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糖尿病健康管理在糖尿病社区护理管理中的应用分析 

初志萍 1，初圆圆 2 
1 荣成市人和中心卫生院  山东荣成 

2 荣成市人民医院  山东荣成 

【摘要】目的 本文宗旨在于糖尿病患者的护理应用，并探讨对此类患者实施健康管理的实施价值。方

法 此次的临床科研考察对象，均为 2020 年 1 月至 2021 年 1 月期间本社区糖尿病患者，合计 100 例，按护

理措施将病患分为对照组和观察组（每组各 50 例）。对照组实施护理干预，观察组实施针对性、精细化的

健康管理干预，对比两组患者护理前后餐前、餐后血糖值，以及生活质量评分、依从性。结果 护理前，对

照组患者餐前血糖值为 9.82±2.36mmol/L、餐后 2 小时为 11.35±2.11mmol/L、观察组患者餐前血糖值为 9.88
±1.68mmol/L、餐后 2 小时为 9.88±1.68mmol/L，护理后，对照组患者餐前血糖值为 9.68±2.14mmol/L、餐

后 2 小时为 10.29±1.84mmol/L、观察组患者餐前血糖值为 7.25±1.86mmol/L、餐后 2 小时为 8.66±
1.21mmol/L。且观察组护理质量评分及依从性均高于对照组，组间数据统计，差异具有统计学意义，P<0.05。
结论 对于糖尿病的患者，实施针对性、精细化的健康管理护理干预，可有效提高临床有效率，使患者血糖

值达到平稳的状态，极大程度减轻患者痛苦，提高生活质量，值得推广、建议提倡。 
【关键词】糖尿病；规范管理；社区护理健康教育；血糖指标；血压指标 
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【Abstract】 Objective The purpose of this paper is the nursing application of diabetic patients, and to 
explore the implementation value of health management for such patients. Methods The subjects of this clinical 
research study were all diabetic patients in the community from January 2020 to January 2021, with a total of 100 
cases. According to the nursing measures, the patients were divided into the control group and the observation 
group (50 cases in each group). The control group was given nursing intervention, and the observation group was 
given targeted and refined health management intervention. The pre- and post-prandial blood glucose levels, quality 
of life scores and compliance were compared between the two groups before and after nursing. Results Before 
nursing, the preprandial blood glucose of the control group was 9.82±2.36 mmol/L, 2 hours postprandial was 
11.35±2.11 mmol/L, and the preprandial blood glucose of the observation group was 9.88±1.68 mmol/L, 2 hours 
postprandial 9.88±1.68mmol/L, after nursing, the preprandial blood glucose value of the control group was 
9.68±2.14mmol/L, 2 hours after the meal was 10.29±1.84mmol/L, and the preprandial blood glucose value of the 
observation group was 7.25±1.86mmol/L /L, 8.66±1.21mmol/L 2 hours after meal. The nursing quality score and 
compliance in the observation group were higher than those in the control group, and the difference was statistically 
significant between the groups, P<0.05. Conclusion For patients with diabetes, the implementation of targeted and 
refined health management and nursing intervention can effectively improve the clinical efficiency, make the blood 
sugar level of the patient reach a stable state, greatly reduce the pain of the patient, and improve the quality of life. 
It is worth promoting and recommending. 
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糖尿病是一种临床常见的疾病，发病率高，治

愈率较低。由于胰岛素分泌不足，导致身体里的糖、

蛋白质、水及电解质代谢紊乱，严重的患者甚至可

致酸碱平衡失调[1-2]。因此，久病患者就会出现病发

症，如：心脑血管、肾功能、眼部病变，严重者可

并发酮症酸中毒，最后死亡。糖尿病常见的还有 2
型糖尿病，其治愈率较低，发病率较高，经研究发

现，不良的饮食习惯与血糖水平关系密切，其发病

率也伴随着年龄不断增多，45 岁之后明显增多，60
岁以后进入发病高发期[2-4]。因此，对此在治疗此类

患者的同时，给予针对性、精细化的护理干预尤为

重要，有效的护理干预可提高患者临床有效率，且

提高生活质量，并得到患者一致好评。故本次研究

选取 100 例社区糖尿病患者为研究对象，并探讨实

施糖尿病健康管理在糖尿病社区护理管理中的应用

分析，报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
此次的临床科研考察对象，均为 2020 年 1 月至

