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糖尿病低血糖对心血管不良事件的影响及相应护理策略 

黄和煦，欧阳元芳，许 敏 

广东省深圳市前海蛇口自贸区医院  广东深圳 

【摘要】目的 针对当前糖尿病低血糖用于发作心血管不良事件患者的影响开展深入分析。方法 研究

人员结合纳排标准，选择了我院 2019 年 1 月到 2021 年 12 月诊断并且治疗护理的发作心血管不良事件患者

为研究对象，根据其是否存在糖尿病低血糖情况对其进行分组，划分为两组。研究组（n=45 例，合并糖尿

病低血糖的心血管疾病患者）；参照组（n=45 例，单纯心血管疾病患者）。结果 参照组的住院时间高于研

究组（P<0.05）。参照组的不良反应高于研究组（P<0.05）。参照组的心脏功能水平低于研究组（P<0.05）。

结论 并发糖尿病低血糖患者的心血管疾病患者，其自身住院时间更长，不良反应常发。结合适当的护理方

式，调整后适用于发作心血管不良事件患者且合并糖尿病低血糖的临床推广。 
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【Abstract】Objective To conduct an in-depth analysis of the current influence of diabetic hypoglycemia on 
patients with cardiovascular adverse events. Methods Combined with the inclusion and exclusion criteria, the 
researchers selected patients with cardiovascular adverse events diagnosed and treated in our hospital from January 
2019 to December 2021 as the research objects, and grouped them according to whether they had diabetes and 
hypoglycemia. Divide into two groups. Study group (n=45cases, patients with cardiovascular disease complicated 
with diabetes and hypoglycemia); reference group (n=45cases, patients with simple cardiovascular disease). 
Results The length of hospital stay in the reference group was higher than that in the study group (P<0.05). The ad- 
verse reactions in the reference group were higher than those in the study group (P<0.05). The cardiac function 
level of the reference group was lower than that of the study group (P<0.05). Conclusion Cardiovascular disease 
patients complicated with diabetes and hypoglycemia have longer hospital stay and frequent adverse reactions. 
Combined with appropriate nursing methods, it is suitable for the clinical promotion of patients with adverse car- 
diovascular events and complicated with diabetes and hypoglycemia after adjustment. 
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心脑血管疾病是心脏血管和脑血管疾病的统称，

患者病情复杂，通常年纪较大，其治疗难度较高，主

要表现为高脂血症、动脉粥样硬化、血液粘稠、高血

压、心功能衰竭、扩张型心肌病等出血性或者缺血性

情况[1]。合并糖尿病低血糖在一定程度上会导致患者病

情加重，加大其治疗难度，加重其心血管疾病症状[2-3]。

增加了护理工作量及难度。现列举 90 例发作心血管不

良事件患者进行分组讨论，分析两组患者心血管疾病

患者的住院时间等相关检验指标，给予其护理措施开

展分析，结合患者实际情况规范选择个性化护理措施，

为发作心血管不良事件患者的病情干预提升指明、改

进方向，保证临床结果达到预期效果。具体报告如下： 
1 资料及方法 
1.1 一般资料 
研究人员结合纳排标准，选择了我院 2019 年 1 月

到 2021 年 12 月诊断并且治疗护理的心血管疾病患者

为研究对象，根据其是否存在糖尿病低血糖情况对其

进行分组，划分为两组。研究组（n=45 例，合并糖尿

病低血糖的心血管疾病患者）；参照组（n=45 例，单

纯心血管疾病患者）。参照组患者：年龄为 61-78 岁，
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平均年龄（70.00±3.66）岁；男性 31 例，女性 14 例。

研究组患者：年龄为 60-79 岁，平均年龄（71.02±3.74）
岁；男性 30 例，女性 15 例。两组一般资料，经统计

学处理，结果显示组间无统计学意义（P>0.05）。 
1.2 方法 
两组患者均行同样的护理内容。护理一段时间后，

分析其两组患者病情情况以及心血管不良事件的发生

情况，研究糖尿病低血糖对心血管不良事件的影响。

具体护理内容如下： 
（1）建立合并糖尿病低血糖的个性化护理干预小

组：建立小组采用层级护理原则，在实施前根据医院

护理部划分的层级，可分为专科护士、N4 级护士、N3
级护士、N2 级护士、N1 级护士等五个层级，并针对

人员的素质进行分组。根据医护人员工作时间安排以

及工作难度开展调整，进行连续排班设计，要求每一

组工作人员均准守 12h 连续工作安排表[4]。同时，为了

保证合并糖尿病低血糖个性化护理干预小组的医护人

员的工作质量保证，设置高级责任护士作为小组组长，

设定责任落实到人头的护理管理制度。 
（2）成立小组后，医护人员需要全方面收集患者

个人信息以及病情情况，重点分析合并糖尿病低血糖

的病情内容，制定个性化的护理计划[5]。医护人员结合

患者学历、语言及接受程度等情况，开展不同类型的

健康宣教：宣教方式主要采用口头宣教、视频播放、

实物道具以及宣传手册等方式进行，向患者及其家属

讲解疾病相关知识、注意事项和常见的并发症等，定

期开展健康宣教[6-7]。 
（3）针对护理小组的护理质量水平，定期需要开

展一系列的实施层级培训，根据护理人员工作内容以

及护理情况的不同，制定不同的培训内容和方案，开

展积极有效的层级培训，提高医护人员的工作质量，

保证患者可以享受准且科学的护理服务[8-10]。 
1.3 指标判定 
（1）住院时间；（2）不良反应；（3）心脏功能。 
1.4 统计学方法 
SPSS 23.0 为此次研究统计数据软件，使用 χ2检验

