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护理园地

老年糖尿病患者社区护理干预的效果分析 
曹  艳 

（南京市玄武区兰园社区卫生服务中心  江苏  南京  210000） 

摘要：目的：为了探讨社区护理的干预治疗方式对老年糖尿病患者的治疗效果，并从而提升其生活质量的影响。方法：挑选从 2015 年 2
月至 2017 年 2 月在我社区患有糖尿病并进行过住院治疗的老年患者 110 名，随机将其分为两组，即实验组与对照组各为 55 名，对实验组的患
者采取社区护理的方式进行干预治疗，对对照组患者仍使用以往的普通护理方式，将两组患者在干预治疗后的血糖指数进行比对。结果：社区
护理的干预治疗结束后，与对照组患者相比，实验组患者的空腹血糖和餐后血糖指数都出现了明显的下降趋势。结论：社区护理干预治疗能够
有效地提升老年糖尿病患者的治疗效果，从而在很大程度上提升了患者的生活质量，可进行广泛的运用。 
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1 引言 

经济的发展固然带来人民生活水平的全面提高，但与此同时产生

的生活不规律、饮食不安全、作息不健康等一系列日常问题也成为了

引发糖尿病的主要因素[1]。观察我国目前的糖尿病发展现状，发病率

逐年在提高，发病年龄却在不断的降低。这不仅给发病人群的生活带

来了很大影响，严重降低了其生活质量，甚至可能威胁到他们的生命

安全。本文便从此现状入手，通过探讨社区护理干预治疗方式是否能

对糖尿病患者起到良好的治疗效果，从而将其高效运用起来以提高糖

尿病的临床治疗率。详细过程如下。 

2 一般资料 

在 2015 年 2 月至 2017 年 2 月之间，挑选我社区老年糖尿病患者

110 名，在确定这 110 名患者都没有再患有其它疾病的情况下，随机

的将其分为实验组与对照组，各为 55 名。在这其中，男女年龄段大

约分布在 55～85 岁之间，平均为（69.45±12.55）岁；病程阶段分布

为 3～19 年，平均即（11.24±2.23）年。 

3 方法 

3.1 资料来源 

在 2015 年 2 月至 2017 年 2 月之间，挑选我社区老年糖尿病患者

110 名，在确定这 110 名患者都没有再患有其它疾病的情况下，随机

的将其分为实验组与对照组，各为 55 名。在这其中，男女年龄段大

约分布在 55～85 岁之间，平均为（69.45±12.55）岁；病程阶段分布

为 3～19 年，平均即（11.24±2.23）年。 

3.2 方法 

(1)健康教育 

对患者进行健康教育是社区慢病管理治疗的一个重要内容。首先

可以通过发放糖尿病知识小手册、社区黑板报等较简单的方式让患者

对糖尿病的相关内容有一个系统的了解。其次可以不定期开展糖尿病

知识讲座来使患者对糖尿病有更加深入的了解。在这个过程中，不仅

可以让专业的医护人员进行知识讲解，还可以让对血糖控制较好的患

者们积极发言，向更多的患者分享他们良好的治疗经验，互相交流彼

此的心得。 

(2)加强饮食与药物的管理 

糖尿病患者是有很多需要忌口的东西的，所以医护人员要严格把

控其饮食问题，基本上只能摄取低脂、低糖的食物，对于高热量和辛

辣的食物要尽力去避免[2]。与此同等重要的，还有对药物的管理，医

护人员一定要让患者清楚地了解到自己所用药物的服用方式和注意

事项，以免出现意外状况。 

(3)适度运动 

对于糖尿病患者来说不是一味的坐下休息就好，通过适度的运动

来保证身体机能的正常运行也是十分必要的。护理人员可以根据患者

病情程度的不同为其制定分阶段的运动计划。例如在一开始运动时，

可以做一些适合他们的慢性运动。如：散步、太极拳等项目；在身体

情况有所好转后，也可以涉及到慢跑、乒乓球等活动。不过在运动过

程中，需要保持一定的节奏并且尽可能的有人陪同。 

(4)心理指导 

我们通常所说的一个人的整体状态不仅指他的身体健康，还包括

其心理状态[2]。如果一个人的心理长期处于紧绷或压抑状态，也会使

其身体产生相应的不良反应，从而致使病情恢复缓慢甚至复发。所以

护理人员要经常与患者进行沟通，了解他们的心理状态，提供有效的

心理安慰，让患者能尽可能的保持好心情。 

（5）日常生活护理：提醒患者食物以高蛋白、高营养、清淡、

低盐以及低糖为主，多食蔬菜水果。居住环境保持卫生、整洁，定期

进行通风。每日进行温水泡脚 30 分钟，穿宽松、柔软的鞋子。 

（6）（6）电话随访：定期安排社区人员对老年糖尿病患者进行

电话随访，主要针对饮食、用药、身体状态、血糖监测等情况进行详

细了解。为了监督患者的自律性，可通过考核、问卷调查等方式进行

检测。 

3.3 疗效判定 

两组患者使用不同的护理方式进行治疗，观察护理之后的护理效

果和病情控制情况，以及患者家属对社区护理满意度。护理效果主要

通过对患者在社区护理期间空腹测量血糖数据为判定依据，以及对患

者用餐两小时后的血糖进行测量。 

显效：空腹血糖在 6.1mmol/L，或者降低大于 35%，餐后 2 小时

血糖在 7.2 以下，或者降低大于 35%； 

有效：空腹血糖在 7.5mmol/L，或者降低幅度在 15%-30%之间，

餐后 2 小时血糖在 9.6mmol/L 以下，或者降低幅度在 15%-30%之间； 

无效：空腹血糖值与餐后 2 小时血糖值降低幅度均在 15%以下。 

3.4 统计学方法 

此次实验采用 SPSS22.0 的统计学软件对两组糖尿病患者的空腹

血糖和餐后两小时的血糖数据进行整理分析。 

4 结果 

如表 1 所示，与对照组相比，实验组的糖尿病患者血糖在接受社

区护理干预治疗后的血糖控制情况更好。 

表 1 两组糖尿病患者血糖控制情况 

组别 例数（n） 空腹血糖 餐后两小时血糖 

对照组 55 9.2±2.5 10.07±2.4 

实验组 55 6.7±2.0 7.2±2.3 

5 讨论 

糖尿病的发病原因是人体胰岛素分泌异常，此病病程长，患者需

终身用药来保证疾病症状不恶化，因此使患者的经济和精神压力加

重。且糖尿病患者需极其重视饮食和运动，所以也降低了患者对护理

和治疗的依从性。老年糖尿病患者因认知程度和接受能力的局限性，

情况更不理想。 

糖尿病作为我国目前一种高发的疾病，其本身是不可怕的，可怕

的是由其引发的一系列并发症状，这些并发症往往是对患者生活质量

造成影响的最大因素[3]。而并发症的发作，普遍是由于患者对自身病

情及如何进行康复治疗认识不足，导致在病情恢复过程中的血糖及其

他相关身体指数不能得到良好的控制。社区护理干预便在这种情况

下，首先对患者进行全面的疾病知识普及，让其对疾病治疗方式有充 
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