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糖尿病高危足患者足部自我管理的研究进展

王碧瑶

慈溪市红十字医院 浙江舟山

【摘要】糖尿病是一种常见的慢性代谢性疾病，糖尿病足是糖尿病常见的慢性并发症之一。糖尿病高危足是

发展成糖尿病足的过渡阶段，通过积极的治疗和干预，80%的糖尿病足是可以预防的。因此，对糖尿病高危足患

者进行有效的健康教育及疾病预防，提高患者的自我管理能力是很有必要的。本文就糖尿病高危足患者足部自我

管理的研究现状，评估工具，影响因素这三方面进行综述，旨在为临床护理工作提供依据。
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Research progress of foot self-management in high risk diabetic foot patients
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【Abstract】Diabetes is a common chronic metabolic disease, and diabetes foot is one of the common chronic

complications of diabetes. Diabetes high-risk foot is the transition stage of developing into diabetes foot. Through active

treatment and intervention, 80% of diabetes foot can be prevented. Therefore, it is necessary to carry out effective health

education and disease prevention for patients with diabetes high-risk foot and improve their self-management ability.

This article reviews the research status, evaluation tools and influencing factors of foot self-management in high-risk

patients with diabetes, in order to provide basis for clinical nursing.
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糖尿病足（Diabetic Foot，DF）是以糖类代谢紊

乱为前提，由于血管病变和神经功能异常，导致患者

下肢出现足部感染、溃疡和（或）深层组织破坏[1]。中

国糖尿病足防治指南(2019 版)(Ⅲ)数据显示：我国 50

岁以上的糖尿病病人糖尿病足发病率高达 8.1%;面临

截肢风险病人高达 85%；糖尿病足溃疡死亡率高达

11%；糖尿病足截肢死亡率高达 22%。高危足是发展

成糖尿病足的过渡阶段，通过积极的治疗和干预，80%

的糖尿病足是可以预防的[2]。2020 年中国糖尿病足诊

治指南将糖尿病高危足定义为：糖尿病患者未出现足

溃疡但存在周围神经病变，不管是否存在足畸形或周

围动脉病变或足溃疡史或截肢（趾）史[3]。目前我国糖

尿病患者的足部健康形势越来越严峻，既往研究报道

指出，糖尿病足具备难治愈的特点，所以预防胜于治
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疗，通过加强糖尿病高危足的管理提高糖尿病高危足

患者足部的自我护理能力可达到预防糖尿病足的有效

目标。因此，本文就糖尿病高危足患者足部自我管理

相关的研究进行综述，为临床工作者及研究者提供借

鉴。

1 糖尿病高危足患者足部自我管理现状

1.1 糖尿病高危足患者足部自我管理的知识掌握

程度

在国外，以糖尿病高危足患者为对象的足部管理

研究尚不多，主要停留在糖尿病患者及糖尿病足患者

身上。巴西一项研究显示，49.4％的糖尿病患者不了解

足部卫生和足部检查内容，56.5％的患者不了解正确修

剪指甲的方法[4]。在沙特阿拉伯进行横断面调查发现，

有很高比例的糖尿病患者具有良好的足部自我护理知

识。Hu，J使用了西班牙语版本的 SKILLD 对 111名

患有 T2DM 的西班牙裔患者测试显示，平均 SKILL
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D 得分为 35.1%。在国内，张蔓菁等对厦门某医院 11

