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慢性病管理护理在老年高血压合并糖尿病中的效果评价 

刘曾芳 

新疆阿克苏地区第一人民医院  新疆阿克苏 

【摘要】目的 探讨老年高血压合并糖尿病患者应用慢性病管理护理干预的应用效果。方法 以我院接收的 384
名患有高血压合并糖尿病的老年患者作为研究对象，遵循随机分配的原则，将他们分为两个组别：对照组（包含

192 例患者，接受常规护理措施）与研究组（包含 192 例患者，实施慢性病管理护理）。对两组患者的护理效果

进行了全面且细致的比较分析。结果 相较于对照组，研究组患者的自我管理能力得分有了显著提升；同时，研

究组患者的血压水平表现出了明显的下降，且血糖浓度也呈现出了显著的降低趋势。这些差异在统计学上均达到

了显著水平（P＜0.05）。结论 实施慢性病管理护理于老年高血压合并糖尿病患者中，能够显著提升其自我管理

效能，并有效优化其血压及血糖状况。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of chronic disease management and nursing in elderly patients with 
hypertension combined with diabetes. Methods In this study, 384 elderly patients with hypertension combined with 
diabetes admitted to our hospital were selected as research samples. Following the principle of random allocation, they 
were divided into two groups: control group (including 192 patients, receiving routine nursing measures) and study group 
(including 192 patients, implementing chronic disease management and nursing). The nursing effect of the two groups of 
patients was comprehensively and carefully compared and analyzed. Results Compared with the control group, the self-
management ability score of the study group was significantly improved; At the same time, the blood pressure level of the 
patients in the study group showed a significant decrease, and the blood sugar concentration also showed a significant 
reduction trend. These differences were statistically significant (P < 0.05). Conclusion The implementation of chronic 
disease management and nursing in elderly patients with hypertension combined with diabetes can significantly improve 
their self-management efficiency, and effectively optimize their blood pressure and blood glucose status. 
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近年来，我国正逐步步入老龄化阶段，老年慢性病

的患病率持续处于较高水平。在老年慢性疾病中，高血

压与糖尿病尤为典型，当两者合并出现时，因病理生理

变化的复杂多样，患者极易遭遇心血管并发症的高风

险。这一状况进一步加剧了老年患者组织及器官的损

害程度，严重损害了其生活质量，且直接危及到了他们

的生命安全[1]。当前，针对老年高血压合并糖尿病的临

床治疗手段尚未实现根治性突破，其治疗重心在于遏

制血压与血糖水平的上升态势。这类患者的治疗过程

通常较为漫长，容易引发不良情绪的产生，进而影响到

他们对治疗的配合程度。另外，老年患者常伴随记忆力

减退、对疾病认识不足以及自我管理效能欠缺等问题，

这往往导致不遵循医嘱用药的情况频繁出现，这无疑

给血压与血糖的有效管理带来了障碍，增加了病情波

动的可能性，从而容易诱发一系列并发症的发生[2]。鉴

于此，在治疗过程中，加强对护理工作的重视显得尤为
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关键。作为一种创新的护理模式，慢性病管理护理旨在

通过采取具有针对性的预防及护理干预手段，以促进

慢性病患者的康复进程[3]。因此，本研究的核心目的在

于探讨并评估慢性病管理护理在老年高血压合并糖尿

病患者中的应用效果，具体如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
本研究选取的样本涵盖了从 2024 年 1 月至 2024

年 12 月期间，在我院接受治疗的 384 例老年高血压合

并糖尿病患者。纳入标准详细如下：患者需经临床诊断

确诊为高血压合并糖尿病；年龄需达到或超过 65 岁；

所有参与者均对本研究内容有深入的了解，并已正式

签署了知情同意书。具体的排除标准涵盖：患有重度认

知功能障碍的患者；罹患其他免疫性疾病的患者；以及

存在重度心脏、肾脏或肝脏功能损伤或功能不全的患

者。按照随机化分配原则，患者被划分为两大群组：对

照组 192 例（性别比例男：女为 100：92，平均年龄

73.02±4.59 岁，高血压病史平均 5.83±2.37 年，糖尿

病病史平均 4.94±2.26 年）与研究组 192 例（性别分

布男：女为 102：90，平均年龄 72.95±4.15 岁，高血

压病史平均 5.47±2.13 年，糖尿病病史平均 4.38±2.42
年）。经对两组基线资料实施对比分析，结果未揭示存

在统计学上的显著性差异（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组采取了常规护理手段，对于研究组，采纳了

