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终末期糖尿病肾病患者血液透析的临床护理观察 
龚卓群 

（六安市中医院  肾病一科） 

摘要：目的 探究终末期糖尿病肾病血液透析患者临床护理的效果。方法 选择 2018 年 12 月至 2020 年 12 月本院血透中心接收终末期糖尿
病肾病血液透析患者 60 例作为研究对象，使用数字表法随机分组，可分对照组和观察组，每组各 30 例。对照组采取常规护理，观察组采取临
床针对性护理。比较两组患者透析期间并发症发生率以及护理前后心理情绪状态。结果 观察组患者营养不良、炎症、低血压、心律失常发生
率均低于对照组（P<0.05）。观察组患者护理后焦虑、抑郁得分均低于对照组（P<0.05）。结论 临床护理可改善终末期糖尿病肾病血液透析患
者心理状态，减少并发症发生。 
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前言：肾病是糖尿病患者常见并发症，若未能及时诊治，极易导

致肾脏功能衰竭，危及生命安全。血液透析是终末期肾脏疾病首选治
疗方法，但血液透析治疗也存在疗程长、风险高等问题，需辅以良好
的护理干预[1]。本文即选择终末期糖尿病肾病血液透析患者 60 例作
为研究对象，探究临床护理的应用效果，见下文。 

1.资料和方法 
1.1 一般资料 
选择 2018 年 12 月至 2020 年 12 月本院血透中心接收终末期糖尿

病肾病血液透析患者 60 例作为研究对象，使用数字表法随机分组，
可分对照组和观察组，每组各 30 例。对照组中，男患者 18 例、女患
者 12 例，年龄 55~78 岁，平均年龄（67.24±4.36）；糖尿病病程 3~8
年，平均病程（5.57±1.36）年。观察组中，男患者 17 例、女患者
13 例，年龄 53~80 岁，平均年龄（67.26±4.35）；糖尿病病程 3~9 年，
平均病程（5.60±1.35）年。两组患者资料比较，差异无统计学意义
（P>0.05），具有可比性。且医院伦理委员会批准研究，患者及家属
知情同意。 

1.2 方法 
对照组采取常规护理，即协助患者完整透析治疗，做好患者透析

导管的护理，给予口头健康教育等。观察组采取临床针对性护理，具
体：①心理护理：护理人员因积极主动与患者进行沟通，通过患者言
语、神色、行为等方式了解其心理状态，及时疏导患者心中的负性情
绪，并通过通俗易懂的语言和方法为患者详细讲解血透治疗相关信
息，提高患者的疾病认知，减少恐惧心理，从而稳定情绪，积极、乐
观面对治疗。②饮食护理：血透治疗极易导致患者营养不良，故而护
理人员需针对患者个人饮食习惯制定个体化的饮食计划表，叮嘱患者
及家属严格遵照表中指导饮食，如多喝水、忌烟酒、控制热量和糖类
摄入、控制蛋白质等。③并发症护理：因疾病和治疗双重因素影响，
患者体质多较弱，容易出现各种并发症，故而也需予以针对性的护理
措施，如炎症护理，护理人员需指导患者做好皮肤清洁工作，避免皮
肤感染，并合理应用抗生素。 

1.3 观察指标 
（1）比较两组患者透析期间并发症发生率。并发症包括营养不

良、炎症、低血压、心律失常四类。 
（2）比较两组患者护理前后心理情绪状态。使用焦虑自评量表、

抑郁自评量表，量表总分均为 80 分，以 53 分为焦虑、抑郁界线，得
分越高，患者焦虑、抑郁情绪越严重[2]。 

1.4 统计学方法 
采用 SPSS 26.0 统计软件。计量资料以( sx ± )表示，采用 t 检验；

计数资料以[例(%)]表示，采取χ2检验。P<0.05，差异有统计学意义。 
2.结果 
2.1 两组患者透析期间并发症发生率比较 
观察组患者透析期间营养不良、炎症、低血压、心律失常四项并

发症发生率均低于对照组（P<0.05）；见表 1。 
2.2 两组患者护理前后心理情绪状态比较 
两 组 患 者 护 理 前 心 理 情 绪 得 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义

（ P>0.05 ）；观 察组 患者 护理 后焦 虑、 抑郁 得分 均低 于对 照组

（P<0.05）；见表 2。 
表 1 透析期间并发症发生率比较[n（%）] 
组别 营养不良 炎症 低血压 心律失常 

对照组
（n=30） 

5（20.00） 8（26.67） 4（13.33） 4（13.33） 

观察组
（n=30） 

0（0.00） 1（3.33） 0（0.00） 0（0.00） 

χ2 5.4545 6.4052 4.2857 4.2857 
P 0.0195 0.0114 0.0384 0.0384 

表 2 护理前后心理情绪状态比较( sx ± ；分) 
焦虑 抑郁 

组别 
护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组
（n=30） 

55.68±5.42 50.16±4.36 57.16±4.85 52.18±5.03 

观察组
（n=30） 

55.70±5.36 42.84±4.28 57.18±4.82 44.28±4.86 

T 0.0144 6.5623 0.0160 6.1865 
P 0.9886 0.0000 0.9873 0.0000 

3.讨论 
当人体长期处于高血糖状态时，可引起肾脏内部微血管病变，导

致肾小球硬化，从而引起糖尿病肾病，若未能及时诊治，肾病可进一
步发展，最终引起肾脏功能衰竭[3-4]。 

血液透析治疗是临床常见的一种肾脏替代疗法，被广泛应用于各
种终末期肾脏疾病患者治疗工作当中。但血液透析并不能识别人体血
液中的有益成分，故而血液透析治疗患者机体抵抗力、免疫力较弱，
营养不良状况也较为普遍，一定程度上提升了并发症发生几率，降低
治疗效果，需予以有效的护理干预。 

本文中，观察组患者并发症发生率低于对照组（P<0.05），由此
可见，在终末期糖尿病肾病患者血液透析治疗期间应用临床针对性护
理干预可减少并发症发生。这可能是因为该护理方案重视患者并发症
的预防，如通过皮肤清洁预防皮肤感染。 

而观察组患者护理后焦虑、抑郁得分均低于对照组（P<0.05），则表
明了临床针对性护理干预对患者心理情绪的改善效果。通过临床的针对
性护理干预，护理人员可充分了解患者心理情绪变化，予以及时的疏导，
并通过高效的健康教育增强患者信心，从而降低患者焦虑、抑郁得分。 

综上所述，对终末期糖尿病肾病血液透析患者应用临床针对性的
护理干预效果显著，值得推广。 

参考文献： 
[1]杨洁. 终末期糖尿病肾病血液透析患者细节护理管理分析[J]. 

河北北方学院学报（自然科学版）,2018,34(8):25-27. 
[2]莫宏. 血液透析治疗终末期糖尿病肾病的护理分析[J]. 中国保

健营养,2020,30(4):202. 
[3]林昕婷. 细节护理在终末期糖尿病肾病患者血液透析治疗中

的应用效果[J]. 糖尿病新世界,2021,24(2):110-112,116. 
[4]王玉莲. 终末期糖尿病肾病血液透析的临床特点及护理体会

[J]. 中西医结合心血管病电子杂志,2019,7(16):99. 


