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强化干预在提升糖尿病患者自我注射胰岛素执行正确率中

的应用效果分析 
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摘要：目的：分析强化干预应用于糖尿病自我注射胰岛素正确率中的临床价值。方法：挑选我院2018年1月~2019年1月52例糖尿病患者，作

为评价对象，使用计算机表法分组处理，分成2组即为观察组和参照组，每组人数各26例。观察组施行强化护理干预，参照组施行常规护理

干预，对两组护理效果实行比较。结果：观察组自我注射胰岛素执行正确率，与参照组对比具有统计学差异，P＜0.05。结论：糖尿病患者

接受强化护理干预，可以提高患者自我注射胰岛素执行正确率，因而建议在临床方面应用并推广。 
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糖尿病 DM，属于一组由于胰岛素绝对/相对分泌不足、胰岛素

利用障碍所致碳水化合物、蛋白质，以及脂肪代谢异常疾病，主要

标志为高血糖[1]。遗传、环境、自身免疫系统缺陷等因素，均为引

发该病的基本原因。临床方面常见多饮、多食、多尿等表现。本文

将我院近年来收治的 52 例糖尿病患者作为试验对象，评价强化护

理干预、常规护理干预的临床效果。 

1.资料情况和方法 

1.1临床资料情况 

经计算机表法分组，将我院 2018 年 1 月~2019 年 1 月收治的

52 例糖尿病患者，均分为观察组、参照组，各 26 例。观察组男性

人数为 14 例，女性人数为 12 例；年龄范围 52~60 岁，中位年龄(56.4

±5.5)岁；病程范围 2~18 年，中位病程(10.6±2.3)年。参照组男性

人数为 15 例，女性人数为 11 例；年龄范围 50~60 岁，中位年龄(55.7

±5.3)岁；病程范围 2~17 年，中位病程(9.5±2.1)年。观察组和参照

组的临床相关资料比较，未见统计学差异（P＞0.05）。 

纳入标准：接受实验室检查、影像学检查确诊[2]；通过糖尿病

诊断标准；在知情协议上签字。 

排除标准：严重精神疾病；肝肾功能障碍；使用胰岛素禁忌。 

1.2 护理方法 

1.2.1 参照组实施常规护理干预，入院时进行健康教育为患者

普及胰岛素注射相关知识。 

1.2.2 观察组实施强化护理干预，①构建强化护理小组，经临

床经验丰富的护理人员构成该小组，选择一名护理人员担任小组组

长。②强化健康教育，入院后、出院时均发放胰岛素注射知识调查

问卷，主要对患者胰岛素注射、注射位置进行了解。然后将胰岛素

注射知识以画册方式展示，详细为患者讲解胰岛素注射的必要性、

操作流程、相关需要注意事项等内容[3]。为加深患者的记忆，可将

胰岛素注射操作流程编制为口诀，每周下午介绍理论知识并示范，

要求护理人员做好相应的指导工作。③强化胰岛素注射培训登记

表，每次完成培训工作后，详细记录患者的相关情况，比如：姓名、

性别、年龄、操作频次等，然后在胰岛素培训登记表中将重点标记

出来，和夜班护理人员做好交接工作。④强化专科技能考核，编制

胰岛素注射指导，定期组织全科护理人员学习胰岛素笔使用方法理

论知识、实践相关培训，在此之后进行考核、考核通过后方可上岗。

⑤强化专科管理，对糖尿病患者实行追踪评价，重点对患者自我注

射胰岛素执行状况加以了解，予以相应的指导。每日在早、晚胰岛

素注射高峰期增加护理人员，主要的目的：对患者操作实行指导，

对患者使用胰岛素笔情况进行评价。 

1.3 观察指标 

观察两组患者自我注射胰岛素执行正确率。 

1.4统计学分析处理 

本文涉及临床信息输入统计学软件 SPSS28.0，计数资料两组在

自我注射胰岛素执行正确率方面的对比，率%表示、X² 统计及检

验。对比显示 P＜0.05，统计学差异存在。 

2.结果 

两组自我注射胰岛素执行正确率对比，差异存在统计学的意

义，P＜0.05，如表 1。 

表1 两组自我注射胰岛素执行正确率对比状况[n=26（%）] 

组别 自我注射胰岛素执行正确率 

观察组 18（69.23） 

参照组 7（26.92） 

X　 9.3215 

P 值 ＜0.05 

3.讨论 

糖尿病为临床方面发生率较高的疾病，因这一疾病不能彻底治

愈，所以需要长时间通过药物治疗。胰岛素皮下注射可以有效控制

患者的血糖水平，合理注射胰岛素可确保患者的临床疗效，故此本

研究在糖尿病患者护理中，施行了强化护理干预，通过构建专业护

理小组、健康教育、胰岛素注射培训登记表、专业技能考核和专科

管理，进行强化护理干预。需要注意的是，由于胰岛素注射要求较

高，胰岛素笔、笔芯的类型较多，并且剂量会产生一定变化。针对

于此，要求护理人员告知患者、患者家属正确使用胰岛素笔注射方

法，从而提高患者自我注射胰岛素执行正确率，充分发挥出胰岛素

的应用价值[4]。本次研究结果显示，观察组患者自我注射胰岛素执

行正确率，明显高于参照组有统计学的意义，P＜0.05。由此表示，

进行强化护理干预于糖尿病患者护理中，利于提高糖尿病患者的自

我注射胰岛素执行情况、规范胰岛素注射。 

综上，强化护理干预的实施，有助于提高糖尿病患者自我注射

胰岛素执行正确率，建议在临床方面应用、推广。 
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