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老年糖尿病患者皮肤护理的体会	
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【摘  要】目的：探讨老年糖尿病患者皮肤护理的方法及效果。方法：选择 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在本院诊治
的 100例老年糖尿病患者作为研究对象，并以随机数字表法将其均等划分为观察组及对照组。对照组以常规方式施护，
观察组在此基础上实施针对性皮肤护理，对两组并发症发生情况、护理配合度以及患者满意度评分进行对比。结果：
观察组的并发症发生率、护理配合度以及满意度评分均优于对照组，差异明显，有统计学意义，P ＜ 0.05。结论：
老年糖尿病患者采取针对性皮肤护理能够减少并发症的发生，并且能够积极主动地配合治护，可提升患者的满意度，
值得推广。
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糖尿病是因各类因素共同所致的一种全身性代谢

紊乱综合症，其临床主要表现为慢性高血糖，严重威胁

着患者的健康，也使患者生活质量受到严重影响，属于

一种非常常见的老年病 [1]，且当患者机体之中蛋白质

及糖等出现代谢紊乱的情况下，非常容易造成皮肤问题

及其他并发症，所以老年糖尿病患者在治疗的过程中，

应该采取有效的护理措施，从而使患者皮肤问题得到有

效避免，本次研究选择 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在

本院诊治的 100 例老年糖尿病患者作为研究对象，对针

对性皮肤护理的应用效果加以研究，现做如下报道。

1 资料及方法

1.1一般资料

选择 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在本院诊治的

100 例老年糖尿病患者作为研究对象，并以随机数字表

法将其均等划分为观察组及对照组。在对照组中，男

女之比为 28：22；患者年龄区间在 61~78 岁之间，平

均年龄为（69.72±6.84）岁。在观察组中，男女之比

为 29:21；患者年龄区间在 60~79 岁之间，平均年龄为

（68.92±6.79）岁。经对比两组的一般资料，差异不

明显，无统计学意义，P＞ 0.05，两组可比。

1.2 方法

对照组采取常规方式施护，主要内容包括健康教

育、饮食护理、用药护理、运动护理以及心理护理等。

观察组在此基础上实施针对性皮肤护理，内容如下：

（1）针对皮肤瘙痒采取的护理措施：嘱咐患者使

用温水洗澡，在洗澡的过程中，使用香皂当做清洁用品，

主要是由于香皂能够使皮肤表层产生脂质膜，从而可使

水分蒸发减少，但患者需要对洗澡的频率进行控制。洗

澡之后还应该使用油类霜剂，将其均匀涂抹于皮肤之上，

保证皮肤润滑。此外，患者洗澡之后，还应身着纯棉内

衣，若患者出现泛发性瘙痒，则应该遵从医嘱给予异丙

嗪之类的抗组胺类药物进行治疗；若患者出现局限性瘙

痒，则给予止痒剂治疗便可。

（2）针对皮肤化脓性感染采取的护理措施：护理

人员应该时刻监视患者的皮肤状态，从而及时发现患者

机体出现的各类皮损，并能够及时对患者出现的皮损进

行治疗，从而使患者的病情得到有效控制，以免痈出现。

如果患者出现痈，则应该增加胰岛素使用量，必要情况

可将痈切开做引流，从而使痈内出现的坏死组织得以有

效清除，然后再通过理疗完成治疗。

（3）针对足部采取的护理措施：对患者足部采取

护理措施主要是为了避免糖尿病足的发生，护理人员在

进行护理过程中，应该对患者足部皮肤的温度、色泽多

加观察，并且还需要对患者足背部动脉的搏动情况进行

测量，若患者发生糖尿病足，则护理人员应该第一时间

告知医生对患者进行处理治疗，并配合医生完成对患者

换药。

（4）其他护理措施：除了常规护理以及上述针对

