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宁夏地区护士胰岛素注射知信行现状及影响因素分析

杨琴1,杨沛1,马丽婷2,谢丽红1

摘要:目的
 

探讨宁夏地区护士胰岛素注射知信行的特征、潜在类别及影响因素,为制定针对性干预措施提供参考。方法
 

采用分

层随机抽样与便利抽样相结合的方法选取宁夏地区3所二级医院、4所三级医院的1
 

087名护士进行胰岛素注射知信行调查,并
进行潜在类别分析。结果

 

护士胰岛素注射知识、信念、行为得分分别为(13.30±3.13)、(17.37±3.08)、(79.55±12.39)分。可

分为2个潜在类别:知识一般-信念行为良好组(86.4%)、知识差-信念行为一般组(13.6%)。工作年限、所在科室、日均胰岛素注

射次数、参与胰岛素注射操作培训次数是护士胰岛素注射知信行潜在类别的影响因素(均P<0.05)。结论
 

宁夏地区护士胰岛素

知信行水平存在异质性,提示护理管理者可根据不同的潜在类别及其影响因素制定针对性干预策略,以提升护士胰岛素注射知信

行水平。
关键词:护士; 胰岛素; 注射; 知识; 信念; 行为; 糖尿病; 操作培训; 潜在类别
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

characteristics,
 

potential
 

categories
 

and
 

influencing
 

factors
 

of
 

nurses'
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

in
 

Ningxia,
 

and
 

to
 

provide
 

references
 

for
 

formulating
 

targeted
 

intervention
 

measures.
 

Methods
 

A
 

total
 

of
 

1
 

087
 

nurses
 

from
 

3
 

second-level
 

hospitals
 

and
 

4
 

third-level
 

hospitals
 

in
 

Ningxia
 

were
 

selected
 

by
 

stratified
 

random
 

sampling
 

and
 

convenient
 

sampling
 

to
 

fill
 

out
 

the
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

survey,
 

and
 

latent
 

class
 

analysis
 

was
 

carried
 

out.
 

Results
 

The
 

scores
 

of
 

nurses'
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

were
 

(13.30±3.13),
 

(17.37±3.08)
 

and
 

(79.55±12.39)
 

points,
 

respectively.
 

The
 

nurses
 

were
 

divided
 

into
 

two
 

latent
 

categories:medium
 

knowledge-good
 

attitude
 

and
 

practice
 

group
 

(86.4%)
 

and
 

poor
 

knowledge-medium
 

attitude
 

and
 

practice
 

group
 

(13.6%).
 

The
 

working
 

years,
 

department,
 

average
 

daily
 

number
 

of
 

insulin
 

injections
 

and
 

the
 

number
 

of
 

training
 

on
 

insulin
 

injection
 

operation
 

were
 

influencing
 

factors
 

of
 

the
 

latent
 

category
 

of
 

nurses'
  

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

(P<0.05
 

for
 

all).
 

Conclusion
 

There
 

is
 

heterogeneity
 

in
 

the
 

level
 

of
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

among
 

nurses
 

in
 

Ningxia,
 

suggesting
 

that
 

nursing
 

managers
 

can
 

formulate
 

targeted
 

intervention
 

strategies
 

according
 

to
 

different
 

potential
 

categories
 

and
 

their
 

influencing
 

factors
 

to
 

improve
 

the
 

level
 

of
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

practice
 

of
 

insulin
 

injection
 

among
 

nurses.
Keywords:nurse; insulin; injection; knowledge; attitude; practice; diabetes; skill

 

training; latent
 

classes
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  糖尿病是因胰岛素分泌或作用缺陷,或两者同时

存在而引起的代谢异常综合征[1]。据统计,全球约有

4.25亿糖尿病患者,其中我国患者占比约3成[2-3],位
居世界第一。胰岛素皮下注射仍然是目前临床上控

制血糖最主要、有效的治疗方法之一[4]。胰岛素注射

操作技能不规范不仅会影响注射剂量的准确性、胰岛
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素作用的发挥,影响患者的血糖控制,更有可能产生

