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摘  要 

目的：调查深圳市住院成人高血压患者的自我管理行为现状，并分析其影响因素。方法：在2020年12
月~2021年4月采用便利抽样对深圳市某两家三甲综合医院的121名住院成人高血压患者进行自我管理

调查，并进行影响因素的分析。采用高血压病人自我管理行为测评量表进行测量，包括6个维度的管理

内容。结果：深圳市住院高血压患者自我管理水平平均得分为116.28 ± 19.80。高血压患者的年龄、文

化程度、家族史、饮酒习惯、体育锻炼习惯、时常处于压力、焦虑状态是高血压患者自我管理水平的影

响因素(P < 0.05)。结论：深圳市住院高血压患者的自我管理处于中等水平，中青年高血压患者的自我管

理水平不如老年人。住院高血压患者在用药管理、运动管理方面表现较好，在饮食管理、病情监测方面

表现欠佳。应该针对影响因素制定相应措施提高高血压患者的自我管理水平。 
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Abstract 
Objective: To investigate the status quo of self-management behavior of hospitalized adult patients 
with hypertension in Shenzhen City and analyze its influencing factors. Method: From December 2020 
to April 2021, convenience sampling was used to investigate the self-management of 121 hospitalized 
adult patients with hypertension in two top three hospitals in Shenzhen City, and the influencing fac-
tors were analyzed. Hypertension Patients Self-Management Behavior Rang Scale (HPSMBRS) was 
used including six dimensions of management content. Results: The self-management level score of 
inpatient hypertension was 116.28 ± 19.80 points. The factors influencing the self-management level 
of hypertension patients were age, education, family history, drinking habits, physical exercise habits, 
stress and anxiety state (P < 0.05). Conclusion: The self-management behavior of hospitalized hyper-
tensive patients in Shenzhen City is at a moderate level, and the self-management level of young and 
middle-aged hypertensive patients is lower than that of the elderly. The inpatients with hypertension 
performed well in medication management and exercise management, but not well in diet manage-
ment and condition monitoring. The researchers should formulate corresponding measures according 
to the influencing factors to improve the self-management level of patients with hypertension. 
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1. 引言 

高血压是迄今为止影响人类的最常见疾病[1]，目前全球高血压患病人数约 11.3 亿[2]，我国现有高血

压患者约 2.7 亿，深圳市居民高血压的患病率为 19.04% [3]。临床研究表明，高血压患者患中风、冠心病、

心脏或肾功能衰竭的风险远高于血压正常的人群[4]。此外，患者还可能因高血压出现认知功能恶化、痴

呆等症状[5]。高血压合并症的发生会给患者带来较大的就医经济压力，已成为严峻的全球疾病负担。我

国每年用于高血压的治疗费用达 300 多亿，约占我国卫生支出 6%；美国高血压疾病的经济负担约为 500
亿美元[6]。近几年，在慢性病的防治方面，自我管理得到了广泛的应用，其在纠正患者不良生活方式等

方面有积极作用。高血压患者的自我管理水平对疾病的控制起着至关重要的作用。目前，深圳市相对缺

乏对住院成人高血压患者的自我管理水平与其影响因素的系统研究。因此，本研究调查深圳市住院成人

高血压患者的自我管理行为现状，并分析其影响因素，为今后医院开展有效干预提供量性参考。 

2. 对象与方法 

2.1. 调查对象 

本研究为非实验性调查性研究。于 2020 年 12 月~2021 年 4 月采用便利抽样的方法对深圳市某两家

三甲综合医院的 121 名住院成人高血压患者进行问卷调查。纳入标准：1) 18 岁以上原发性高血压患者；

2) 意识清楚，可用言辞表达；3) 住院患者；4) 愿意参加本次研究。排除标准：1) 无法沟通者；2) 出现

严重并发症(严重的心、肺、脑、肝、肾疾病)。 
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2.2. 调查工具 

1) 人口学资料，采用研究者自行设计的一般资料调查表。内容包括性别、年龄、高血压家族史、吸

烟史、饮酒史、体育锻炼习惯、情绪状态、熬夜习惯、疾病史等。2) 高血压病人自我管理行为测评量表

(Hypertension Patients Self-Management Behavior Rang Scale, HPSMBRS) [7]，包括 6 个维度即用药管理、

