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多元智能护理在老年 2 型糖尿病用药依从性的研究应用 
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摘要：从可穿戴监测预警设备、非干扰式监测预警设备、慢性病自我管理应用程序、辅助康复类等多元人工智能方面对老年 2 型糖尿病用

药依从性的影响，旨在提高老年 2 型糖尿病病人用药依从性，积极推广和发展多元智能护理以及应用于其他慢性疾病。 
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糖尿病是一种慢性进行性终身疾病，患病率高，病程长且并发

症多，一经确诊通常需要长期的治疗和多方面管理。２０１９年国

际糖尿病联盟发布的最新全球糖尿病地图（第９版）显示，全球糖

尿病患病人数约为４.６３亿，中国患病人数约为１．１６４亿，居

世界第１位 0。目前糖尿病的预防治疗以降低并发症引起的伤残与

早亡、改善生活质量、提高生存年限为主，整体依据早期、长期、

综合、全面及个体化的原则 0。本文从糖尿病患者用药依从性的多

元人工智能方面和影响因素研究进行了综述，目的提高糖尿病患者

用药依从性效果，积极推广和发展多元人工智能护理以及应用于其

他慢性疾病。 

1  糖尿病患者用药依从性现状 

1.1 我国糖尿病患者用药依从性现状  提高口服降糖药依从性

可使糖化血红蛋白降低０．０５％，新确诊的糖尿病患者年内不规

律服药则第３年住院风险增加２６％，用药依从性小于８０％的患

者较依从性大于８０％的者其急诊就诊及住院风险高出７５％0。调

查[1]结果显示，６０％的使用５种以上不同药物的用药依从性差，

发达国家用药不依从率为３０％～５０％，而在我国则高达６

２．８１％0。 

1.2 国外糖尿病用药依从性现状  国外研究显示，约 1/6 的患者

在药物治疗方案中能达到完全依从的水平，慢性病患者（33％

~69%）因服药不依从导致的不良结果而再度入院。国外对老年 2

型糖尿病病人服药依从性研究比较成熟 0。 

2  多元智能对老年 2 型糖尿病用药依从性的影响 

多元人工智能是当前全世界前沿科技热点，通过模仿人类学习

能力和思维过程，以专家系统、机器人等形发展高质量经济，并辅

助创建社会治理新格局[2]。在坚持以人为本的基础上，多元人工智

能已广泛应用于疾病诊疗和护理，而以人工智能为创新主导的智慧

护理也积极推动着医疗的发展，极大改变了老年糖尿病人的生存质

量。第一，多元人工智能为老年 2 型糖尿病病人提供了一个便捷的

交流平台，通过大数据整合分析，更加直观、全面地呈现患病信息，

并提供个性化健康知识与心理支持，糖尿病借助平台的督促作用，

逐渐适应角色转变，提高自我用药依从性意识。第二，糖尿病人对

医疗资源的利用情况差异较大，云计算、移动互联网等电子健康技

术能高效匹配卫生资源供需，实现医疗服务最大化覆盖，使病人更

好地加强自我用药管理。第三，多元人工智能已经将老年 2 型糖尿

病病人自我管理的重心从医疗卫生服务机构转移到社区、个人和家

庭，为糖尿病的血糖监测、预防并发症提供强有力保障，提高患者

的生活质量和幸福感。 

3  多元智能护理在老年 2 型糖尿病中的应用 

3.1 智能可穿戴监测预警设备  智能可穿戴式智能设备以综合

利用感知识别、无线通信、云服务、大数据等新一代信息技术为特

点，能够在可穿戴式移动终端上实现医疗保健、用户互动、学习娱

乐等多种功能[3]。运用现代信息技术和智能手段，可以摆脱家庭管

理、糖尿病在线管理平台、医院信息系统等干预渠道，提高糖尿病

管理水平。支持可穿戴、双向传输的自测设备，如智能血糖仪的双

向传输、血糖同步、风险预警功能，使糖尿病患者的日常管理更加

方便，同时实现危险事件的预防和预警，提高管理的安全性；自动

生成患者健康记录、血糖数据和阶段评估报告等，实现糖尿病在线、

离线和家庭的闭环管理。糖尿病管理中最常见的可穿戴式智能设备

为连接式或可穿戴式血糖仪，市场上最常见的 2 种类型为数据传

输型血糖仪和动态监测型血糖仪。患者可以获取实时葡萄糖水平和

变化趋势，医务人员也可以在自己的手机上使用联动的应用程序远

程监测患者血糖水平。动态监测低血糖和高血糖、定时用药提醒功

能、血糖智能记录。还有相关胰岛素智能推注器等 0。例如以由启

名方科技（北京）有限公司研发的“糖护士”应用程序为例，患者

在应用程序中记录血糖值及胰岛素注射量后，系统后台自动对数据

进行评估，并以列表、曲线、报告等方式将数据直观地呈现出来，

患者通过“糖护士”形成“糖友圈”，交流经验，认识血糖值的关

键，提高用药依从性。 

3.2 非干扰式监测预警设备  此类设备以非接触式传感技术及

时检测生理信号和健康参数，通过健康预警系统向用户发送指令或

预测结果，具有更好的舒适性、便利性和警示性[4]，如非接触式呼

吸自动监测预警仪、非接触式心率监测仪等。根据传感器的类型，

它们分为运动传感器、生物传感器和环境传感器。这三种传感器的

组合使用可以实现监测、诊断、治疗和辅助生活的功能。健康设备

主要包括医疗相关设备，如测量心率和血压的手表；健身活动有关

的设备，如记录速度、距离和能量消耗的计步器；安全应用主要是

基于位置或范围识别和定位并提供报警设置的应用设备，如智能手

镯、坠落报警装置等。远程课堂，社交互动，个性健康方案制定，