感染、疼痛、皮下脂肪增生、脂肪萎缩及其他并发

症[5]。护士作为胰岛素注射技术的实践者、指导者及

教育者,将直接或间接影响糖尿病患者的治疗效

果[6]。因此,采取有效途径以规范护士胰岛素注射技

术势在必行,而了解护士胰岛素注射知信行水平及其

影响因素是制定有效措施的前提。既往虽已有研

究[7-11]对我国护士胰岛素注射知信行现状进行报道,
但大多将护士看作同质群体,仅根据整体得分探讨其

胰岛素注射知信行水平,单纯提倡对得分较低的群体

进行干预的管理策略较为单一,忽略了人群异质性。
此外,宁夏回族自治区地处我国西部,经济相对落后,
省内医疗水平分布欠均衡,目前尚未有研究探讨该地

区护士胰岛素注射知信行水平。基于此,本研究拟对

宁夏地区护士胰岛素注射相关知识、信念及行为特征

进行潜在类别分析及影响因素探究,为护理管理者针

对不同潜在类别护士的特征差异性量身定制精准化

干预措施提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象 采用分层随机抽样与便利抽样相结合的

方法,于2023年9月28日至10月28日分别抽取样

本医院、护士,调查医院纳入标准:①医院等级为二级

或三级;②医院性质为公立综合性医院;③有住院部

且院内开展胰岛素注射服务;④医院护理管理者同意

开展调查。调查对象纳入标准:①具有护士执业资格

证书;②一线临床护理人员;③每年至少执行1次胰

岛素注射操作;④知情同意,自愿参与研究。排除标

准:①进修、规培或实习护士;②调查期间不在岗。具

体抽样步骤为:①通过线上公开数据源如中国医疗机

构查询系统、全国医院库等获取宁夏回族自治区医院

名录共191所,根据医院筛选标准确定纳入医院,作
为总体样本库,共纳入69所医院。②根据医院等级

进行分层,二级医院51所,三级医院18所。③在每

层中建立样本库,即编号二级医院1~51,三级医院

1~18。④使用随机数字表法抽样,抽取二级医院3
所,三级医院4所。⑤便利选取所抽取医院的在职护

士作为调查对象。样本量依照问卷条目数的10倍计

算,本研究自变量包括一般资料11个条目、护士胰岛

素注射知信行问卷45个条目,共56个条目,考虑

10%的无效问卷,样本量至少为623。本研究最终获

得有效样本1
 

087人,男26人,女1
 

061人;年龄19~
52(33.83±6.53)岁;工作年限10.00(7.00,14.00)
年。本研究已通过宁夏医科大学总医院伦理委员会

批准(KYLL-2023-0185)。
1.2 调查工具

1.2.1 护士一般情况调查表 由研究者自行设计,
包括性别、年龄、学历、职称、医院等级、所在科室、平
均每天胰岛素注射次数、是否糖尿病小组成员等。

1.2.2 护士胰岛素注射知信行问卷 由中华护理学

会糖尿病专业委员会与中华护理学会护理管理委员会

共同制定,包括胰岛素注射知识、信念和行为3个分问

卷,共45个条目。①胰岛素注射知识问卷:共21个条

目,每个条目回答正确计1分,错误计0分,总分21分。
总分<13分为较差,13~<17分为较好,≥17分为良

好;该问卷Cronbach's
 

α系数为0.686。②胰岛素注射

信念问卷:共6个条目,条目1~4采用Likert
 

5级评分

法,“很不赞同=1分,不赞同=2分,一般=3分,赞
同=4分,很赞同=5分”,条目5、6不计分,总分20分。
总分<12分为较差,12~<16分为较好,≥16分为良

好;该问卷Cronbach's
 

α系数为0.785。③胰岛素注射

行为问卷:共18个条目,条目1~14、16~18采用

Likert
 

5级评分法,“从不=1分,偶尔=2分,有时=3
分,经常=4分,总是=5分”,条目15反向计分,总分

90分。总分<54分为较差,54~<72分为较好,≥72
分为良好;该问卷Cronbach's

 

