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摘要：目的：探究护理干预在妊娠糖尿病患者护理中的应用价值，以及对控制血糖、改善妊娠结局的作用效果。方法：随机遴选在本科室接受

治疗的妊娠糖尿病患者，患者的收治时间范围：2022 年 1 月~12 月，从中抽选出 60 例患者，按照简单随机法将其分为 2 组，每组 30 例。其中

一组妊娠期糖尿病患者给予常规护理，另外一组妊娠期糖尿病患者则实施综合护理干预，对比 2 组妊娠期糖尿病患者护理前后血糖水平、妊娠

结局。结果：实施护理前，2 组妊娠期糖尿病患者的空腹血糖、餐后 2h 血糖对比：P＞0.05；护理后，观察组妊娠期糖尿病患者的血糖指标均

低于对照组，数据对比结果（P＜0.05）；另外，实施护理后，观察组患者的妊娠结局与对照组相比较，具有统计学意义（P＜0.05）。结论：

妊娠期糖尿病患者实施综合性护理干预后，患者的妊娠结局明显改善，且血糖指标得以控制，具有较高的作用价值，建议推广。 

【 abstract 】 objective to explore the application value of nursing intervention in nursing care of gestational diabetes patients, and its effect on 

controlling blood glucose and improving pregnancy outcome. Methods: 60 gestational diabetes patients were randomly selected and divided into two 

groups according to the simple random method, 30 cases in each group. One group was given routine nursing care, the other group was given 

comprehensive nursing intervention. The blood glucose level and pregnancy outcome were compared before and after nursing care. Results: before 

nursing, the comparison of fasting blood glucose and 2-hour postprandial blood glucose between the two groups: P > 0.05. After nursing, the indexes of 

blood glucose in the observation group were lower than those in the control group, in addition, the pregnancy outcome of the observation group was 

significantly different from that of the control group (p < 0.05) . Conclusion: after comprehensive nursing intervention, the pregnancy outcome of 

patients with gestational diabetes mellitus is obviously improved, and the blood glucose index can be controlled, which has a high role value. It is 

recommended to be popularized. 
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妊娠期间糖尿病有两种情况：一种是妊娠前已确诊为糖尿病，

