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糖尿病护理中健康教育临床护理路径的应用效果
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【摘要】目的 本实验主要探究健康教育临床护理路径在糖尿病护理中的应用效果。方法 本次研究范围限定在我院2014年1

月～2017年1月期间收治的90例糖尿病患者，随机分为对照组和观察组各45例，前者行常规健康教育护理，后者行

临床护理路径，对比两组满意率和血糖情况。结果 观察组满意率为97.77%，与对照组的86.66%相比优势明显；对

照组血糖浓度高于观察组，P＜0.05，具有统计学意义。结论 对糖尿病患者实施健康教育临床护理路径能够降低患

者血糖水平，提高满意度，值得推广。
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Application Effects of Clinical Nursing Pathway of Health Education in the Nursing of Diabetes 
Mellitus
ZHANG Xiao-xia, Li Yang. Department of Rehabilitation, Luohe Second People's Hospital, Luohe 462000, Henan Province, China
[Abstract] Objective  To mainly explore the application effects of clinical nursing pathway of health education in the nursing 

of diabetes mellitus. Methods  The scope of this study was limited to 90 patients with diabetes mellitus admitted to 
the hospital from January 2014 to January 2017. And the patients were randomly divided into control group and 
observation group, with 45 cases in each group. The former one was given routine health education nursing, and the 
latter one was given clinical nursing pathway. The satisfaction rate and blood glucose were compared between the two 
groups. Results  The satisfaction rate in observation group was superior to that in control group (97.77% vs 86.66%). 
The blood glucose concentration in control group was higher than that in observation group (P<0.05). Conclusion 
Clinical nursing pathway OF health education for diabetic patients can reduce the blood glucose level  and improve 
the satisfaction, and it is worthy of promotion.
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    本次择取我院糖尿病患者采取不同方法护理的效

果，报告如下。

　　1  资料与方法

　　1.1 一般资料  90例患者入组起始时间为2014.1

月，截止时间为2017.1月，平均分为两组。观察组

45例患者中男性29例，女性16例，年龄42～68岁，

平均年龄(58.7±9.23)岁，病程1～23年，平均病程

(18.1±2.23)年.对照组45例患者中男性27例，女性

18例，年龄45～71岁，平均年龄(60.2±8.26)岁，病

程2～31年，平均病程(16.5±3.94)年。两组患者一

般资料差异无统计学意义(P＞0.05)。

　　1.2 方法  对照组：患者采用常规健康教育护

理，护理人员在患者入院后对患者的情况进行全面评

估，根据患者的实际情况开展健康教育。观察组：患

者采用健康教育临床护理路径，具体护理措施如下：

在患者入院1～3d，护理人员详细的为患者介绍医学

病房情况，了解患者生活习性，对患者讲解血糖检查

中各种注意事项，护理人员还要合理的指导患者进

食，按照患者的实际情况制定饮食计划等等。在患者

入院4～7d，护理人员为患者讲解运动的重要性、胰

岛素的种类以及正确的使用方法，护理人员还应该对

患者血糖水平进行监测，对患者的疾病认知、常规知

识进行评估，最后在患者出院前发放调查问卷调查患

者满意度。

　　1.3 观察指标  观察并记录患者护理后血糖水平

和护理满意度情况。采用调查各项指标评分的方式调

查患者满意度，其中90～100分为非常满意，70～90

分为满意，小于70分为不满意，将满意和非常满意纳
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入总满意的标准之中。

　　1.4 统计学方法  本研究中的实验数据使用统

计学软件SPSS23.0进行处理，计数资料、计量资料

用%、(χ
-
±s)进行表示，同时分别用χ

2
和t进行检

测，当P值小于0.05时，表明数据之间具备差异。

　　2  结   果

　　2.1 血糖水平  两组患者护理后血糖水平对比差

异明显，有统计学意义(P＜0.05)，见表1。

　　2.2 两组患者护理满意度比较  观察组与对照组

患者护理满意度比较，差异明显，P＜0.05，统计学

意义成立，见表2。

　　3  讨   论

　　糖尿病在临床上是一种常见的终生性疾病之一，

发病率在逐年增长，主要的发病原因是胰岛素分泌不

足，蛋白质、脂肪等代谢紊乱引起的身体器官受损。

临床护理路径在糖尿病护理中是一种全新的临床护理

模式，有利于提高临床护理质量，提高患者满意度，

减少患者在住院期间不良事件的发生，其护理的主要

目标是在护理的过程中逐渐稳定糖尿病患者的血糖水

平。本次研究结果显示，观察组患者与对照组组患者

护理后血糖水平与护理前相比，均有所降低，且观察

组患者血糖水平低于对照组患者；观察组护理满意度

优于对照组，P＜0.05，说明观察组护理方法更好。

综上，对糖尿病患者的临床护理中开展健康教育临床

护理路径，能够改善治疗效果，有效降低患者血糖水

平，提高患者的护理满意度，值得在临床上进一步推

广。
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表1 2组血糖水平对比(χ
-
±s)

组别     时间      2hPG        FBG       HbAlc

观察组  护理前  11.34±1.11  8.08±0.41  7.91±0.33

        护理后   8.01±0.93  6.62±0.87  6.62±0.34

对照组  护理前  11.77±1.25  8.13±0.44  7.93±0.35

        护理后   9.25±1.13  7.82±0.93  7.05±0.32

表2 2组护理满意度对比(%)

组别   数值(n) 非常满意  满意  不满意   总满意度(%)

观察组   45      34      10      1       97.77

对照组   45      27      12      6       86.66

χ2       /       /	  /	  /       3.8726

Ｐ       /       /	  /	  /       0.0490
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