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【摘  要】目的 分析研究优质护理在老年糖尿病疾病护理管理中的应用效果。方法 选取本院收治的 80 例患者开展本次试验研究，纳入时
间为 2018 年 05 月-2019 年 05 月，所有患者通过数字表法进行平均分组，分别为参照组 40 例和研究组 40 例。其中参照组给予常规护理，
研究组给予优质护理，比较两组的血糖控制情况及生活质量改善情况。结果 研究组患者的 2hPBG 指标、FBG 指标和 HbA1c 指标均明显低
于参照组（P＜0.05）；研究组患者的认知功能评分、躯体功能评分和情绪功能评分均明显高于参照组（P＜0.05）。 结论 在老年糖尿病疾病
护理管理中应用优质护理能够有效控制患者的血糖水平，能够显著提升患者的生活质量，具有推广价值。 
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老年糖尿病的多发群体为肥胖群体和超重群体，近些年来随着
我国人口老龄化进程的推动，老年糖尿病的发生率也在呈逐年增长
趋势发展。老年糖尿病在临床上常见的病因通常为遗传因素、生理
性老化因素以及环境因素等，常见的表现有乏力、外阴瘙痒、视力
模糊以及阳痿等，并且该病还常伴随有高血压、视网膜病变、脑血
管病以及肾脏病等多种严重并发症[1]。本文以老年糖尿病疾病护理
管理为中心，就优质护理的应用效果进行探讨和分析。 
1  资料和方法 
1.1 一般资料 

选取本院收治的 80 例患者开展本次试验研究，纳入时间为
2018 年 05 月-2019 年 05 月，所有患者通过数字表法进行平均分组，
分别为参照组 40 例和研究组 40 例。其中参照组有男 23 例，女 17
例，平均年龄为（74.12±6.78）岁；研究组有男 24 例，女 16 例，
平均年龄为（74.86±6.24）岁。对比两组一般资料，组间差异性未
表示出统计学意义（P＞0.05），存在可比性。 
1.2 方法 

1.2.1 参照组 
该组患者给予常规护理，主要包括定时监测患者的血糖情况，

给予患者饮食、用药、运动等指导，观察患者可能发生的不良反应
并采取相应的护理策略等工作。 

1.2.2 研究组 
该组患者则在参照组基础上给予优质护理，主要内容有：①健

康宣教优质护理：护理人员应于患者入院时对患者的实际情况进行
全面评估，遵循患者之间的差异性制订优质健康教育路径。以通俗易
懂的语言为基础，以循序渐进为原则为患者进行持续化的健康指导。
②心理优质护理：密切关注患者的心理变化情况，多交流、多沟通，
及时对患者的不良情绪进行疏导，建立良好的护患关系，给予患者关
心和爱护。③个性化优质护理：以患者实际病情为基础，将基础护理
与专科护理融合在一起，针对于口服类药物对患者进行指导；为患者
制定相应的饮食计划和运动方案；详细观察患者的皮肤情况、精神状
态以及血液循环情况等。④细节优质护理：将病房的温度、湿度维持
在适宜范围之内，定时进行消毒处理，保持护理环境的安静、舒适；
在适宜位置放置疾病知识宣传手册、食物模型等；在病房内外放置针
线盒、饮水机、一次性水杯以及微波炉等便民设施[2]。 
1.3 观察指标 

检测并记录两组患者的 2hPBG 指标、FBG 指标和 HbA1c 指标，
通过指标调查表评估两组患者的血糖控制情况，三者均与护理效果
成反比例关系；通过 SF-36 调查表对两组患者的生活质量改善情况
进行评估，具体为认知功能、躯体功能和情绪功能三项，三项评分
均与护理效果成正比例关系。 
1.4 统计学分析 

数据分析选取 SPSS18.0 软件，采用 t 检验，计量资料通过（ x
±s）代表，当组间差异性显示为（P＜0.05）时证明具有统计学意
义。 
2  结果 
2.1 比较两组患者血糖控制情况 

研究组患者的 2hPBG 指标、FBG 指标和 HbA1c 指标均低于参
照组且组间比较存在显著性差异（P＜0.05）。详见表 1。 

表 1 两组患者血糖控制情况对比[n( x ±s)] 
组别 例数 2hPBG（mmol/L）FBG（mmol/L） HbA1c（%） 

研究组 40 7.58±1.67 7.19±1.11 6.69±1.16 
参照组 40 9.78±1.87 8.38±1.46 7.59±1.17 

t / 5.550 4.104 3.455 
P / 0.000 0.000 0.001 

2.2 比较两组患者生活质量改善情况 
研究组患者的认知功能评分、躯体功能评分和情绪功能评分均

高于参照组且组间比较存在显著性差异（P＜0.05）。详见表 2。 
表 2 两组患者生活质量改善情况对比[n( x ±s)] 

组别 例数 认知功能（分） 躯体功能（分） 情绪功能（分） 
研究组 40 75.64±6.45 73.87±9.48 76.46±6.54 
参照组 40 63.48±6.71 68.38±9.64 67.64±6.28 

t / 8.263 2.568 6.152 
P / 0.000 0.012 0.000 

3  讨论 
在人口老龄化的推动之下，我国老年糖尿病患者的比例也随之

不断升高，老年人的各项器官也呈现出老化的趋势，影响了正常功
能的发挥。较之青壮年糖尿病患者，老年糖尿病往往有着更复杂的
发作机制，更快速的病情变化，通常会伴有其他严重性并发症的发
生，严重影响到了患者的健康水平，威胁到了患者的生命。近些年
来，老年人的健康事项一直受到了社会各界的关注和重视，作为临
床上的一种常见慢性疾病，如何提升其护理工作的质量一直是众多
医学者重点探索的对象和目标。 

优质护理是医学事业发展进程中衍生出的一种主要的也是必
要的护理模式。优质护理充分尊重患者的主体地位，取传统护理之
精髓，对基础护理进行强化，将责任制深入贯彻落实到护理的每一
个环节之中以实现护理质量的提升，升华护理服务的内涵，给予患
者更丰富更优质的护理体验。将患者放在第一要位，充分考虑患者
在临床护理中的实际需求，从控制成本、深化措施、简化流程等多
个角度出发，致力于为患者提供更放心、满意、低耗、高效、优质
的护理服务[3]。本次研究结果表明研究组患者的 2hPBG 指标、FBG
指标和 HbA1c 指标均明显低于参照组（P＜0.05）；研究组患者的认
知功能评分、躯体功能评分和情绪功能评分均明显高于参照组（P
＜0.05）。说明优质护理的应用有利于优化老年糖尿病疾病护理管理
工作，提升患者的护理体验。 

综上所述， 在老年糖尿病疾病护理管理中应用优质护理能够
有效控制患者的血糖水平，能够显著提升患者的生活质量，具有推
广价值。 
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