称为“糖尿病合并妊娠”；一种为妊娠前糖代谢正常，妊娠后才发

现或确诊为糖尿病，称为“妊娠期糖尿病”。糖尿病孕妇中，80%

以上为妊娠期糖尿病，而糖尿病合并妊娠者不足 20%，在我国，妊

娠期糖尿病的发生率为 17%－20%左右，近年来，随着二胎、三胎

的政策开放，妊娠期糖尿病的发病率有明显增高的趋势。好发于妊

娠中后期，患者无明显的临床表现，可能会出现口渴、多饮、多食、

视物视力模糊等[1-2]。随着妊娠期进展，各种激素分泌的改变，患者

的血糖波动更为明显，需要及时采取有效措施进行控制，否则会对

母婴健康产生严重影响。另外，妊娠期糖尿病患者因为对疾病缺乏

了解，会担心自身病情与胎儿的健康，从而产生明显的负面情绪，

会明显增加不良妊娠的结局。对于妊娠期糖尿病患者展开临床治疗

的同时，还需要从多个角度出发，为患者提供针对性的护理措施，

不断的提升临床治疗效果，促进病情康复[3]。本文中对本科收治的

妊娠期间糖尿病患者展开综合性护理干预措施，以探讨护理干预的

应用价值，以下是详细报道。 

1.资料与方法  

1.1 基线信息 

随机遴选出在我科 2022 年 1 月~12 月间接受治疗的妊娠期间糖

尿病患者，共抽选出 60 例，所有入组对象均符合妊娠期间糖尿病

诊断标准，而且均对本次研究知情，签署同意书，对照组和观察组

通过简单随机法实施分组，每组各 30 例患者。 

对照组：30 例，患者年龄范围：28~45 岁，组内年龄均值为（34.6

±2.4）岁。一胎患者 6 例、二胎患者 16 例、三胎患者 8 例，其中

使用胰岛素治疗者有 12 例。 

观察组：30 例，患者的年龄范围：28~45 岁，平均的年龄为：

34.7±2.1 岁。一胎患者 6 例、二胎患者 17 例、三胎患者 7 例，其

中使用胰岛素治疗者有 8 例。 

两组患者上述基线信息没有显著影响（P＞0.05）。 

1.2 方法 

对照组妊娠期间糖尿病患者采取常规护理措施，护理内容：口

头对患者进行健康教育，让患者能够了解妊娠期糖尿病的相关知

识。定期接受血糖监测，指导产妇进行正常的产检工作，严格遵循

医嘱合理注射胰岛素，嘱其出现不良反应时，需要及时告知医生处

理。 

观察组妊娠期间糖尿病患者则采取综合护理干预，护理措施：

（1）密切监测患者的血糖，做好饮食指导。正确指导患者及其家

属学会使用血糖监测仪，并嘱咐患者密切监测自身的空腹、三餐前

及三餐后两小时血糖。在血糖不稳定的情况下，需要进行每天监测

血糖。在此过程当中，嘱咐患者严格按照科学合理的饮食方案进食，

学习正确自我调节食物结构的搭配，叮嘱患者科学合理饮食。在孕

中晚期的时候，患者可以少食多餐，以满足妊娠期对营养及热量的

需求，预防饥饿性酮症酸中毒的发生。营养师需要根据患者的饮食

习惯、综合体重、孕周等信息，制定针对性膳食计划。 

（2）健康宣教指导。通过口头、书面、视频等，由糖尿病专

科的医护人员对患者进行一对一、针对性的个体化健康指导，全面

讲解妊娠期间糖尿病的相关知识、妊娠期间出现的母婴并发症及对

母婴产生的一系列危害。同是做好心理护理，嘱患者保持乐观、愉

快的心情，并告知患者合理饮食的重要性、如何做好低血糖的预防

及处理工作等，指导患者在妊娠期间合理控制体重。 

（3）运动干预。针对患者的个体实际情况制定运动方案，选

择合适患者的运动时间及运动量。每周至少运动 3~4 次，每天控制

运动时间在 30~40min，主要的运动内容包括太极拳、快走、散步等

有氧运动；在运动过程中需要进行脉搏监测，一般情况下不能超过

120 次/分。因患者身体情况较为特殊，所以在制定运动方案过程中

注意根据产妇的身体情况、身体耐受力等制定计划。合适的运动方

式可以减少胰岛素抵抗，更好的达到降糖效果，同时，在运动过程

中应注意安全，避免过度运动锻炼致跌倒、外伤等意外事件的发生。 
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（4）药物治疗。如果通过一定时间的合理饮食、运动锻炼后，

