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ICU重症护理应用血糖控制癿探认 
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摘要：目癿 详绅探究 ICU重症护理应用血糖控制癿探认。斱法 选叏 2017年 1月到 2019年 1月在我陊接叐治疗癿 46例 ICU

重症患者作为主要对象，运用数字随机表法分组 23例/组。观察组呾对照组患者分别实斲血糖控制护理、常觃护理，比较两组
患者护理前后癿血糖、血脂发化呾患者满意度。结果 两组患者护理前癿空腹血糖、餐后 2h血糖、血脂发化比较无明显差异；
护理后两组患者癿血糖值、血脂发化明显低亍护理前，丏观察组明显低亍对照组，组间比较有明显差异（P＜0.05）。观察组
患者对亍护理巟作癿满意度明显高亍对照组，两组比较有明显差异。结论 对 ICU重症患者实斲血糖控制护理可有效控制患者
癿血糖值，丏患者对护理巟作癿满意度高，值得迚一步推广呾应用。 
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ICU 重症监护室的患者主要表现是病情严重并且存在很
多不可控的因素，生命受到了很严重的威胁，体内的血糖波
动幅度较大，不在正常范围之内，很容易出现升高的情况，
从而会直接引发患者的严重不适，提升不可控的风险和死亡
率。血糖的成分大部分都是葡萄糖，而葡萄糖维持人体器官
的各个组织活动，针对人体保持正常运行有着很重要的价值
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。引发主要病因为缺少胰岛素分解血糖，从而人体的血糖
自我代谢功能出现了紊乱，最后呈现出很多并发症。现本文
提出了血糖控制护理，可以增加患者的预后效果。现报告如
下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

以 2017 年 1 月到 2019 年 1 月在我院接受治疗的 46 例
ICU 重症患者作为主要对象，对照组男性患者有 15 例，女性
患者为 8例，年龄在 30-70岁之间，平均年龄为（50.64±2.35）
岁；观察组男性患者有 14 例，女性患者为 9 例，年龄在 31-71

岁之间，平均年龄为（51.34±2.12）岁。两组患者之间的基
本数据毫无差异性，但可以进行对比。 

1.2 研究方法 

对照组：常规护理，对患者进行常规的饮食和用药管理，
对患者提出的问题要进行详细的解答。 

观察组：血糖控制护理：第一，用药护理。人体的血糖
正常数值在 4.4-6.1 之间，低血糖的患者大多都是处在 2.8

之下的，高血糖的患者就是处于在 11.1 之上，无论患者是低
血糖还是高血糖，对人体都是处于危害的。针对重症监护室
的患者来分析，需要增加对其指尖血糖的检测，避免出现任
何生命危险。针对血糖的控制来分析，需要泵入微量胰岛素
在静脉当中，在刚开始进行的同时，需要控制好胰岛素的剂
量，不能过多，不然会起到副作用，因此在初期的时候要控
制好剂量。第二，血糖监测。重症监护室患者是属于高危的
患者，在各个方面都要保持无菌情况，在给患者进行血糖监
测的同时，需要先进行消毒准备，在实施指尖血糖的测量。
在进行消毒是需要注意试剂的刺激性，为了可以有效降低对
患者的皮肤刺激的结果准确性，大多时候都是选择消毒试剂。
但微量的血糖仪器是有相对的局限性，其检测的范围值不高，
很难满足高血糖患者的检测。若是患者的血糖数值不在检测
的范围之内，需要另进行检测，以静脉血的血糖作为基准，
避免对患者的血糖检测不准起到影响之后的治疗方案。第三，
饮食护理。针对高糖量的食物要少摄入，若是水果、蔬菜较
高脂肪类的食物也不能食用，同时动物的内脏也不要食用。
患者可以多食用一些碳水化合物，低脂肪有维生素的食物。 

1.3 观察指标 

比较两组患者护理前后的血糖、血脂变化和患者满意度
[3]
。 

1.4 统计学处理 

所以的数据均采用临床的 SPSS18.0 软件统计，数据中体
现的计数指标为百分率，检验的方式以卡方为标准；计量指

标则是用平均标准差进行显示，检验形式为 t。若数据比较 P

小于 0.05，则代表存在差异性。 

2 结果 

2.1 比较两组患者护理前后的空腹血糖和餐后 2h 血糖 

①空腹血糖比较：护理前，观察组为（11.56±1.26）
mmol/L,对照组为（11.58±1.24）mmol/L,t=0.079，P=0.936

＞0.05，无明显差异。护理后，观察组为（5.56±1.21）mmol/L,
对照组为（8.54±1.17）mmol/L,t=12.519，P=0.000＜0.05，
组间比较无明显差异。 

②餐后 2h 血糖比较：护理前，观察组为（13.26±2.28）
mmol/L,对照组为（13.24±2.17）mmol/L,t=0.044，P=0.964

＞0.05，无明显差异。护理后，观察组为（7.86±1.02）mmol/L,
对照组为（10.51±1.36）mmol/L,t=11.023，P=0.000＜0.05，
组间比较无明显差异。 

2.2 两组患者对护理工作的满意度比较分析 

如表 1 所示，观察组患者的满意度情况要高于对照组，
其数据分析具备统计意义。 

表 1 分析两组患者之间的满意度 [n(%)] 

3 讨论 

本研究结果显示，相比于给予常规护理的患者，实施血
糖控制护理的重症监护室患者空腹血糖、餐后 2h 血糖的控制
效果更好，患者对护理工作的满意度更高，充分体现了优质
护理的应用优势。ICU 重症护理是一种综合性、针对性的护
理模式，护理内容的制定紧紧围绕着“重症监护室”患者的
身心特征。重症监护室患者的病程长，血糖不稳定会影响患
者的情绪和心情，因此护理人员对患者实施心理干预是尤为
重要的，可以了解患者情绪的实时变化，及时调整患者的不
良情绪，让其对疾病、对治疗形成正面认知，并积极配合
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同时，饮食、运动和用药干预也是并不可少的，用药能够缓
解患者的高血糖症状，而适量的运动和科学的饮食可以保障
其血糖值平稳，有效控制病情。 
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组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 护理满意度 

观察组 23 20（86.9） 1（4.3） 2（8.8） 91.2 

对照组 23 12（52.1） 5（21.7） 6（26.2） 73.8 

x
2
 / / / / 6.256 

P / / / / 0.000 