9 例糖尿病高危足患者的足部护理知识进行调查发现

他们缺乏对足部护理知识的了解。丁飚等对上海某三

级医院的 92例２型糖尿病高危足患者调查发现病人糖

尿病足部护理相关知识掌握情况呈中等偏低水平。马

睛雅等对糖尿病高危足患者进行半结构访谈发现，大

部分患者不了解足部相关知识，且不知道如何正确地

进行足部自我护理。

1.2糖尿病高危足患者足部自我管理的态度

Abdulghani 等研究表明，糖尿病高危足患者对足

部护理的态度较差，也不愿接受糖尿病足部自我护理

的健康教育。丁飚等研究发现糖尿病高危足病人未对

足部护理加以重视，其关注的焦点仍放在血糖控制上。

马睛雅等对糖尿病高危足患者进行访谈发现他们渴望

接受足部相关的健康教育，甚至自己主动寻求足部自

我护理的知识。周伟蓉等对湖南省某三级医院的 190

例糖尿病高危足患者进行调查发现，他们参与预防糖

尿病足态度较为积极。

1.3糖尿病高危足患者足部自我管理的行为水平

在印度，由于社会、宗教和经济上的强迫，许多

人赤脚走路。而在英国，2 型糖尿病患者每年到医院

进行足部检查的比例达 87%，在美国也有 71.20%的糖

尿病患者会定期到医院进行专业的足部检查。Kim EJ

等对韩国两家医院的 131名糖尿病足溃疡门诊和住院

患者进行横断面调查显示患者的自我护理能力处于中

等水平。张蔓菁等研究显示，糖尿病高危足患者规律

性自我护理的比例偏低。李静等对 300例 2 型糖尿病

高危足患者的研究发现他们的足部护理行为水平相对

较低。龙美岑等对四川某医院的 204例糖尿病高危足

患者的研究发现他们的足部护理行为处于中等水平。

杨柳等对广州市 4所三甲医院的糖尿病足高危患者的

调查显示他们的足部护理行为的总体水平较差。

2 糖尿病高危足患者足部自我管理的评估工具

2.1糖尿病高危足患者足部自我管理的知识评估

Hu，J 使用了西班牙语版本的糖尿病口语知识量

表 SKILLD 用来评价糖尿病患者掌握足部护理知识的

水平，信度 0.72。该量表只适用于识字量少的患者，

对于具备一定文化水平的患者，适用性有待研究。黄

玉娟等使用了白姣姣自行设计糖尿病足部知识问卷，

内容包括鞋袜选择、足部检查、趾甲修剪、外出问题

处理、足部问题应对及日常行为习惯 6 个方面的内

容．回答正确得 1分，回答错误得 0 分。得分越高说

明知识掌握越好，反之越差。自行设计的问卷未经过

信效度校验，缺乏一定的严谨性，需进一步验证及应

用。胡申玲等使用由中华医学会糖尿病分会依据糖尿

病态度 3公式量表（The Diabetes AttitudeScale－3，DAS

－3）翻译成中文的足部护理知识问卷，包含 6个维度，

24个条目，各维度分别为：足部检查、足部日常护理、

足部趾甲修剪、足部问题治疗、鞋型选择、足部皮肤

干燥的处理。每个条目的选择有正确、错误、不知道 3

个选项，最后回答的答案正确得 1分，错误或不知道

得 0分，总分 24分，得分越高者，说明足部护理知识

掌握得越好，重测信度为 0.87，Cronbach α系数为 0.85。

该量表是由糖尿病患者相关态度量表转化而来，并未

专门针对足部自我护理。

2.2 糖尿病高危足患者足部自我管理的行为能力

评估

周培培，刘少琴等采用中文版诺丁汉足部护理评

估量表（NAFF）评估患者的自我护理能力。问卷包括

足部日常检查、足部清洁、足部保护、鞋袜选择、问

题求医行为 5个维度，量表总计 24个条目，其中 8个

条目采用反向计分。使用 Likert 4 点评分法，其中正

向条目按照“从不”、“很少”、“有时”、“经常”，反向条

目按照“经常”、“有时”、“很少”、“从不”依次计 0～3

分，量表总分范围为 0～72 分。该量表中文版的

Crobanch's α系数为 0.77，重测信度为 0.76，该量表现

已被广泛应用。张瑜、储玲玲等应用了糖尿病自我管

理行为量表（SDSCA）。评估总量表的 Cronbach's α

系数为 0.62，重测信度为 0.83。该量表共含饮食、运

动、监测、吸烟状态及足部护理 5个维度、11个条目，

每个条目 0~7分，依据患者 1 w内从事上述活动的天

数进行计分，共 77分。该量表囊括了患者的全身管理，

并未专门针对足部管理。张伊辉等采用跨文化翻译原

则对马拉加大学糖尿病足部自我护理问卷汉化，形成

中文版问卷。包括个人照顾、足部护理和鞋袜穿着 3

个方面，共 16个条目，采用 5 级评分法，患者按照

实际情况进行评价，得分越高，足部护理行为越好[4]。

该问卷的 Cronbach’s α系数为 0.873，重测信度系数为

0.832，具有良好的信度和效度。该问卷具有条目数较

少、语义清晰、便于理解等优点且患者接收程度高。

但其由于近期才被汉化，现在国内应用较少，需进一

步验证及应用。梅花等选用由 toobert DJ设计开发的足
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部自我护理行为量表，由我国内分泌医生及其团队进

行了翻译与引进。该量表由 5 个条目组成，以 0-7 计

分。最终得分采用统计标准分法进行计算，标准总得

分=（统计实际标准得分 /统计可能的最低标准得

分)×100，并最终确定了每个标准总得分＜60分为“ 较

差”，60-80分为“中等”，≥80分为“良好”。该量表信效

度为 0.88，Cronbach’s α 的系数为 0.77。该量表专门

针对足部护理行为，因由国外引进，目前引用还不多。

3 糖尿病高危足患者足部自我管理的影响因素

3.1患者因素

3.1.1文化程度

刘国彩等研究显示，文化程度越高，知识和态度

得分也就越高。Indrayan等研究表明教育年限 10年及

以上的患者足部护理行为要优于教育年限在 9 年或以

下的患者。这与文化程度高，对于知识的接受以及理

解能力也就越高有关[5-8]。

3.1.2糖尿病病程

Ahmad Sharoni 等研究结果表示患病时间较长的

高危足患者的足部护理行为得分更高[9-10]。刘丽萍等对

1000例 2型糖尿病高危足患者的研究显示病程越长，

足部护理知识了解程度越高，足部自我护理行为越佳。

由于病程长的患者需要定期复查，复查期间可以与医

护人员讨论疾病问题，因此获得了较多的足部自我护

理信息，行为能力也就随之提高[11-13]。

4 小结

综上所诉，目前国内外的糖尿病高危足患者的足

部自我管理状况仍不乐观，仍需进一步加强。良好的

评估工具能准确的反应患者足部自我管理的能力，国

内外的评估工具层出不穷，且各有优缺点，研究者应

结合患者的因素选用合适的评估工具。患者足部自我

管理的影响因素也较多，希望以后的研究能从这些影

响因素中找到适合每一位患者的自我管理方案，从而

有效预防糖尿病足的发生。
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