患者血糖仍然无法控制到标准范围时，需要根据医嘱给予患者注射

胰岛素治疗。在患者接受胰岛素治疗期间，详细的讲解使用胰岛素

的益处、剂量、注射方法、注射部位、预期降糖效果以及可能出现

的不良反应等，并教会患者自行注射胰岛素的规范操作，让患者对

治疗方案有更加清晰的认识，在治疗期间，需要密切监测患者的各

项生理指标及胎儿情况，包括患者的血糖、血压、血脂、心率以及

胎儿的胎心、胎动、胎位等事项，告知患者需要达到的预期治疗效

果，一旦出现异常情况需要及时告知医生进行对症处理。 

1.3 观察指标 

对比观察 2 组妊娠期间糖尿病患者护理前后血糖指标，并且比

较 2 组患者的妊娠结局。血糖指标包括：空腹血糖、餐后 2h 血糖；

妊娠结局包括：巨大儿、早产儿、新生儿低血糖、新生儿窒息等。 

1.4 统计学分析 

评 定 本 文 研 究 结 果 使 用 SPSS22.0 进 行 ， 计 量 数 据 经 由

（ sx ± ）表述，t 检验获取处理结果，计数资料经由（%）表述，

χ2 检验获取处理结果，通过分析如果 P 值＜0.05，则表示具有影响。 

2. 结果 

2.1 对比 2 组妊娠期糖尿病患者护理前后血糖指标 

护理前，观察组妊娠期间糖尿病患者的各项指标与对照组对

比：P＞0.05；护理后，观察组患者的各项血糖水平均低于对照组：

P＜0.05（详细见表 1）。 

表 1  对比 2 组妊娠期间糖尿病患者护理前后血糖指标

（ sx ± ） 

组别 空腹血糖（mmol/L） 餐后 2h 血糖（mmol/L） 

  护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组 5.63±1.03 5.24±0.97 8.87±0.23 6.72±0.53 

观察组 5.61±1.01 4.29±0.98 8.89±0.24 5.01±0.54 

t 0.085 8.862 0.084 9.380 

P ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

2.2 对比 2 组妊娠期间糖尿病患者的妊娠结局 

观察组妊娠期间糖尿病患者的妊娠结局改善水平要明显优于

对照组，数据比较：P＜0.05（见表 2）。 

表 2  对比 2 组妊娠期间糖尿病患者的妊娠结局（n/%） 

组别 巨大儿 早产儿 
新生儿低血

糖 

新生儿窒

息 
总发生率 

对照组 2（6.67） 3（10.00） 3（10.00） 2（6.67） 10（33.33） 

观察组 1（3.33） 1（3.33） 0（0.00） 0（0.00） 2（6.67） 

卡方值 —— —— —— —— 4.865 

P —— —— —— —— ＜0.05 

3. 讨论 

在妊娠女性中，我国妊娠糖尿病的发病率在 17%－20%左右，

加上近年来二胎、三胎的政策开放、人们的饮食结构和生活方式发

生巨大改变，妊娠糖尿病的发病率呈现出逐年升高的趋势[4]。妊娠

期间糖尿病会对母体及婴儿产生极大的影响，需要对患者的病情进

行有效的控制，否则随着病情发展，可引起近期、远期的并发症[5]。

孕妇在胎盘的作用下，会形成多种激素类物质，对胰岛素功能形成

抵抗，进而引发糖尿病[6]。传统的护理服务模式虽然能够取得一定

效果，然而患者的依从性普遍较低，因此导致病情观察和监测存在

一定的困难。而且出院后，妊娠期间糖尿病患者缺乏有效性的康复

指导，导致母婴保健需求无法得到满足[7-8]。 

随着研究不断深入，相关研究认为综合性护理干预措施对控制

妊娠期间糖尿病患者的血糖具有良好的效果。护理干预措施内容当

中包括饮食指导、运动指导、心理指导等[9-10]。综合护理干预措施中，

通过分阶段性的护理干预指导，帮助患者能够更加充分了解自身疾

病，促使患者可以明确妊娠糖尿病所带来的危害性，提高患者的遵

医嘱行为和主观能动性。动态监测患者的血糖可以准确了解患者病

情变化，对降糖方案进行有效调整，加强健康宣教和运动指导的方

式，帮助患者保持良好的生活习惯，提高血糖控制效果[11]。督促糖

尿病患者学习如何进行自我护理，保持良好的心情，积极调整患者

身心状态，减少并发症的发生。良好的心理疏导方式有利于患者维

持身心愉悦，并且对血糖水平进行控制[12-13]。综合护理干预的展开，

能够给予妊娠期间糖尿病患者针对性、多方位的护理措施，积极满

足患者的实际需求。心理护理干预的展开，能够关注到患者的情绪

变化，积极疏导患者的负面情绪，并且定期与其沟通，减少负面情

绪对其病情的影响[14]。 

本次研究可以看出，对妊娠期间糖尿病患者实施综合护理干预

后，患者的血糖水平明显降低，而且并发症发生率低于对照组，数

据对比具有统计学意义：P＜0.05。 

总之，综合护理干预的展开，可以显著调动妊娠期糖尿病患者

的自我主观能动性，让患者养成良好的生活习惯，有效降低患者的

血糖水平，帮助患者改善妊娠结局，提升护理服务质量，值得推广。 
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