病情监测、饮食管理、运动管理、工作与休息管理、情绪管理，共 33 个条目。量表采用 Likert-Scale 模

式，按 1~5 分，总分为 165 分。本量表 Cronbach’s α系数为 0.914，具有良好的信度、效度及可操作性。

为使所得各量表分数可比较，将原始得分进行标准化转化，标准化分数 = 因子人均值 ÷ 各条目满分数 × 
100。标准得分被分为 3 个等级：<60 分为低水平，60~79 分为中等水平，≥80 分为高水平。 

2.3. 调查方法 

于 2020 年 12 月~2021 年 4 月，由研究者亲自前往深圳某两家三甲医院发放问卷。本研究共发放 121
份问卷，全部回收，有效问卷 121 份，有效回收率 100%。 

2.4. 统计学方法 

采用 SPSS23.0 录入及分析数据，采用均数 ± 标准差( X S± )、频数、百分比进行统计描述，使用 t
检验、方差分析、多元线性回归进行分析。P < 0.05 为差异具有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 住院高血压患者基本情况 

共 121 名住院高血压患者，住院高血压患者人口学资料特征，见表 1。 
 
Table 1. Demographic characteristics of hospitalized patients with hypertension (n = 121) 
表 1. 住院高血压患者人口学资料特征(n = 121) 

 分组 人数 百分比(%) 

性别 男 73 60.33 

 女 48 39.67 

年龄 中青年 77 63.64 

 老年 44 36.36 

文化层次 小学及以下 23 19.01 

 初中 19 15.70 

 高中(中专) 38 31.40 

 大学(大专)及以上 41 33.89 

高血压程度 轻度 72 59.50 

 中度 28 23.14 

 重度 21 17.36 

婚姻状况 已婚 116 95.87 

 未婚 1 0.83 

 丧偶 4 3.30 
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3.2. 住院高血压患者自我管理水平 

住院高血压患者自我管理总体得分为(116.28 ± 19.80)分，标准化得分为 70.47 分。其中，老年住院高

血压患者自我管理平均总分为(128.20 ± 15.00)，标准化得分为 77.70 分。中青年住院高血压患者自我管理

平均总分为(109.47 ± 19.03)，标准化得分为 66.35 分，见表 2。 
 
Table 2. Total self-management score and each dimension score of hospitalized patients with hypertension (n = 121) 
表 2. 住院高血压患者自我管理总分及各维度得分(n = 121) 

项目 原始得分( X S± ) 标准化得分 

自我管理总分 116.28 ± 19.80 70.47 

用药管理 17.77 ± 3.36 88.85 

病情监测 11.91 ± 4.08 59.55 

饮食管理 34.02 ± 7.49 68.04 

运动管理 10.88 ± 3.47 72.53 

工作与休息管理 17.56 ± 3.79 70.24 

情绪管理 24.15 ± 6.07 69.00 

3.3. 住院高血压患者自我管理水平的单因素分析 

结果表明，年龄、吸烟史、饮酒史等组别的得分差异有统计学意义(P < 0.05)。在自我管理的六个维

度中，中青年与老年人在病情监测、饮食管理、运动管理、工作与休息管理、情绪管理方面差异有统计

学意义(P < 0.05)，见表 3。 
 
Table 3. Univariate analysis of self-management level of hospitalized patients with hypertension (n = 121) 
表 3. 住院高血压患者自我管理水平的单因素分析(n = 121) 

项目 N 自我管理得分( X S± ) t/F P 

性别     

男 73 115.32 ± 20.08 
−0.660 0.510 

女 48 117.75 ± 19.49 

年龄     

中青年 77 109.47 ± 19.03 
−5.607 0.000 

老年人 44 128.20 ± 15.00 

文化层次     

小学及以下 23 103.70 ± 20.25 

5.379 0.002 
初中 19 117.00 ± 14.66 

高中(中专) 38 115.92 ± 17.42 

大学(大专)及以上 41 123.34 ± 20.74 

病程     

一年 17 110.00 ± 28.78 
−1.417 0.159 

两年及以上 104 117.31 ± 17.90 
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Continued 