健康安全管理服务。便于检测糖尿病人身体健康状况，督促患者更

好规律的服药。 

3.3 慢性病自我管理应用程序 

3.3.1 健康信息的采集与聚合是自我管理的基础   基于 

Android 或 iOS 系统的各种慢性病自我管理手机 APP，通过人工

智能客服为老年慢性病病人提供便捷、有效的健康管理支持。“贝

塔”APP，自我管理模式将数据全程“透明化”，帮助老年 2 型糖

尿病系统性观察和管理血糖及提高用药依从性。 

3.3.2 基于支付平台的健康管理服务   微信和支付宝采用线上

线下（online to offline，O2O）电子商务模式，既能为病人提供健康

咨询、行为指导和资源共享，也能满足线上支付、线下送药到家的

多场景需求 0。此外，阿里健康还与政府、医院、科研部门构建了

高效人工智能诊疗平台，全程记录就医过程，实时帮助老年 2 型糖

尿病病人进行自我管理。 

3.4 辅助康复类 
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3.4.1 智能药物管理系统   该系统在电子药物监测器的基础

上，结合无线传感网络技术、机器人技术和应用程序，实时监控药

物并提醒病人服药。例如，重庆医科大学与重庆邮电大学研究团队

设计开发的智能药物管理系统，可以在设定时间提醒病人用药，且

每隔 10 min 提醒 1 次，直至病人打卡服药，同时计算剩余药量，

及时提醒补充药品，研究证实该系统有效提高了老年 2 型糖尿病病

人用药依从性，可促进远期康复目标的实现。 

3.4.2 智能机器人   外骨骼机器人、端效应器机器人、便携式

动力机器人等康复机器人专注于物理辅助，能够促进肢体障碍者康

复；社会辅助机器人通常以宠物外形存在，在阿尔茨海默病病人、

慢性糖尿病病人自我管理中发挥积极作用，陪聊解闷，精神慰藉。

除上述实体机器人外，最常见的虚拟聊天机器人也能处理广泛的疾

病信息， 

4  多元智能应用与老年 2 型糖尿病的影响因素 

4.1 社会人口学因素 

（1）年龄 

一方面，他们对新事物、新技术的接受力有限，存在技术担忧，

使用相关产品有疑惑；另一方面，随年龄增长，出现视力下降、记

忆减退、行动不便等也影响对人工智能产品使用。因此，应设计按

钮清晰简化、界面字体偏大、色彩对比鲜明、文字提示易理解的人

工智能健康产品供老年 2 型糖尿病病人使用，从而更好提高 2 型糖

尿病的用药依从性。 

（2）性别 

目前分析性别因素对服药依从性影响，比较而言，女性的服药

依从性要比男性好，由于女性在心理韧性方面展现出更高水平，克

服消极生活事件的能力更强。 

（3）文化程度 

当患者文化教止服药等不依从行为。针对不同教育程度的老年

2 型糖尿病病人应采取个性化宣教策略，帮助他们应用人工智能开

展自我管理，从而更好提高 2 型糖尿病的用药依从性。 

（4）居住方式 

患者独居居住、配偶居住、还是同子女居住影响患者用药依从

性。对于独居居住患者缺乏提醒监督，缺少家人陪伴，患者不按时

吃药，社会交流少，导致用药依从性及自我管理能力差。缺乏家属

监督使用人工智能，生活随意，不能有规律的生活，定时监测血糖，

自我管理能力差，加强家属监督使用人工智能，从而更好提高 2 型

糖尿病的用药依从性。 

（5）经济状况 

糖尿病慢性疾病长期需要服药，药品价格高，往往收入水平低

的家庭无法持续支付高的治疗成本，影响进一步的治疗，患者依从

性明显降低。糖尿病沉重经济负担的主要原因是慢性并发症。研究
[5]表明因病情需要注射胰岛素的患者的疾病经济负担显著高于仅口

服药物的患者。人工智能产品价格昂贵、维护成本高、侧重于单一

功能的研发，无法满足老年 2 型糖尿病病人多方面需求。因此，不

仅要建立老年健康管理人工智能产品的定价与补贴机制，还要结合

老年 2 型糖尿病病人的个性需求和生活背景，研发出能够提供个性

化服务和持续帮助实施自我管理的人工智能产品，从而更好提高 2

型糖尿病的用药依从性。 

4.2 产品因素 

4.2.1 安全性   老年病人尤为关注技术安全，而人工智能涉及

病人隐私，且部分产品缺乏质量认证，存在信息安全隐患、道德风

险等伦理问题，导致社会认可度不高。虽然政府制定了一定的法律

法规并通过专业机构对人工智能产品进行认证，这在一定程度上有

助于解决安全问题，因此，如何采取积极措施有效解决人工智能产

品安全问题是当今社会的研究热点与难点。 

4.2.2 易用性 可用性人工智能产品的可用性主要体现在产品

是否有良好的用户指导提示，是否有异常情况的反馈机制，是否易

于学习、操作和理解，人工智能产品对提高老年 2 型糖尿病人自我

管理水平具有深远意义。 

4.2.3 延续性服务  不仅要建立老年健康管理人工智能产品有

保障的售后服务，还要结合老年 2 型糖尿病病人属于慢性病且并发

症复杂的特点，给予出可靠的售后保障和延续帮助检测患者健康服

务。 

6.展望与总结 

随着老年慢性病病人人数的增加，通过人工智能帮助实施自我

管理是信息化发展的必然趋势。然而，面对大数据时代的到来，在

以法律为准则、技术为基础、道德为约束的正确理念引导下，人工

智能必将更加高效地助力老年 2 型糖尿病病人自我管理，提高用药

依从性。 
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