α系数为0.886。得分越

高,表示护士该方面能力越高。
1.3 资料收集方法 本研究通过问卷星平台进行数

据资料收集。①调查前,由宁夏回族自治区糖尿病护

理专业委员会委员与被抽中医院的领导进行联系,获
得医院及科室的同意后,发送问卷二维码及统一的问

卷说明(包括研究目的、意义、填写说明、填写用时),并
承诺问卷采用不记名形式,填写内容仅供学术研究所

用。②调查时,电子问卷卷首语设置知情同意书,勾选

同意后方可作答,所有问卷由调查对象独立完成。问

卷条目均设置为必答题,漏项系统自动提醒补充;限制

每个IP地址只能填写1次问卷,以避免重复问卷。③
调查后,由研究者检查并核对问卷,验证题目逻辑关

系,确保问卷的有效性。本研究回收问卷1
 

133份,排
除作答时间<180

 

s的问卷35份、存在题目逻辑错误项

的问 卷11份,获 有 效 问 卷1
 

087份,有 效 回 收 率

95.9%。
1.4 统计学方法 采用SPSS26.0软件进行统计分

析。服从正态分布的计量资料采用均数±标准差描

述,不服从采用中位数(四分位数)描述;计数资料采

用频数和构成比描述。知信行各分问卷采用标准化

评分,标准化得分=(分问卷实际得分/分问卷总

分)×100;其中,各分问卷得分≥60分为合格;即得

分<60分赋值为“0”,得分≥60分赋值为“1”。以护

士胰岛素注射知识、信念、行为分问卷得分是否合格

为外显变量,采用Mplus8.0进行潜在类别分析,假定

初始模型数量为1,逐渐增加模型数量以依据指标确

定最佳模型。当赤池信息准测(AIC)、贝叶斯信息准

则(BIC)、调整贝叶斯信息准则(aBIC)统计值越小

时,模型拟合效果越 好;当 Bootstrap似 然 比 检 验

(BLRT)、罗蒙代尔鲁本校正似然比(LMR)统计值越

显著时,表明目前类别为最佳数量。熵(Entropy)常
用于评价分类的准确度,熵值介于0~1,越接近1表
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明分类越准确[12]。采用χ2 检验对各类别护士一般

资料差异进行单因素分析;以潜在类别作为因变量,
进行logistic回归分析,检验水准α=0.05。

2 结果

2.1 护士胰岛素注射知信行得分及等级分布 见表1。
表1 护士胰岛素注射知信行得分及等级分布(n=1

 

087)

项目
得分(分,x±s)

实际得分 标准化得分

等级[人(%)]
较差 较好 良好

知识 13.30±3.13 63.35±14.89 467(42.96) 439(40.39) 181(16.65)
信念 17.37±3.08 86.84±15.42 36(3.31) 168(15.46) 883(81.23)

行为 79.55±12.3988.39±13.77 47(4.32) 192(17.67) 848(78.01)

2.2 护士胰岛素注射知信行的潜在类别 从1个类

别模型开始,逐步增拟合类别数,共拟合3个潜在类

别。当保留2个类别时,AIC、BIC、aBIC最小,熵值较

理想,LMR、BLRT达到显著水平(均P<0.05),可认

为2个类别优于其他类别。故综合考虑最终选择2个

潜在类别分类,见表2。各潜类别的平均归属概率分别

为99.3%、68.5%,表明该模型可信度较好。
2.3 护士胰岛素注射知信行各潜在类别命名 基于

模型2,以护士胰岛素注射知信行问卷得分为纵坐

标,以知识、信念、行为绘制2个潜在类别的轨迹图,
类别 1(知 识 一 般-信 念 行 为 良 好 组)有 939 人

(86.4%);类别2(知识差-信念行为一般组)有148人

(13.6%),见图1。

表2 护士胰岛素注射知信行特征的潜在类别模型拟合结果

Class log AIC BIC aBIC Entropy LMR(P) BLRT(P) 类别概率

1 -1
 

384.335 2
 

774.670 2
 

789.644 2
 

780.115 1.000
2 -1

 

262.941 2
 

539.882 2
 

574.821 2
 

552.587 0.742 <0.001 <0.001 0.864/0.136
3 -1

 