2021 年 1 月期间本社区糖尿病患者，合计 100 例，

按护理措施将病患分为对照组和观察组（每组各 50
例）。对照组患者 50 中，男性 25 例，女性 25 例，

年龄在 55-86 岁之间，平均年龄为（70.11±2.13）岁，

病程在 3-12 年之间，平均病程（6.51±1.22）年。观

察组患者 50 例中，男性 26 例，女性 24 例，年龄在

56-87 之间，平均年龄（71.22±1.98）岁，病程在 2.5-12
年之间，平均病程（7.01±0.23）年，对比两组患者

一般资料，差异无统计学意义，P＞0.05，故本次研

究可行。纳入标准：所有患者均医院确诊为糖尿病

的患者，且无过敏史。排除标准：患者有严重的心

肺功能障碍、凝血异常的患者、恶性肿瘤患者。 
1.2 方法 
针对于在此期间内前来我院健康管理中心接受

疾病治疗及护理的糖尿病患者，为其开展个性化治

疗方案，实施降血压、降血糖、针对性治疗减少并

发症等常规化治疗。对照组受试者接受传统护理干

预方法，包含血液生化指标检查、科学饮食、定期

运动等方案。以此为基础，观察组受试者接受针对

性社区健康教育，具体情况如下[5-6]。①心理护理干

预：疾病出现后，患者的视力受到影响，患者会出

现烦躁不安等负面情绪，护理人员要充分了解糖尿

病患者病情基本信息，及时观察患者情绪变化，不

断增加与患者的沟通和接触。向患者介绍糖尿病的

相关知识，如发病机制、诊治方法等，患者可以更

加熟悉疾病的相关内容，也可以对疾病的治疗有一

定的了解，舒缓患者焦虑紧张的情绪，并将向患者

介绍过往的治疗案例可以增强患者的信心，使他们

能够保持更加积极健康的心态，尽快恢复身体；②

饮食调控宣教：血糖波动以及糖代谢功能异常为糖

尿病的显著特点。患者机体胰岛素分泌异常，致使

血糖不断上升。糖尿病患者有必要接受合理有效的

饮食调控[7-8]。科学控制自身饮食，告知患者以药物

为基础，前往医院评估自身营养情况。同时依照最

终营养检查结果，为患者制订有效的饮食管理方案。

利用此法达到稳定血糖、降低并发症发生率以及控

制糖尿病发展的目的。糖尿病患者每日所需热量应

当结合其自身活动量及体质量而定，保证营养摄入

科学。工作人员应当告知病患每日要摄入 100~150 g
蔬菜与低糖水果，同时也要合理控制脂肪摄入，在

总摄入量均等的状况之下，落实少食多餐制，可在

临睡前进少许食物[9-10]。同时，医务人员以通俗易懂

的方法告知患者家属正确识别低血糖，对食物加以

分类。患者依照相关计划摄取食物，在接受疾病治

疗期间内应当保证禁烟禁酒、禁辛辣，控制嘌呤以

及糖类摄入水平。合理减重。使用通俗易懂的语言

让患者能够真正明白饮食控制工作的必要性，令其

掌握科学的进食方法；③开展健康引导工作：医务

人员应当为糖尿病患者实施社区健康教育工作。具

体的宣教内容包含药物使用、运动原则、睡眠饮食

等方面的相关知识[11-12]。运用有效方式提升患者对

自身疾病的认知度，可阻止疾病进展减少并发症发

生。健康管理中心应当和社区建立合作关系，定期

在社区内开展疾病相关讲座及宣传工作。有效提升

患者针对于自身疾病认知度，让患者明确自我控制

血糖、体质量、血压及遵循医嘱服药的必要性;④用

药指导：药物干预向患者介绍（口头或书面）口服

药物的使用情况，说明药物性质和药物的不良反应，

使患者更积极配合用药，不断提高用药依从性。注
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射胰岛素时，必须严格规范正确，同时避免低血糖