医疗付费方式     

医保 98 120.41 ± 17.59 
5.226 0.000 

自费 23 98.70 ± 19.35 

年收入     

≤9万 80 114.58 ± 17.73 

1.823 0.166 10~20 万 29 122.31 ± 20.20 

>20 万 12 113.08 ± 29.20 

居住情况     

独居 7 118.29 ± 13.33 

1.145 0.322 与老伴 44 112.68 ± 23.30 

与子女 70 118.34 ± 17.75 

高血压程度     

轻度 72 117.25 ± 16.50 

0.325 0.723 中度 28 113.68 ± 21.21 

重度 21 116.43 ± 27.68 

婚姻状况     

已婚 116 116.13 ± 20.07 

0.089 0.915 未婚 1 122.00 ± 0.00 

丧偶 4 119.25 ± 14.64 

高血压家族史     

有 82 114.59 ± 20.87 

0.944 0.392 无 22 120.27 ± 18.64 

不清楚 17 119.29 ± 15.24 

吸烟史     

有 25 107.40 ± 19.14 
−2.576 0.011 

无 96 118.59 ± 19.40 

饮酒史     

有 27 99.78 ± 22.32 
−5.475 0.000 

无 94 121.02 ± 16.27 

体育锻炼习惯     

有 81 124.06 ± 13.52 
7.403 0.000 

无 40 100.53 ± 21.23 

时常自感焦虑、压力     

是 53 109.08 ± 19.98 
−3.718 0.000 

否 68 121.90 ± 17.87 
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Continued 

有熬夜习惯     

是 37 103.00 ± 21.53 
−5.452 0.000 

否 84 122.13 ± 15.89 

患有其他慢性疾病     

无 56 116.71 ± 19.26 

2.921 0.058 有 59 117.76 ± 19.07 

不清楚 6 97.67 ± 25.84 

3.4. 住院高血压患者自我管理水平的影响因素分析 

以高血压病人自我管理行为测评量表总分为因变量，将人口学资料作为自变量进行多元回归分析。

结果年龄、文化程度、家族史、饮酒习惯、体育锻炼习惯、时常感觉有压力、焦虑进入回归方程，见

表 4。 
 
Table 4. Multivariate linear regression analysis of self-management level of hospitalized patients with hypertension (n = 121) 
表 4. 住院高血压患者自我管理水平的多元线性回归分析(n = 121) 

自变量 回归系数 标准误 偏回归系数 t P 

常量 76.736 10.155 - 7.556 0.000 

年龄 12.042 2.657 0.294 4.532 0.000 

文化层次 4.383 1.135 0.245 3.861 0.000 

饮酒习惯 14.843 3.096 0.313 4.794 0.000 

体育锻炼习惯 −14.659 2.866 −0.350 −5.115 0.000 

时常感觉有压力、焦虑 6.025 2.499 0.152 2.411 0.017 

家族史 −3.717 1.749 −0.137 −2.125 0.036 

注：R = 0.765；R2 = 0.585；调整后 R2 = 0.563。 

4. 讨论 

4.1. 深圳市住院高血压患者自我管理处于中等水平 

本研究中，深圳市住院高血压患者自我管理处于中等水平，表明深圳市住院高血压患者自我管理现

状存在不足，需要提高深圳市住院高血压患者的自我管理水平。该研究结果，与葛广全等的研究相似[8] [9] 
[10]，陈小良等[11]的研究也表明深圳市光明区高血压患者自我管理处于中等水平，高血压患者的自我管

理执行能力有待加强。刘小立等[3]的研究也表明深圳市高血压患者的患病率不断提高，其自我管理能力

需要加强。国家越来越重视高血压等慢性病的防控工作，在社区基层卫生工作中，社区健康服务中心通

过健康教育、慢病随访、建立个人档案等工作促进高血压患者自我管理水平。社会通过一系列的措施，

可以提高大众的健康观念、意识，使其生活中的自我管理行为好转[9]。 
虽然高血压患者的自我管理水平有所好转，但整体情况任然不乐观[12] [13]，高血压患者自我管理存

在诸多薄弱环节，如不良的生活方式、不遵医嘱等行为。本研究发现，高血压患者的用药管理、运动管

理较好，饮食管理、病情监测表现较差。有研究表明，高血压患者的治疗用药管理较好可能与患者形成

遵医嘱服用药物的固定观念、态度有关，遵医嘱后药物治疗的效果一定程度上也强化了患者的自信心[8]。
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适当的运动有助于健康的观念在社会已经是共识，高血压患者进行恰当的运动有利于疾病的稳定，增强