262.941 2
 

547.882 2
 

602.785 2
 

567.847 0.606 0.5000 1.0000 0.864/0.136/0.000

图1 护士胰岛素注射知信行特征的潜在类别

2.4 护士胰岛素注射知信行潜在类别的单因素分析

 见表3。
2.5 护士胰岛素注射知信行潜在类别的多元logistic
回归分析结果 将单因素分析中有统计学意义的变

量作为自变量,以护士胰岛素注射知信行的潜在分类

作为因变量,将类别2知识差-信念行为一般组作为对

照(即类别1=1,类别2=0),进行logistic回归分析。
先对变量进行多重共线性诊断发现,所有变量VIF<
10,不存在多重共线性,无需剔除变量;后构建logistic
回归模型,结果显示,工作年限、所在科室、日均胰岛

素注射次数、参与胰岛素注射操作培训次数是护士胰

岛素注射知信行潜在类别的影响因素(P<0.05),见
表4。Hosmer-Lemeshow 检 验 χ2 =8.804,P=
0.425,表明模型拟合良好。

3 讨论

3.1 宁夏地区护士胰岛素注射知信行现状 本研究

结果显示,在胰岛素注射知识得分方面,宁夏地区护

士知识得分均值(13.30±3.13),同全国护士(13.70±
3.30)水 平[13]一 致,略 低 于 上 海 市 护 士(14.31±
3.33)[10],但在得分等级水平分布上存在明显差异。
本研究仅有57.04%的护士获得了“较好”或“良好”的
知识得分,低于全国护士的64.81%[13],远低于上海

市护士的70.10%[10],这表明护士的胰岛素注射知识

水平在我国各地存在差异,而宁夏地区护士知识水平

低于全国平均水平。分析其原因可能为本研究中参

与调 查 护 士 接 受 培 训 次 数 ≤3 次 的 人 数 高 达

54.28%,说明部分护士因缺少知识培训机会,对胰岛

素知识知晓率较低。此外,还考虑与宁夏地区医疗资

源多集中于首府城市综合三甲医院,各地市间医疗水

平不均,致使胰岛素注射知识得分差别较大。在胰岛

素注射信念得分方面,本调查显示得分均值(17.37±
3.08)及 达 到 “较 好”或 “良 好”的 护 士 分 布 水 平

(96.69%),同全国(17.18±2.69,96.85%)[13]、上海

市(17.46±2.68,96.3%)[10]护士水平一致,表明宁夏

地区护士对胰岛素注射操作有信心且态度积极。在

胰岛素注射行为得分方面,宁夏地区护士行为得分均

值为79.55±12.39,有95.68%的护士分值达到“较
好”或“良好”;虽然相较国外[14-15],宁夏地区护士胰岛

素注射操作更为规范,良好率更高,但仍低于全国

(83.03±8.16,99.12%)[13]及上海市(84.37±7.14,
98.60%)[10]护士。这可能与本研究中日均几乎没有

进行胰岛素注射操作的护士占比达31.46%,护士因

操作实践机会匮乏,导致自身对胰岛素注射操作的熟

练度及规范性降低有关。因此,建议护理管理者不仅

要加强操作关键环节的把控,更应根据胰岛素注射知

识弱项及操作指南制定培训方案,重点增加对非内分
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泌科护士胰岛素注射知识的培训频次[16],以进一步提

高胰岛素注射相关的知识与操作实践。
表3 护士胰岛素注射知信行潜在类别的单因素分析

人(%)

项目 人数

知识一般-信

念行为良好组

(n=939)

知识差-信念

行为一般组

(n=148)
χ2 P

性别 5.254 0.022
 男 26 18(69.23) 8(30.77)

 女 1
 

061 921(86.80) 140(13.20) 
年龄(岁) <0.001

 <21 5 1(20.00) 4(80.00)

 21~<31 332 242(72.89) 90(27.10)

 31~<41 558 512(91.76) 46(8.24) 

 >41 192 184(95.83) 8(4.17)

工作年限(年) 124.183 <0.001

 <1 49 26(53.06) 23(46.94)