慢性病管理护理干预模式，其实施的具体方法概述如

下： 
（1）构建患者个人健康档案。根据慢性病管理的

要求，需结合患者的实际病情、病因剖析以及疾病所处

的阶段，来建立全面的个人健康记录档案。此档案能够

帮助医护人员快速地对患者的具体疾病状况及症状表

现进行全面了解，从而能够针对每位患者设计出定制

化的治疗与护理计划。针对病情较为危重的患者，推荐

其配备个人疾病信息卡片，以便在紧急状况发生时，能

够迅速得到必要的医疗支持，并及时转送至医疗机构

接受专业的诊治。 
（2）健康知识宣传。①文字形式的健康教育。在

医院内，包括病房区、大厅及各类宣传展示场所，均设

置了自助健康教育资料获取站点，同时，借助幻灯片演

示的手段，广泛传播关于高血压与糖尿病的基础知识、

治疗效果、日常生活预防保健手段以及突发并发症管

理策略等核心信息。旨在协助患者及其家庭成员准确

把握疾病相关知识，消除潜在的认知误区及不当的治

疗与护理行为，从而能够显著减少护理环节中不良事

件的发生率。②网络健康教育。借助现代互联网的便捷

性，可以采取电话回访、微信公众号推送等多种渠道，

向患者及其家庭成员普及健康知识，指导他们学习并

掌握与疾病护理相关的技能与方法。例如指导患者如

何在家庭环境中自行监测血压与血糖水平，并着重强

调每日定时测量并记录相关数据的必要性。若监测结

果显示异常，患者需即刻通过电话、微信通讯平台等联

系方式，与医护人员取得沟通。另外，通过微信群、公

众号等媒介，定期推送疾病相关的风险因素警示，以保

证患者能够及时获取最新的预防控制信息及应急处置

方法，进而提升其居家自我管理的效能。 
（3）健康行为指导。①用药指导。患者必须严格

遵守医生的指导，保证按时且精确地服用药物，或者需

由家属严密监视患者的用药过程，以预防擅自替换药

物、中止治疗或遗漏服药等不良情况的出现。在药物治

疗过程中，一旦患者出现药物不良反应或病情恶化的

情况，应立即联系医护人员或尽快安排就医，以确保能

够及时获取必要的医疗援助。②膳食指导。向患者及其

家庭成员说明均衡饮食的关键性，并依据患者具体情

况为其设计个性化的饮食方案。在方案中着重指出，必

须严格管控食盐及总热量摄入，遵循低盐低脂的饮食

方针，并提议每日食盐摄取量应限制在 6 克以内。在

食物选择上，应优先考虑高蛋白、低糖分且营养丰富的

种类，并倡导增加粗粮、蔬菜以及薯类等富含膳食纤维

的食品摄入，以此实现膳食平衡的目标。③运动锻炼指

导。鼓励患者每日参与适量的体育锻炼，因为适量的身

体活动有助于在一定程度上管理血压及血糖水平的上

升，从而对治疗产生正面的效应。故而，患者应进行日

常适量的体育活动规划，诸如在公园里漫步、打太极拳

或广场舞等恰当的运动方式。同时，向患者着重指出，

在进行锻炼时需遵循逐步增加难度的原则，应避免参

与剧烈或高强度的身体活动，以防止疾病状况进一步

加剧。 
（4）心理干预。在疾病治疗这一漫长且复杂的过

程中，患者常易陷入焦虑、紧张情绪，乃至抑郁的心理

困境，因此，实施高效的心理干预措施显得尤为关键。

构建和谐的医护人员与患者关系，主动与患者展开交

流对话，同时，对于治疗效果突出的患者，可以给予积

极的赞扬与鼓励。此外，应与患者家属保持密切的沟通，

对于家属在医疗护理过程中产生的疑问，应当耐心且

及时地予以解答，旨在帮助患者营造一个正向的家庭

氛围，以便获得更优的家庭护理，从而进一步缓解患者
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的心理压力与负面情绪。 
1.3 观察指标 
应用自我管理能力评估工具（SMAS-30）对患者的

