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社区老年慢性病护理中健康教育的实践价值分析 

李蓓莉  涂龙霞* 

淮北职业技术学院医学系  安徽省淮北市  235065 

【摘  要】目的：探讨社区老年慢性病护理中健康教育的实践价值。方法：选择某社区卫生服务中心收治的 120 例老年慢性病患者为对象，随机分

组为对照组与观察组，分别采用常规护理与基于常规护理实施健康教育，每组 60 例。结果：观察组慢性病知识知晓度高于对照组，P＜0.05。观察组自

我管理能力高于对照组，P＜0.05。观察组护理满意度高于对照组，P＜0.05。结论：社区老年慢性病护理中健康教育的实践效果与价值高。 
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老年慢性病的类型较多，包括心脑血管疾病和慢性呼吸系统疾病等，

加上近年我国人口老龄化程度加深，患有慢性病的老年人逐年增多，较

大程度影响老年人的身体健康与生命质量[1]。老年慢性病患者的不断增

多，使得社区卫生服务中心的工作压力加大，尤其强调护理工作科学合

理，有针对性和综合性特点，有调查指出这种病情的患者年龄较大，对

自身疾病的认知较低，不具备较强的自我管理能力，致使患者发生相关

并发症的风险大，生命质量显著下降。为此应为老年慢性病患者提供科

学有效的护理干预，本研究对 120 例老年慢性病患者临床资料作分析，

现报道如下： 

1、资料与方法 

1.1 一般资料 

选择某社区卫生服务中心收治的 120 例老年慢性病患者为对象，随

机分组为对照组与观察组，分别采用常规护理与基于常规护理实施健康

教育，每组 60 例，研究时间为 2023 年 1 月-2024 年 3 月。纳入标准：（1）

经上级医院综合检查确诊疾病。（2）年龄 60-85 岁，性别不限。（3）自

愿在社区卫生服务中心接受正规干预。（4）患者及其家属有正常认知，

对研究工作配合度高。（5）愿意配合各项随访工作。排除标准：（1）确

诊合并多种疾病。（2）重大脏器有器质性损伤。（3）患者个人病历记录

有缺项或者有资料无法追溯。（4）因个人原因中途退出研究。 

1.2 方法 

对照组：常规护理。根据患者病情提供基础护理，做好心理护理干

预，规律随访，定期评价患者病况，关注患者是否有病情加重或者新病

发生，及时为患者进行个体化指导。 

观察组：健康教育。（1）健康知识教育：为患者提供全面的健康知

识教育，让患者及其家属对老年慢性病有正确认识，对患者讲解慢性病

预防措施，引导患者认识生活习惯不良的坏处，使患者了解不良习惯对

慢性病的影响，正确认识日常生活中的不良习惯引起慢性病的机理，告

知患者关于自身疾病发展控制方面的知识，提高患者对相关并发症的认

识，愿意配合社区工作，减小并发症发生风险。综合考虑每位老年慢性

病患者的具体情况，制定适宜于患者病情控制与身心健康的饮食方案，

叮嘱患者按食谱饮食，保证饮食健康合理；告知患者关于用药的知识，

使患者知晓各方面注意事项，了解用药后可能出现的不良反应，有处理

常见不良反应的能力。（2）健康教育方法：让患者或其家属加入社区组

建的微信群，关注社区运营的公众号，综合考虑老年慢性病患者病情与

年龄、认知等方面特点，制作时间适宜的健康宣教视频，在微信群与公

众号上发送视频，及时提醒患者及其家属观看视频，学习老年慢性病方

面的知识，提高患者及其家属的老年慢性病知识知晓度，增强患者自身

的自我管理能力。 

1.3 观察指标 

1.3.1 慢性病知识知晓度：参照《健康知识调查相关问卷量表》与文

献资料等，制定慢性病知识知晓度调查量表，调查项目共 4 项，每项评

分 0-25 分，评分高表示慢性病知识知晓度高[2]。 

1.3.2 自我管理能力：根据自护能力量表（ESCA）和文献资料等，评

价患者自我管理能力，调查项目共 4 个维度，以五级评分法对每个维度

进行评分，评分 0-172 分，评分高表示自我管理能力强[3]。 

1.3.3 护理满意度：参照患者对医院服务满意度调查问卷与文献资料

等，制定患者满意度调查量表，调查项目有服务质量、护理针对性等，

评分 0-100 分，评分≥95 分表示非常满意，评分 75-94 分表示基本满意，

评分≤74 分表示不满意，满意度等于非常满意率与基本满意率之和[4]。 

1.4 统计学方法 

用 SPSS 26.0 检验计量资料、计数资料，用 sx  、（n，%）表示，

对应 t检验、卡方检验；P＜0.05，差异有统计学意义。 

2、结果 

2.1 慢性病知识知晓度 
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观察组慢性病知识知晓度高于对照组，P＜0.05。见表 1： 