性护理措施外，还应该做好病区环境清洁，保证患者能

够在一个干净卫生的环境下接受治疗，并能够有效预防

皮肤感染。此外，护理人员还应该加强对患者的健康教

育，告知皮肤护理的重要性，从而使患者护理配合度提

升。

1.3观察指标

此次研究选择的观察指标为并发症发生率、护理

配合度以及满意度评分。其中，老年糖尿病患者在治护

过程中可能出现的皮肤并发症包括皮肤瘙痒、皮肤化脓

性感染以及糖尿病足等，并发症发生率 =并发症发生例

数 / 总例数 *100%；护理配合度分为完全配合、不完全

配合及不配合 [2]，护理配合度=（总例数-不配合例数）

/ 总例数 *100%；满意度评分则根据院内自制满意度调

查表评测，满分为 100 分，分数越高证明患者对治护工

作越满意。
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1.4 统计学方法

以 SPSS20.0 完成统计学分析，将（x ±s）代表计

量资料，经 t 检验，将 % 代表计数资料，经 X2 检验，

差异明显时，有统计学意义，P＜ 0.05。

2 结果

2.1 两组并发症发生情况对比

如表 1 所示，观察组的并发症发生率与对照组相

比更低，差异明显，有统计学意义，P＜ 0.05。

表 1两组并发症发生情况对比 [n（%）]

组别 n 皮肤瘙痒 化脓性感染 糖尿病足 并 发 症 发
生率

观察组 50 1（2.00） 1（2.00） 0（0.00） 2（4.00）

对照组 50 6
（12.00）

2（4.00） 1（2.00）9（18.00）

X2 12.743

P ＜ 0.05

     2.2 两组护理配合度对比

如表 2 所示，观察组的护理配合度与对照组相比

更高，差异明显，有统计学意义，P＜ 0.05。

表 2两组护理配合度对比 [n（%）]

组别 n 完全配合 不完全配合 完全不配合 护理配
合度

观察组 50 36（72.00）12（24.00） 2（4.00） 48
（96.00）

对照组 50 22（44.00）20（40.00） 8（16.00） 42
（84.00）

X2 12.031

P ＜ 0.05

     2.3 两组满意度评分对比

观察组的满意度评分为（96.37±9.58）分；对照

组的满意度评分为（82.39±8.17）分。观察组的满意

度评分与对照组相比更高，差异明显，有统计学意义，

P＜ 0.05，t=5.647。

3讨论
糖尿病属于常见的一种中老年慢性病，具有难治

愈、病程长的突出特点 [3]，患者长期患病过程中会造

成机体代谢功能受损，并且当机体长时间处于高血糖状

态下，容易发生微循环和末梢循环病变，导致肢体出现

感觉系统障碍，进而造成皮肤器官形成缺氧缺血状态，

尤其是老年糖尿病患者，其机体免疫力以及抵抗力与年

轻人相比均较差，细菌和真菌容易快速繁殖，并且更加

容易合并皮肤病 [4]，所以应该针对老年糖尿病患者加

强皮肤护理工作，使患者的皮肤损伤减轻或是避免，针

对性皮肤护理能够针对患者容易出现的皮肤并发症采取

对症的护理措施，可有效促进皮肤并发症的预防，并且

通过加强健康教育，还能够使患者对皮肤并发症产生进

一步的认识，从而能够积极配合护理人员做好各项护理

工作，最终提升治疗及预防效果 [5]。

本次研究中，观察组通过采取针对性皮肤护理，

其并发症发生率与对照组相比较低，且护理配合度和满

意度评分均高于对照组，差异明显，有统计学意义，P

＜ 0.05。此研究结果表明，针对性皮肤护理对于老年

糖尿病患者皮肤护理有较好的效果，能够促进患者的配

合度和满意度的提升。

4 结束语
综上所述，老年糖尿病患者采取针对性皮肤护理

能够减少并发症的发生，并且能够积极主动地配合治护，

可提升患者的满意度，值得推广。
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