自我管理效能进行量化打分，该量表满分为 90 分，得

分愈高，意味着患者的自我管理效能表现愈为出色。 
将两组的血压状况进行对比分析，采用血压测量

设备，对两组的收缩压及舒张压实施了精准的测定与

记录。 
对比分析了两组的血糖水平，借助生化分析仪，精

准的测定与记录了两组的空腹血糖值及餐后 2 小时血

糖值。 
1.4 统计学分析 
本研究中，所搜集的全部数据均已被录入 SPSS 

23.0 统计软件包中，以进行深入的数据分析。针对计

量数据，采用了 t 检验和 的统计方法进行分析。

若所得 P 值小于 0.05，则视为两组之间的差异在统计

学上具有显著性。 
2 结果 
2.1 两组患者自我管理能力对比 
相较于对照组，研究组患者的 SMAS-30 评分呈现

出显著提高，这一差异在统计学层面具有显著性（P＜
0.05），详细的数据记录请参阅表 1。 

2.2 两组患者血压状况对比 
相较于对照组，研究组患者的血压指标展现出显

著降低，组间差异在统计学上呈现出显著性（P＜0.05）。
有关数据的具体信息，请参阅表 2 的详细记载。 

2.3 两组患者血糖水平对比 
相较于对照组，研究组患者的血糖浓度展现出明

显的降低趋势，差异在统计学上具有显著性（P＜0.05）。
有关数据的具体信息，请参阅表 3 的详尽记录。 

表 1  研究组和对照组的自我管理能力对比（ ，分） 

组别 例数 SMAS-30 

研究组 192 68.84±6.36 

对照组 192 55.93±5.37 

t - 21.491 

P - 0.001 

表 2  研究组和对照组的血压状况对比（ ，mmHg） 

组别 例数 收缩压 舒张压 

研究组 192 134.27±9.23 84.29±6.01 

对照组 192 140.68±10.12 87.91±5.89 

t - 6.485 5.961 

P - 0.001 0.001 

表 3  研究组和对照组的血糖水平对比（ ，mmol/L） 

组别 例数 空腹血糖 餐后 2h 血糖 

研究组 192 6.29±1.61 9.72±2.68 

对照组 192 7.31±1.39 11.84±2.27 

t - 6.645 8.364 

P - 0.001 0.001 

 
3 讨论 
在我国老年人群中，高血压与糖尿病均位列常见

疾病的行列之中。现如今，伴随着人们生活节奏的改变

与生活水平的不断提升，高血压合并糖尿病的患病率

正展现出日益上升的趋势。老年人身体机能的逐渐衰

退，加之这两种慢性疾病的并发，会极大增加患者发生

心脑血管等健康问题的危险性。因此，实施恰当的护理

干预措施对于改善这一状况至关重要。 
作为一种新型的护理模式，慢性病管理护理主要

面向慢性病患者，实施包括预防、治疗及护理在内的综

合性干预措施。此护理模式旨在全方位地把控并优化

患者的病情状态[4]。本研究的结果揭示，与对照组相比，

sx ±

sx ±

sx ±

sx ±
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研究组患者的 SMAS-30 评分有了显著提升（P＜0.05），
这一结果表明，实施慢性病管理护理干预模式能够显

著提升患者的自我管理能力。究其原因，在于该模式通

过向患者传授健康知识，增强他们对疾病的认知，纠正

其错误的疾病观念，从而有效规避居家护理期间可能

遇到的风险因素。采取这一措施后，患者将能够获取疾

病的预防与治疗知识以及应急处理能力，从而增强他

们的自我管理能力[5]。在慢性病的自我管理过程中，家

属的监督与支持同样起着不可或缺的关键作用。故而，

与患者及其家属维持紧密的联络，向他们传授健康行

为指南，并及时解答其咨询，是最大化实施监督与管理、

保证患者按时用药、坚持规律性运动及维持恰当饮食

的关键，这将进一步推动患者自我管理效能的提升[6]。

本研究的结果表明，与对照组相比，研究组患者的血压

水平出现了明显的下降，同时其血糖浓度也呈现出了

显著降低的趋势（P＜0.05），这证实了慢性病管理护

理在改善患者血压及血糖状况方面的有效性。分析原

因为为了培养患者积极的自我管理能力，慢性病管理

护理针对患者及其家庭成员实施健康知识宣教，以期

增强其自我管理效果，保障患者能够自觉遵守按时用

药、均衡膳食营养及适量运动的指导方针。此措施还能

激励患者积极留意自身病情的动态，规律性地实施血

压与血糖的监控。向患者提供恰当的用药指导、饮食指

导及运动锻炼指导，能够有效防止擅自更换药物、中断

治疗、不当饮食及过度运动等不良行为的出现，从而有

助于维持患者血压与血糖的稳定状态[7]。由于高血压与

糖尿病这两种慢性疾病病具有持久的病程特点，在漫

长的治疗过程中，老年患者经常面临焦虑、不安乃至抑

郁等消极情绪的困扰。通过强化与患者之间的有效沟

通对话，护理人员能够帮助患者减轻这些不良情绪的

产生，平复情绪波动，从而对保持血压及血糖的稳定状

态产生正面的效应[8]。 
综上所述，针对老年高血压并发糖尿病患者的护

理，采取慢性病管理护理干预措施，能够明显提升患者

的自我管理能力，同时对其血压及血糖指标实现有效

改善。 
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