”,强调照护模式

之间的转变,如儿科转为成人护理、重症护理转为临

终关怀护理等。但目前国内多将“transitional
 

care”
译为延续性护理。《牛津高阶英汉双解词典》和《朗文

当代高级英语辞典》中对“continuity”解释为连续

(性)、持续(性)、连贯(性),均强调连续;对“transi-
tional”的名词“transition”解释为从一个状态到另一

个状态的转变、过渡、变迁,强调过渡。我国《辞海》对
“延续性护理”解释为:通过一系列行动设计用以确保

患者在不同的健康照顾场所及同一健康照护场所受

到不同水平的协作性与连续性照护,通常是指从医院

到家庭的延续,包括经由医院制定的出院计划、转诊、
患者回归家庭或社区后的持续性随访和指导。从字

面上看,延续性护理可理解为患者从一个照护情境转

移过渡至另一个照护情境时,受到连续的照护服务。
2.1.2 延续性护理在文献里的应用和发展 延续性

护理最初由美国提出,各研究者根据自己研究目的界

定了不同定义。尽管尚未统一,但都强调通过不同机

构和人员之间的协调、合作从而达到给予患者照护服

务的整体性、一致性和最优化。Freeman等[4]最早构

建了概念模型,提出延续性护理是指通过信息延续、
跨机构的延续、团队之间的延续、灵活性延续、纵向延

续、关系的延续使患者体验到协调、顺畅的照护过程。
Haggerty等[5]通过对不同领域延续性护理的综述总

结了3个核心要素:信息的延续、关系的延续、管理的

延续,并指出各领域都不能脱离这三者的延续,得到

了其他学者的认同[6]。美国老年学会定义延续性护

理是一组确保患者在不同地点或同一地点不同层次

间转移时均能获得协调性和连续性健康照护服务的

活动[7],是目前应用较为广泛的定义。Graham等[8]

的定义基本与之相符。McDonagh等[9]认为延续性

护理是一个整体、多维、多学科和主动的过程,并将服

务对象扩展到青少年从儿童到成人阶段为中心的医

疗保健服务。该定义扩大了延续性护理的服务范围。
Naylor等[10]和 Melissa等[11]均提出延续性护理是一

系列有时限的服务,旨在确保卫生保健的连续性,避
免“高危人群”出现可预防的不良结局,并促进患者安

全及时从一个护理级别转移至另一护理级别或从某

一环境转移到另一环境,为患有多种慢性疾病的患者

在过渡期间提供可靠的持续服务。该定义仍强调持

续性和过渡性,并首次提及了“时限性”的特点。2016
年,Albert[12]系统综述了1990~2015年关于心力衰

竭患者延续性护理模式的文献,提出其在心力衰竭患

者中有8个共同主题:①出院计划;②多学科团队合

作和沟通协调;③及时清晰、有组织的信息;④药物调

节和依从性;⑤社会和社区支持团体;⑥患者教育、监
测和管理出院后症状和体征;⑦门诊随访;⑧护理计

划和临终关怀。但这些共性目前只适用于心力衰竭

患者 的 延 续 性 护 理,外 推 时 需 进 一 步 研 究。van
 

Rheenen等[13]的综述未直接给出定义,但点明了“延
续性”和“转移性”。“延续性”是指有目的、有计划地

将慢性病患者纳入保健系统的过程;“转移”是将护理

工作移交给另一卫生保健团队。
综上可见,欧美国家医疗背景下的延续性护理实

质上是医院和社区共同服务,通过信息的延续、关系的

延续和管理的延续,达成患者从出院到社区和家庭不

同照护阶段之间的有机联系,从而使延续性护理成为

一个无缝隙、连续的过程。国内有学者将延续性护理

定义为过渡期护理[14],即为确保患者出院后顺利转入

另一医疗机构或是在社区和家庭能够继续进行疾病所

需的治疗和康复所采取的一系列护理行为;或者定义

为患者由于诊疗环境和护理需求的改变,需要在各级

医疗卫生保健机构之间进行转运和过渡[15-16]。这些观

点均强调过渡的特点。吴欣娟[17]提出,延续性护理是

指设计一系列护理活动,确保患者在不同健康照顾场

所之间转移或不同层次健康照顾机构之间转移时所接

受的健康服务具有协调性和连续性,护士针对患者出

院后最需解决的护理问题,制定并落实具体随访计划,
让患者享受到全程、专业的护理服务,实现护理服务的

全面性、协调性、延续性和协作性。这也是国内目前概

括较为全面的定义。刘敏杰等[18]基于内容分析法对延

续性护理的定义进行了基本元素解析,指出其定义涉

及16个具体指标,其中强调最多的是连续性、协调性

服务以及维护健康。另有学者强调了一些其他特性,
如纵向扩展护理服务的时间,横向拓展照护层次、满足

患者自医院回归家庭和社会后的健康需求[19-20]、住院

护理计划和出院护理指导的连贯性和协调性[21-22]、安
全和及时地协助患者从急性期过渡至亚急性期[23]等。
总体来说,国内对于延续性护理的定义在语言表达上

更为丰富,有的将服务形式也纳入其中,但在概念内涵

上其实较国外稍窄,多指在患者发生从医院到家庭的

转移阶段,服务提供者也往往是医院护士,而没有与社
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区卫生保健人员衔接,这与我国卫生服务现状有关。
2.2 延续性护理的定义属性 明确定义属性是概念

