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1 引言

在中国，高血压目前已经成为最为常见的一种慢性疾病，

由于高血压而导致的各种并发症死亡率已经排在了所有疾病

的第三位，当高血压与糖尿病两种慢性病同时存在时，患者的

死亡率水平会进一步增加[1]。本文研究老年高血压合并糖尿病

患者接受家庭护理干预的效果，具体内容如下。

2 资料和方法

2.1 一般资料

选择 2017 年 12 月至 2019 年 12 月在我院进行治疗的 76
例老年高血压合并糖尿病患者，通过随机分组法分成对照组

和观察组，平均每组 38 例。对照组中男性 21 例，女性 17 例；

糖尿病史 1耀8 年，平均（2.5依0.7）年；高血压病史 1耀13 年，平均
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表 2 满意度数据

例

组别 例数 满意 基本满意 不满意 满意度

对照组 38 13 18 7 31
观察组 38 25 11 2 36

临床医学研究 Clinical Medicine Research

（4.1依0.6）年；患者年龄 61耀87 岁，平均年龄（68.4依4.8）岁。观察

组中男性 23 例，女性 15 例；糖尿病史 1耀10 年，平均（2.7依0.8）
年；高血压病史 1耀14 年，平均（4.3依0.5）年；患者年龄 63耀87
岁，平均年龄（68.2依4.6）岁。数据组间无统计学意义（P跃0.05），

可以进行比较分析。

2.2 方法

对照组实施常规老年慢性病护理，观察组在常规护理的

基础上，增加实施家庭护理干预：首先，饮食。患者出院回家期

间，护理人员需要嘱咐患者每隔一个星期对体重进行一次测

量，将体重水平作为饮食方案制定和调整的依据。按照具体的

时间点对进食量进行规定，保证多种营养的共同摄入，尽可能

选择维生素含量较高的食物，以谷物、水果、蔬菜、鸡鸭鱼肉、

豆制品、蛋类、牛奶等为主。含糖量多的食物的摄入要进行严格

的控制，尽可能多地食用含有高维生素的水果，保证做到少食

多餐，可以根据实际需要适当地加餐，少吃盐，多喝水，要特别

嘱咐患者戒酒。其次，因为该类患者的病症表现相对隐性，极不

突出，所以在居家期间需要定时对血糖水平进行检测，根据医

嘱服药，不得擅自进行调整，如果出现不适感，需要及时到医

院进行正规的治疗。最后，关注感染。如果患者出现食欲不振、

呼吸困难、呼气异味等异常现象，需要及时到医院接受治疗。

2.3 观察指标

主要观察两组护理干预前后用药依从性和生活质量评分

水平、对护理服务的满意度以及不良事件发生情况。

2.4 评价标准

在用药依从性方面，采用我院自拟的问卷，从饮食、药物

服用、自我监测、定期复查、运动量五个方面进行评价，最高分

为 10 分，分数越高则说明用药依从性越理想[2]。

在生活质量方面，采用 SF-36 量表评价生活质量，共分为

8 个部分，36 个问题，100 分为满分，分数越高则说明生活质量

越理想[3]。

2.5 数据处理

利用 SPSS18.0 软件处理所得相关数据，P约0.05 说明有显

著统计学意义，计数资料和计量资料分别进行 字2 检验和 t 检
验，后者以（x依s）的形式予以表示。

3 结果

3.1 护理干预前后用药依从性和生活质量评分

护理干预后两组的用药依从性和 SF-36 量表评分均高于

护理前，组内有统计学意义（P约0.05）。组间护理后有统计学意

义（P约0.05），组间护理前无统计学意义（P跃0.05）。具体如表 1
所示：

3.2 对护理服务的满意度

观察组满意度高于对照组，有统计学意义（P约0.05），具体

如表 2 所示：

3.3 不良事件

观察组仅 1 例（2.6%），少于对照组的 7 例（18.4%），有统

计学意义（P约0.05）。

4 结语

为了能够对高血压合并糖尿病相关并发症进行控制，大

幅度提高患者的生活和生存质量，积极预防和护理干预已经

成为一项重大的社会公共卫生问题。因此，坚持长期合理使用

降压和降糖类药物，是十分必要的[4]。本次研究结果显示，老年

高血压合并糖尿病患者接受家庭护理干预，能够大幅度改善

用药依从性和生活质量，减少不良事件的发生，从而提高患者

对护理服务的满意度。
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组别 时间 用药依从性 SF-36
对照组

护理前 3.38依0.60 53.61依5.84
护理后 6.37依0.62 76.95依5.26

t1 值 - 13.743 约0.05
P1 值 - 约0.05 约0.05

观察组
护理前 3.08依0.14 55.28依4.13
护理后 9.27依0.15 89.37依6.02

t2 值 - 15.051 38.7514
P2 值 - 约0.05 约0.05
t 值 - 12.883 21.2608
P值 - 约0.05 约0.05

表 1 护理前后生活质量和用药依从性评分

分

注：t、P为两组护理后组间比较，t1、P1 为对照组护理前后组内比

较，t2、P2 为观察组护理前后组内比较。
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