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持续质量改进护理模式应用于糖尿病肾病患者 
对其血液透析中低血糖的影响观察 

赵慧  卢克云  李雪松  姜雪 
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摘要：目的：分析对于接受血液透析的糖尿病肾病患者开展持续质量改进护理模式在预防其低血糖发生的临床价值。方法：对
照组为常规护理，同期观察组联合运用持续质量改进护理模式。结果：低血糖发生率观察组为 2.38%，对照组为 14.29%，P
＜0.05；护理满意度观察组为 100.00%，对照组为 90.48%，P＜0.05。结论：对于糖尿病肾病患者在其血液透析过程中采用
持续质量改进护理模式可有效预防低血糖发生并可改善护患关系。 
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近年来伴随着糖尿病的发病率不断上升，也使得糖尿病

肾病的患病人数在逐年增多，目前血液透析是对该类患者的

主要治疗手段，有利于帮助清除患者机体当中的各类毒素物

质并延长其生存时间。而低血糖则是患者在长期血液透析过

程中十分常见的并发症，该情况的出现对患者的生命安全构

成了一定的威胁，所以需要做好患者的高质量护理服务预防

低血糖事件的发生
[1]
。以下将分析糖尿病肾病患者在接受血

液透析期间采用持续质量改进护理模式的临床价值。 

1 资料以及方法 

1.1 临床资料 

抽取 2019 年 6 月～2021 年 4 月本院 84 例糖尿病肾病患

者，均接受血液透析治疗，随机数字表法分组，观察组：42

例，男 22 例/女 20 例：年龄 52～87 岁，均值为（67.6±1.5）

岁。对照组：42 例，男 21 例/女 21 例：年龄 53～86 岁，均

值为（67.7±1.3）岁。2组各项基础资料具备可比性 P＞0.05。 

1.2 方法 

2 组均采用胰岛素皮下注射治疗，使其血糖水平控制在

正常范围内。在此基础上，对照组为常规护理，例如血液透

析前严格遵循医嘱为患者提供胰岛素进行注射，血液透析期

间密切监测血压、呼吸以及脉搏等体征指标，同时密切观察

是否存在低血糖反应，如面色苍白、出冷汗以及颤抖等，并

及时给予血糖监测，如若确定为低血糖，需立即提供葡萄糖

注射液进行静脉注射；同期观察组联合运用持续质量改进护

理模式，方法为（1）计划（P）：组建 PDCA 服务小组，对于

以往血透患者所出现低血糖现象的相关资料进行详细收集，

分析低血糖发生的影响因素，结合血透患者的实际情况制定

预防性护理方案；（2）执行（D）：结合患者的实际情况为

其制定胰岛素减停方案，调整患者的胰岛素注射剂量以及时

间等，从而维持患者的血糖水平稳定，对其血糖监测时间进

行统一规范，并在患者血透期间给予葡萄糖溶液进行注射。

低血糖事件的高发阶段为患者血透后二至三小时内，所以在

血透两小时对患者的血糖水平进行监测，若血糖值不足六毫

升，则需要提前给予干预措施，避免低血糖情况的发生。结

合患者的实际血糖值个体化的确定葡萄糖的应用剂量，在血

透期间可指导患者适当地进食，例如少量的牛奶、饼干等，

从而补充能量。高龄老年人或存在营养不良者，需要加强血

透期间的护理巡视，及时发现异常情况并及时处理，特别是

对于高龄老年人其感觉较为迟钝，所以需要重点做好血糖水

平的监测以及症状的观察。对于患者日常的饮食给予指导，

如选择营养丰富以及富含优质蛋白的各类清淡食物，如新鲜

果蔬、瘦肉、纯牛奶和鸡蛋等；（3）检查（C）：对于患者

的血糖的实际发生情况进行细致的记录，定期组织开展小组

会议，总结护理过程中出现的问题；（4）处理（A）：对于

血液透析期间低血糖事件的发生情况进行细致的记录，充分

分析低血糖的原因和护理中的相关问题，对于不当的护理措

施及时的进行纠正，并制定有效的整改措施。本次循环中未

能解决的护理问题，需要纳入到下一个护理循环中。 

1.3 评价标准 

（1）2 组患者均以其血液透析 3 个月为观察周期，统计

低血糖事件的发生率；（2）对患者进行问卷调查评估其护理

服务满意度，即非常满意、满意、不满意。 

1.4 统计学方法 

文中数据行 SPSS22.0 分析，计量资料数据标准差为

（ sx  ），组间数据行 t 检验，计数资料为[n(%)]，组间数

据行χ
2
检验，P＜0.05 为有统计学意义。 

2 结果 

2.1 低血糖发生率对比 

低血糖发生率观察组为 2.38%，对照组为 14.29%，P＜

0.05。 

表 1 低血糖发生率对比 

分组 n 发生（例） 未发生（例） 发生率（%）

观察组 42 1 41 2.38 

对照组 42 6 36 14.29 

χ
2
值    6.172 

p 值    0.013 

2.2 护理满意度组间对比 

护理满意度观察组为 100.00%，对照组为 90.48%，P＜

0.05。 
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表 2 护理满意度组间对比[n(%)] 

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度 

观察组 42 36（85.71） 6（14.29） 0（0.00） 42（100.00） 

对照组 42 21（50.00） 17（40.48） 4（9.52） 38（90.48） 

χ
2
值  13.695 10.081 5.069 5.069 

p 值  0.000 0.000 0.019 0.019 

 

3 讨论 

维持性血液透析的应用，能够延长广大糖尿病肾病患者

的生存时间以及改善其生存质量，然而在血液透析期间受到

各类毒素潴留、食欲欠佳以及贫血等因素影响
[2]-[3]

，可能使

患者出现低血糖反应，这对于患者的血液透析效果甚至生命

安全等构成了较大的威胁
[4]
。通过运用持续质量改进护理模

式，充分分析低血糖的具体发生因素并制定预见性的护理对

策，在护理工作中严格执行，与此同时不断总结护理工作经

验
[5]～[7]

，明确护理中存在的问题并及时的进行纠正，在此过

程中可推动护理工作质量的不断提升
[8]
。本次研究显示，观

察组低血糖事件发生率较对照组更低，同时护理服务满意度

高于对照组。表明持续质量改进护理模式的运用，能够提升

广大血液透析患者的临床护理服务质量。 

综上所述，对于糖尿病肾病患者在其血液透析过程中采

用持续质量改进护理模式，可有效预防低血糖发生并可改善

护患关系。 
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