n（%）代表的计数资料，使用 t 检验（ sx ± ）代表的

计量资料。当计算得到 P<0.05，表明此次统计学数据

组间差异具有统计学意义，具有研究意义。 
2 结果 
2.1 对比两组发作心血管不良事件患者的住院时

间 
分析得到，研究组患者住院时间低于参照组，组

间差异具有统计学意义（P<0.05）。详见下表 1。 
2.2 对比两组发作心血管不良事件患者的不良反

应 
分析得到，研究组患者不良反应低于参照组，组

间差异具有统计学意义（P<0.05）。详见下表 2。 
2.3 对比两组发作心血管不良事件患者的心脏功

能情况 
分析得到，研究组患者心脏功能水平高于参照组，

组间差异具有统计学意义（P<0.05）。详见下表 3。 

表 1  对比两组发作心血管不良事件患者的住院时间[n，%] 

组别 例数 住院时间 

参照组 45 19.21±2.40 

研究组 45 14.32±2.45 

t -- 4.278 

P -- 0.000 

表 2  对比两组发作心血管不良事件患者的不良反应[n，%] 

组别 例数 总不良反应 并发休克 心力衰竭 心动过缓 合并心律失常 

参照组 45 8（17.78） 1（2.22） 2（4.44） 1（2.22） 4（8.89） 

研究组 45 2（4.44） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 2（4.44） 

χ2 -- 4.050 1.011 2.046 1.011 0.714 

P -- 0.044 0.315 0.153 0.315 0.398 



黄和煦，欧阳元芳，许敏                                       糖尿病低血糖对心血管不良事件的影响及相应护理策略 

- 51 - 

表 3 

组别 例数 
治疗前左心射血

分数（%) 

治疗后左心射血

分数（%) 

治疗前左室舒张

末径（mm） 

治疗后左室舒张

末径（mm） 

治疗前 B 型脑钠

肽（Pg/mL） 

治疗后 B 型脑钠

肽（Pg/mL） 

参照组 45 45.57±6.02 48.24±4.32 60.28±8.02 59.24±5.71 987.92±182.31 614.05±121.06 

研究组 45 45.82±5.26 52.32±3.26 61.08±8.17 55.86±6.53 962.15±162.33 502.37±85.24 

t -- 0.205 4.944 0.504 3.654 0.692 4.946 

P -- 0.838 0.000 0.616 0.000 0.491 0.000 

 

3 讨论 
合并糖尿病低血糖的心脑血管疾病患者主要为夜

间阵发性呼吸困难、气短、心悸、端坐呼吸、胸骨后

的压迫性疼痛、胸闷不适、水肿等。基于合并糖尿病

低血糖的心血管疾病患者，其护理措施通常情况下不

能与非合并疾病患者相同。糖尿病低血糖对心血管不

良事件带来了负面的影响，导致患者治疗时间延长，

影响患者疾病治疗过程中出现一系列心血管不良事件

的发生率，同时也负面改变了患者的心功能水平，所

以医护人员一定要结合患者个性化病情选择适当的针

对性护理内容。护理人员需要开展相关的健康知识宣

讲工作，让患者知晓管住嘴迈开腿，在饮食的时候应

该低脂低热量，由患者主治医生根据患者病情情况计

算饮食的碳水化合物的量。针对部分糖尿病患者已经

并发了肾病的时候，进一步严格限制这部分病人对脂

肪和蛋白质，不仅如此还需要临床医生根据患者的体

重来计算每天的摄入量。迈开腿也是当前患者要进行

一系列的一些运动，患者的运动以缓慢的运动为主。

刘晨[11]在相关文献中，探究糖尿病低血糖对心血管不

良事件的影响及护理应对措施，进一步针对糖尿病低

血糖患者开展科学有效的护理,可以进一步降低患者出

现心血管不良事件。本文研究结果同上述文献结果相

似，在一定程度上相互证明了其可靠性。 
对比两组发作心血管不良事件患者的住院时间、

不良反应、心脏功能情况，研究组患者的住院时间低

于参照组，研究组患者的不良反应发生率显低于参照

组，研究组患者的心脏功能水平高于参照组，组间差

异有统计学意义。 
综上所述，合并糖尿病低血糖的心脑血管疾病患

者在治疗护理过程中往往会导致其住院时间的增加，

导致不良反应发生频发，影响患者的心脏功能水平，

不利于当前心脑血管疾病的良好控制。医护人员需要

根据当前患者合并疾病的情况，调整其护理措施内容，

尽可能为合并糖尿病低血糖的患者开展个性化的针对

性护理，减少其出现心血管不良事件的情况，有效实

现其护理目的。 
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