的发生;⑤运动指导：合理化的体育锻炼能够推动细

胞膜和胰岛素结合，递增新陈代谢，其不但能够显

著提升糖类的消耗，还能够把控患者体重，适当进

行体育锻炼，还可以不断提升身体素质，递增抗病

能力，糖尿病患者不应该进行剧烈运动，前期最好

进行散步，适当递增散步时间，锻炼最好在餐后半

小时后，防止胰岛素作用的最佳时间[13-14]。⑥随访

管理：由社区医师以及护理人员共同组成小组。随

访以确定患者的一般情况病情变化。并根据患者的

不同情况为患者制定一份计划书，主要包括日常生

活习惯、饮食习惯等方面。同时定期查血糖，根据

血糖结果及服药依从性进行指导，必要时增加现有

药物，更换或增加不同类的降糖药物，2 周内随访。

告诉患者出现哪些异常时应立即就诊。 
1.3 观察指标 
观察两组患者护理前后餐前、餐后血糖值，以

及生活质量评分，评分越高，说明生存质量越好。 
1.4 统计学方法 

计数(n%)代表率，X2 检验；计量（x±s），t
检验。文中所生成的数据均借用 SPSS21.0 数据包处

理，P＜0.05 显现检验结果有意义。 
2 结果 
2.1 对比两组患者护理前后的餐前、餐后血糖

值 
护理前，两组患者的餐前及餐后血糖值相似，

差异无统计学意义，P>0.05。护理后，观察组患者

的餐前及餐后血糖值优于对照组，组间数据统计，

差异具有统计学意义，P<0.05。见表 1。 
2.2 对比两组患者护理前后的生活质量评分 
护理前，两组患者的生活质量评分相似，差异

无统计学意义，P>0.05。护理后，观察组患者的生

活质量评分高于对照组，组间数据统计，差异具有

统计学意义，P<0.05。见表 2。 
2.3 对比两组患者的依从性 
经过两种不同的护理干预后，观察组患者的依

从性高于对照组，组间数据统计，差异具有统计学

意义，P<0.05。见表 3。 
表 1 对比两组患者护理前后的餐前、餐后血糖值[n（x±s）] 

组别 例数 
护理前 护理后 

餐前血糖 餐后 2h 血糖 餐前血糖 餐后 2h 血糖 

对照组 50 9.82±2.36 11.35±2.11 9.68±2.14 10.29±1.84 

观察组 50 9.88±1.68 11.22±2.52 7.25±1.86 8.66±1.21 

表 2 对比两组患者护理前后的生活质量评分[n（x±s）] 

 
对照组（n=40） 观察组（n=40） 

护理前 护理后 护理前 护理后 

生理功能 58.3±9.81 56.84±8.71 56.41±11.42 68.52±11.92 

精神健康 69.52±10.81 71.83±12.65 70.21±12.81 75.96±12.68 

社会功能 65.75±11.31 66.99±9.98 65.92±12.11 76.35±16.58 

情感职能 61.31±12.31 63.75±11.52 60.11±9.35 74.95±14.75 

总体健康 48.21±10.11 50.51±10.12 50.54±9.96 72.31±16.74 

表 3 对比两组患者的依从性[n（%）] 

组别 例数 完全依从 依从 不依从 总依从率 

对照组 50 31 11 8 84% 

观察组 50 42 7 1 98% 

 
3 讨论 
2 型糖尿病是最常见的糖尿病类型，典型症状

为：三多一少，多饮、多食、多尿、消瘦等。且具

有一定的遗传倾向，也是一种比较常见的代谢内分
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泌疾病，多数患者为原发性[15]。由于胰岛素分泌不

足，导致身体里的糖、蛋白质、水及电解质代谢紊

乱，严重的患者甚至可以酸碱平衡失调，久病患者

就会出现并发症，如：心脑血管、肾功能、眼部病

变，严重者可并发酮症酸中毒，最后死亡。老年人

居多，其发病率也伴随着年龄不断增多，45 岁之后

明显增多，60 岁以后进入发病高发期。因此针对于

2 型糖尿病患者而言，为其开展针对性社区护理健

康宣教意义重大。该护理措施可以改变患者原有不

良生活习惯，加强疾病认知，其属于临床护理的延

伸。通过多方面的护理开展，包括消除患者情绪、

讲解疾病相关知识、用药指导、健康饮食等方面。

从而达到有效的管理目的，使患者积极配合治疗，

早日康复。 
本次研究表明，护理前，对照组患者餐前血糖

值为 9.82±2.36mmol/L、餐后 2 小时为 11.35±
2.11mmol/L、观察组患者餐前血糖值为 9.88±
1.68mmol/L、餐后 2 小时为 9.88±1.68mmol/L，护

理后，对照组患者餐前血糖值为 9.68±2.14mmol/L、
餐后 2 小时为 10.29±1.84mmol/L、观察组患者餐前

血糖值为 7.25±1.86mmol/L、餐后 2 小时为 8.66±
1.21mmol/L。且观察组护理质量评分及依从性均高

于对照组，组间数据统计，差异具有统计学意义，

P<0.05。 
综上所述，对于糖尿病的患者，实施针对性、

精细化的健康管理护理干预，可有效提高临床有效

率，使患者血糖值达到平稳的状态，极大程度减轻

患者痛苦，提高生活质量，值得推广、建议提倡。 
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