 1~<5 141 93(65.96) 48(34.04)

 5~<10 328 286(87.20) 42(12.80)

 10~<15 333 309(92.79) 24(7.21) 

 ≥15 236 225(95.34) 11(4.66) 
学历 <0.001

 中专 3 2(66.67) 1(33.33)

 大专 172 122(70.93) 50(29.07)

 本科 906 811(89.51) 95(10.49)

 硕士及以上 6 4(66.67) 2(33.33)

职称 85.043 <0.001

 护士 144 93(64.58) 51(35.42)

 护师 457 388(84.90) 69(15.10)

 主管护师 419 393(93.79) 26(6.21) 

 副主任护师及以上 67 65(97.01) 2(2.99)

医院级别 31.046 <0.001

 二级 276 211(76.45) 65(23.55)

 三级 811 728(89.77) 83(10.23)

科室 29.486 <0.001

 门急诊/手术室 128 94(73.43) 34(26.56)

 非内分泌科 802 695(86.66) 107(13.34) 

 内分泌科 157 150(95.54) 7(4.46)

糖尿病小组成员 1.039 0.308

 是 194 172(88.66) 22(11.34)

 否 893 767(85.89) 126(14.11) 
日均胰岛素注射操作次数 34.744 <0.001
 几乎没有 342 268(78.36) 74(21.64)
 1~3 534 470(88.01) 64(11.99)
 4~6 104 97(93.27) 7(6.73)
 >6 107 104(97.20) 3(2.80)
参与胰岛素注射操作培训次数 74.880 <0.001
 从来没有 49 28(57.14) 21(42.86)
 1~3 541 441(81.52) 100(18.48) 
 4~6 168 158(94.05) 10(5.95) 
 >6 329 312(94.83) 17(5.17) 

