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预见性护理程序实施在老年痴呆护理中的效果观察 
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摘要：目的 探讨预见性护理程序实施在老年痴呆护理中的效果。方法 选取 2018 年 3 月~2020 年 3 月在我院进行治疗的老
年痴呆患者 70 例进行观察研究，根据随机分配的原则将 70 例患者分为观察组和对照组，每组各 35 例。对照组采用常规护理，
观察组则采用预见性护理对老年痴呆患者进行护理。通过对比两组患者的护理指标评分及护理满意度进行判定。结果 观察组
患者的护理相关指标优于对照组患者，观察组患者的护理满意度评分高于对照组患者，差异有统计学意义（p＜0.05）。结论 通
过对两组患者的研究数据进行对比，证明预见性护理程序实施在老年痴呆护理中的效果良好，能够减少患者在治疗过程中的安
全隐患，提升医院的治疗效率，具有很高的临床学价值，值得临床推广使用。 
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老年痴呆又被称为阿尔茨海默症，病症无法治愈且病程
较慢，患者通常会出现记忆力衰退，言语逻辑障碍等状况，
对患者的生活造成严重的影响

[1]
。优质的护理能够帮助患者

改善生活质量，本文就预见性护理程序实施在老年痴呆护理
中的效果进行探讨，现报道如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2018 年 3 月~2020 年 3 月在我院进行治疗的老年痴

呆患者 70 例进行观察研究，根据随机分配的原则将 70 例患
者分为观察组和对照组，每组各 35 例。其中，观察组患者男
20 例，女 15 例，年龄为 61 岁~84 岁，平均年龄为（73.33
±7.92）岁。对照组患者男 18 例，女 17 例，年龄为 62 岁~85
岁，平均年龄为（73.56±8.77）岁。对比两组患者的一般资
料（P＞0.05），有可比性。 

1.2 方法 
对照组采用常规护理，观察组则采用预见性护理对老年

痴呆患者进行护理。其中，观察组患者的护理方案为：护理
人员要为患者提供干净整洁的病房，定时的为病房进行清理，
并加强巡查工作，减少患者坠床等风险。老年痴呆患者容易
引发呼吸道感染等疾病，护理人员可以采用雾化治疗等方式
帮助患者排出痰液

[2]
。由于患者的活动能力有限，长期卧床

静养容易出现压疮，护理人员要定期的对患者的皮肤进行清
洗，并主动帮助患者翻身，避免压疮的形成

[3]
。护理人员要

鼓励患者进行娱乐活动，让患者与人多交流，提升患者的生
活中质量，保持患者心情愉悦。护理人员要为患者制定一套
优质的饮食方案，让患者多吃富含膳食纤维的食物和水果，
提升患者自身的免疫能力，减少患者便秘等状

[4]
。 

1.3 观察指标 
通过对比两组患者的护理指标评分及护理满意度进行判

定。其中，患者的相关护理指标从患者的生活质量、活动能
力、神经状态进行判定，分数越高证明护理质量越高。护理
满意度则以评测等级分为特别满意（> 90分）、一般满意
（60~90 分）、不满意（< 60分）三个等级。特别满意：
老年痴呆症状明显改善，生活质量提高；一般满意：痴呆状
况于先前的情况有所改善，但恢复效果不明显；不满意：患
者的痴呆状况没有改变，患者生活质量没有得到提高。 

1.4 疗效评判 
护理满意度＝（特别满意＋一般满意）/总例数×100％。 
1.5 统计学方法 
数据采用 SPSS22.0 统计学软件统计处理，计量资料、计

数资料分别用 t 检验和 x2 检验，并分别用(x̅±s)，[例（%）]
表示，（P＜0.05）为差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 对比两组患者的相关护理指标 
观察组患者的生活质量、活动能力、神经状态评分高于

对照组患者，差异有统计学意义（P＜0.05），见表 1。 

2.2 对比两组患者的护理满意度 
观察组护理满意度评分高于对照组患者，差异有统计学

意义（P＜0.05），见表 2。 
表 2 对比两组患者的护理满意度（%） 

3 讨论 
预见性护理是临床上一种优质的护理方案，能够对老年

痴呆患者进行优质的护理，通过对患者的感染、压疮、交流
障碍、生活障碍等进行预见性的护理能够避免患者出现不良
情况，促进患者生活中质量的提升

[5]
。 

通过对比两组患者的护理指标评分及护理满意度进行判
定。观察组患者的护理相关指标优于对照组患者，观察组患
者的护理满意度评分高于对照组患者，差异有统计学意义（p
＜0.05）。 

综上所述，通过对两组患者的研究数据进行对比，证明
预见性护理程序实施在老年痴呆护理中的效果良好，能够减
少患者在治疗过程中的安全隐患，提升医院的治疗效率，具
有很高的临床学价值，值得临床推广使用。 
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表 1  对比两组患者的相关护理指标(𝐱̅̅̅±s) 

组别 
例
数 

生活质量 活动能力 神经状态 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 35 23.65±4.37 42.34±7.86 32.64±8.21 48.54±2.66 17.89±2.23 29.13±0.59 
对照组 35 24.14±4.38 32.27±5.18 34.89±8.45 39.59±8.31 17.13±2.14 23.24±0.21 
t - 0.469 6.329 1.130 6.068 1.455 55.641 
P - 0.641 0.000 0.263 0.000 0.150 0.000 

组别 例数（n） 特别满意 一般满意 不满意 总满意率 

观察组 35 26（0.743） 8（0.229） 1（0.029） 34（0.971） 

对照组 35 20（0.571） 8（0.229） 7（0.200） 28（0.800） 

x2 - 6.564 0.000 14.420 14.420 

P - 0.010 1.000 0.000 0.000 