表 1  慢性病知识知晓度（ sx  ，分） 

组别 n 疾病知识 药物知识 饮食知识 自我调节知识

观察组 60 22.96±1.24 22.64±1.02 22.76±1.09 22.50±1.21

对照组 60 19.30±4.21 19.47±4.19 19.50±4.25 19.02±4.15

t - 6.460 5.694 5.755 6.236 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 

2.2 自我管理能力 

观察组自我管理能力高于对照组，P＜0.05。见表 2： 

表 2  自我管理能力（ sx  ，分） 

组别 n 自我护理技能 自我责任感 自我概念 健康知识水平

观察组 60 35.07±4.52 26.39±5.21 29.08±2.54 54.27±3.09

对照组 60 30.13±5.09 20.11±4.03 24.30±3.16 43.75±4.27

t - 5.621 7.385 9.133 15.460 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 

2.3 护理满意度 

观察组护理满意度高于对照组，P＜0.05。见表 3： 

表 3  护理满意度（n，%） 

组别 n 非常满意 基本满意 不满意 满意度 

观察组 60 39（65.0） 19（31.67） 3（5.0） 57（95.0）

对照组 60 18（30.0） 30（50.0） 12（20.0） 48（80.0）

 2  -    6.171 

P -    0.013 

3、讨论 

慢性病是一种对健康危害很大的疾病，患者病程均长，大多数患者

伴有并发症，临床治疗难度较大，常有缠绵难愈、反复发作的情况，致

使多数患者病情预后差，严重影响患者生命质量。老年人的身体素质每

况愈下，年龄增长导致身体功能变弱，机体免疫力和抵抗力显著下降，

容易患慢性病，对患者身体健康影响大，加上多数患者并不能正确认识

自身疾病，对临床治疗缺乏良好的依从性与配合度，较大程度影响病情

康复。近年人们对身体健康的关注度更高，临床在为老年慢性病患者进

行疾病治疗的过程中，对护理干预工作更为注重，强调着眼于患者病情

与精神以及心理等方面状况，给患者实施个体化护理干预。为此应对老

年慢性病患者护理需求进行综合分析，根据分析结果为患者提供健康教

育，帮助患者解决精神和心理等方面问题，消除影响患者病情恢复的因

素，加强病情康复[5]。 

本研究健康教育的实践效果显著，社区老年慢性病患者的慢性病知

识知晓度提高，患者的自我管理能力显著提高，自我护理技能、自我责

任感与自我概念以及健康知识水平高于常规护理的对照组。原因分析：

本研究健康教育重在使老年慢性病患者疾病知晓度提高，让患者对自己

的病情有所认识，知道正确用药的重要性，能保持饮食健康，在生活中

能积极的进行自我调节，使老年患者的临床治疗与护理配合度增强。本

研究干预使老年慢性病患者自我护理能力增强，对患者积极运用内外部

环境资源的能力有效提高，能在生活中进行自理，更好的保持健康，在

生活中积极的调控自己的身心与病情。本研究以健康教育改善患者自理

能力，引导患者正确认识自己的病情，能从根本上重视自身病情控制，

有助于患者在日常生活中更积极的治疗，促使患者坚持正确用药，保持

饮食健康，逐渐改善患者生活质量，可使老年患者生活治疗有所改善。

本研究健康教育将患者作为中心，考虑老年慢性病患者病情、年龄与生

活习惯等方面特点，每项健康教育更具针对性，帮助患者作个体化干预，

尤其健康教育方式更为便捷，患者及其家属能随时随地了解疾病知识，

及时了解关于慢性病的研究知识与用药、饮食等方面知识，这有助于患

者病情控制总体水平提高[6]。 

综上所述，社区老年慢性病护理中健康教育的实践价值高，对患者

慢性病知识知晓度、自我管理能力有提高作用，患者护理满意度因此升

高。 
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