3.2 护士胰岛素注射知信行潜在类别的异质性分析

 潜在类别分析能够准确识别每个独立个体的外显

特点,从而确定每个个体的潜在特征类型,可使不同

类别间的差异最大化,类别内部的差异最小化[17]。本

研究依据潜在类别分析将护士胰岛素注射知信行分

为知识一般-信念行为良好组、知识差-信念行为一般

组2个潜在类别,提示护士胰岛素注射知信行水平存

在个体差异。其中,类别1:知识一般-信念行为良好

组占比86.4%,该类护士在胰岛素注射信念及行为方

面得分较高,而相关知识得分处于中间水平。说明大

部分护士胰岛素注射信念较为积极,胰岛素注射行为

较规范,能够较好应对临床胰岛素注射相关工作,这
可能与现阶段医院逐步推行建立专科小组、设置科室

糖尿病联络护士、加强胰岛素注射理论与技术培训考

核及进行护理质控监管等措施有关[10]。针对该组护

士应注重胰岛素注射知识培训,将易出错的操作弱

项、基础知识及指南更新等进行针对性教育,进一步

查漏补缺,提升胰岛素注射知识水平。类别2:知识

差-信念行为一般组占比13.6%,该类护士胰岛素注

射知识水平较差,信念及行为处于中间水平。具体分

析可知,该类护士中有47.97%(71/148)工作年限不

超过5年,50%(74/148)日均几乎没有进行胰岛素注

射操作,81.76%(121/148)参与胰岛素注射操作培训

次数≤3次,其中14.19%(21/148)从未接受过培训。
因此,应整体提升该类护士知识、信念、行为水平,建
议低年资护士在科室轮转过程中强调胰岛素注射操

作实践及考核,加强对工龄5年及以下护士的培训指

导,帮助其在职业生涯初期培养良好的职业素养及过

硬的专业本领,以促进临床护理质量发展[9]。此外,
由表3可知,三级医院护士(89.77%)相较二级医院

护士(76.45%)归属类别1的可能性更大,可认为三

级医院护士更有可能具备较好的胰岛素注射知识、良
好的信念及行为能力,这与 Wu等[13]的研究结论相

似。考虑宁夏地区三级医院多分布于首府城市银川

市,二级医院多为县级医院,经济、认知、设备资源及

地理环境等均成为护士胰岛素注射管理的薄弱点[18]。
因此,为有效促进胰岛素注射培训的落实,应加强三

级医院与二级医院的帮带作用。建议由三级医院糖

尿病专科护士定期下基层帮扶,并开展实地走访与培

训,了解基层现存问题并分析原因,帮助其制定针对

性计划。其次,利用现代信息技术如视频会议在线交

流平台等进行远程培训及沟通[19],打破部分二级或边

远地区医院的地理限制,使三级医院优质资源下沉,
切实解决实际操作中遇到的问题。
表4 护士胰岛素注射知信行潜在类别的logistic回归分析结果

项目 β SE Waldχ2 P OR 95%CI
常量 -3.5671.844 3.740 0.053 0.028
工作年限(年)
 5~<10 1.2680.500 6.445 0.011 3.555 1.335~9.464
 10~<15 1.4250.606 5.534 0.019 4.159 1.268~13.639
 ≥15 1.6950.761 4.956 0.026 5.445 1.225~24.206
所在科室

 内分泌科 1.6240.527 9.499 0.002 5.072 1.806~14.242
日均胰岛素注射操作次数

 1~3 0.6690.219 9.299 0.002 1.952 1.270~3.001
 >6 1.3300.662 4.042 0.044 3.782 1.034~13.836
参与胰岛素注射操作培训次数

 1~3 0.8170.363 5.068 0.024 2.263 1.111~4.607
 4~6 1.7640.48613.173 0.000 5.835 2.251~15.127
 >6 1.7860.44 16.444 0.000 5.966 2.516~14.146

  注:自变量赋值,工作年限,<1年=0,1~<5年=1,5~<10年=2,10~<

15年=3,≥15年=4;科室,门急诊/手术室=0,非内分泌科=1,内分泌科=2;

日均胰岛素注射操作次数,几乎没有=0,1~3次=1,4~6次=2,>6次=3;参

与胰岛素注射操作培训次数,从来没有=0,1~3次=1,4~6次=2,>6次=3。

均以赋值“0”为参照。
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3.3 护士胰岛素注射知信行潜在类别的影响因素分

析 logistic回归分析结果显示,仅工作年限、所在科

室、日均胰岛素注射次数、参与胰岛素注射操作培训

次数进入最终方程。与知识差-信念行为一般组相比,
工作年限越久、参与胰岛素注射操作培训次数越多的

护士归于知识一般-信念行为良好组的概率更大。可

能是因为工龄更长的护士,临床经验和工作能力更充

足,且参加相关培训学习的机会更多,而培训是提高

医护人员知信行水平的重要途经[14,20]。其次,日均胰

岛素注射操作次数在1~3次或>6次、工作科室为内

分泌科的护士归于知识一般-信念行为良好组的概率

更大,这可能是由于日均胰岛素注射次数为1~3次

时,护士在临床工作中会更有时间进行操作实践与学

习;当护士日均胰岛素注射次数>6次时,表明该科室

很大可能为内分泌专科或该科室胰岛素注射操作技

术已较为常规,科室管理者关注胰岛素注射相关内

容,更易将其列为质量控制项目,开展相关知识及技

能培训次数多。

4 结论
本研究通过潜在类别分析,发现护士胰岛素注射

知信行现状特征的2个潜在类别,证实护士胰岛素注

射知信行水平存在群体异质性。工作年限、所在科

室、日均胰岛素注射次数、参与胰岛素注射操作培训

次数是护士胰岛素注射知信行潜类别的影响因素。
在如今我国庞大的糖尿病患者基数影响下,医院各科

室普遍涉及糖尿病患者的胰岛素注射操作,因此实现

院内胰岛素注射操作同质化尤为重要。护理管理者

在对临床护士胰岛素注射知信行水平干预前,应评估

其特征差异,有效识别所属类别,并根据其特点为其

量身定制精细化培训方案。本研究仅纳入二三级医

院护士,未纳入基层社区护士;其次,所纳入的二级医

院护士样本量较小,未来可增加基层及二级医院样本

的纳入,优化抽样方法,以一定比例的分层随机抽样

法来开展多中心、大样本调查,以进一步完善本研究

结论。
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