机体抵抗力。本研究中大部分老年人有每天进行体育锻炼 30~60 分钟的习惯，而部分年轻人因为工作时

间关系，未能每天都进行体育锻炼。在饮食管理方面，刘腾腾的研究表明[14]，大部分患者能够意识到高

盐高脂饮食对疾病的不利，但由于长期固定的饮食传统不易改变，导致高血压患者饮食管理不佳。梁迎

接等[9]的研究也表明，高血压患者的饮食管理一般，多数患者受饮食习惯、经济能力等影响，其饮食种

类单一、不均衡，对食物的相关知识也欠缺。本研究中中青年在饮食方面的管理水平不如老年人，原因

可能是中青年高血压患者在外就餐、吃外卖较多，患者长时间低盐低脂的饮食难以执行[15]。高血压患者

病情监测较差，这与赵秋利等人的研究一致[10]，高血压病情较隐匿，并发症出现晚，导致高血压患者初

期不够重视自身疾病，对血压测量、复诊等病情监测依从性差，而且部分高血压患者存在认为血压稳定

后没必要定期复查的错误观念。 

4.2. 住院高血压患者自我管理水平的影响因素 

研究表明：年龄、文化层次、家族史、饮酒习惯、体育锻炼习惯、时常处于压力、焦虑状态是住院

高血压患者自我管理的影响因素，现分析如下。 

4.2.1. 年龄 
老年人的自我管理状况要比中青年好，这与以往的研究一致。本研究中，中青年在病情监测、饮食

管理、运动管理、工作与休息管理、情绪管理方面都不如老年人。究其原因可能是因为年纪较轻的人需

要承担家庭照顾角色，如工作、育儿等，没有多余时间及精力放在管理疾病上[16] [17]。此外，老年人由

于退休后有更多的时间可以参加体育锻炼，如散步、打太极、扭秧歌等。此外，随着年龄的增加，老年

人的知识及经验慢慢积累，情绪趋于稳定，能够更加冷静和客观分析周边事物[16] [17]。 

4.2.2. 文化层次 
类似研究表明，文化程度与药物管理呈正相关，文化程度越高的患者其对药物的管理也越好[18]。文

化程度高者更容易接纳疾病，对疾病的理解能力也强，收集疾病信息的来源更多，患者的正确认知可以

促进其健康行为，因此其可以采取更积极方式应对高血压。 

4.2.3. 饮酒、运动习惯 
临床研究表明，饮酒等行为与血压水平相关，饮酒的患者自我管理水平低，不饮酒的患者自我管理

水平高[10]。有体育锻炼习惯的患者在生活上更注重健康观念、更自律，所以有体育锻炼习惯的患者在疾

病自我管理上表现得也更自律。 

4.2.4. 心理因素 
心理因素是影响高血压患者自我管理水平的重要因素，精神状态不佳将影响药物的治疗效果，管理

好压力可以减少患者心理因素对疗效的影响[19]。杨玲娜等的研究表明[13]，高血压患者的负性情绪与自

我管理水平呈负相关。有研究表明，高血压患者存在焦虑情绪与患者担心疾病预后及加重家庭负担有关

[20]。国外学者 Cornwel 等人的研究也表明[21]，抑郁、认知障碍在老年人的生活中很常见，并可能对患

者的自我疾病管理产生不良影响。 

5. 小结 

深圳市高血压患者的自我管理处于中等水平，其中年龄、文化层次、家族史、饮酒习惯、体育锻炼

习惯、时常处于压力、焦虑状态是住院高血压患者自我管理的影响因素。目前深圳市住院高血压患者的

自我管理水平亟待提高，需要患者自身的努力以及医护人员的有效参与和社会的大力支持[22]。此外，随
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着社会经济发展及人们生活方式的改变，近年来，该疾病呈年轻化趋势，中青年高血压患病率不断上升。

本研究表明中青年高血压患者的自我管理水平较低，因此，进一步提高中青年高血压患者的自我管理能

力十分关键[23] [24]。在患者住院期间，医务工作者应注重调动患者在疾病自我管理中的积极性和主动性，

进一步开展有效可行的干预措施，提高其自我管理水平。 
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