分析的核心步骤。通过上述回顾与分析,研究者从护

理实践角度出发,结合新形势下我国护理发展特点,
归纳提取出延续性护理的概念属性,主要为:①患者

发生不同医疗机构转移或不同照护层次转变;②提供

连续性、协调性、整体性的照护服务;③目的是维护患

者健康或满足其健康需求;④存在信息的延续、关系

的延续和管理的延续。
2.3 延续性护理的模型案例 患者,男,68岁,诊断

为非小细胞肺癌,于某三甲医院住院,经放化疗后出

院回家。其责任护士予出院宣教,整理健康档案交该

院社康部协调员。协调员于患者出院后7
 

d内进行

第1次电话随访,了解患者健康需求,并将其健康档

案共享至患者所在社区医院或卫生服务站,必要时电

话沟通,随后由社区相关卫生保健人员对患者提供管

路维护(PICC等)、营养饮食、运动休息、用药指导、上
门服务等,进行管路维护前与三甲医院协调员及责任

护士确认患者病情及康复方案。患者未发生导管感

染和脱出,无频发恶心、呕吐、疼痛和呼吸困难等,对
卫生保健服务满意。上述案例为符合延续性护理概

念所有定义属性的典型案例,即模型案例,可帮助更

加明确定义属性。
2.4 延续性护理的附加案例 患者,女,57岁,脑梗

死急诊入院,经治疗后出院回家康复。其责任护士予

出院指导并提醒随诊时间。7
 

d后,由责任护士进行

电话随访,询问患者出院后病情转归、服药、饮食、活
动、睡眠、康复情况等,并给予有针对性的健康教育。
上述案例中患者发生照护场所转移,但医院护士未协

调社区和家庭资源,且仅提供电话随访作为医院医疗

和护理服务的延伸。通常由医院护理人员直接提供

卫生保健服务,而少有不同机构间(如医院、下一级医

院和社区)的信息交流和密切合作,属于延伸护理,为
延续性护理的相关案例。
2.5 延续性护理的前因和后果 前因是发生于此

概念之前的事件或预先存在的情境。由于政策要

求、医疗资源限制和疾病康复等特点,绝大多数患者

出院后仍有较高的医疗和护理需求,包括外科术后、
慢性疾病、急性或亚急性病情转归稳定后、躯体功能

康复患者等。在国外,延续性护理的服务对象还可

扩展至患者家属及青少年等健康人群,如产生焦虑

或不确定感的患儿父母等。后果是发生于此概念之

后的事件或概念存在后导致的情境,即此概念的结

果。研究发现延续性护理不仅可帮助患者掌握疾病

康复相关知识和技能、提高自我管理能力、减少并发

症和不良结局发生、减低就医费用和时间成本、提升

患者生活质量和满意度,还可充分协调和利用卫生

服务资源、缓解大城市三甲医院的诊疗压力等多重

优点[2,12,14]。
2.6 延续性护理的测量指标 即在实际中的标记

物,这一步有助于找到测评此概念定义属性的方法。
目前延续性护理的评估工具大部分为问卷或量表,
主要测量患者对延续性护理的满意度、经历、感受和

结局等[23-24]。以评估病种划分,分为普适性工具和

专科延续性护理评估工具。普适性工具中以过渡期

护理评估量表(Care
 

Transition
 

Measure,CTM)[25]和
奈梅亨延续性护理问卷(Nijmegen

 

Continuity
 

Ques-
tionnaire,NCQ)[26]最为广泛使用。前者评价患者对

延续性护理的体验,包括信息交流、患者及照顾者准

备度、自我管理支持情况以及患者偏好的授权表达

等4个维度15个条目;后者涉及患者在接受延续性

护理过程中,照护者对患者的了解、照护者对患者的

投入、不同照护者间的协助等3个维度28个条目。
两个量表均已被翻译成中文、希伯来语、芬兰、日语

等多种语言,并在不同人群中得到应用和验证。专

科性延续性护理评估工具针对不同病种研发,如糖

尿病延续性护理量表、心脏病延续性护理问卷、精神

科延续性护理的评估量表、癌症延续性护理问卷

等[24,27-28],其测量的专科性内容更强,针对疾病特点

对条目进行编制。
3 小结

本研究对延续性护理概念进行重新梳理,比较相

关词的属性差异,最终提取出4种定义属性,并对其

案例、前因、后果、实证指标等进行明确。相较于国

外,我国的延续性护理在信息、关系和管理3方面的

延续相对欠缺,这与我国尚未实现医疗数据区域共

享、医疗机构之间联系不够紧密等有关。借鉴国外经

验,并结合我国国情,可以依托医联体建设、完善转诊

机制、提升社区医疗护理服务能力等方面开展延续性

护理。此外,建议将来对我国延续性护理的服务内涵

和外延进行进一步界定,从提供延续性护理服务的时

间、场所、服务提供者、服务对象、内容、形式、质量、管
理、支付、保障、利益机制等多方面进行深入剖析,并
围绕内涵相关维度开展下一步调查,以便为开展相关

工作提供更明确有力的支持。
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