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中医药服务在医养结合健康养老模式中的应用 

陈大勇，徐 明，张 勇，张力元 

集安市中医医院  吉林集安 

【摘要】目的 针对医养结合健康养老模式中中医药服务应用的基本效果展开研究。方法 从本中心

2018 年 10 月～2020 年 10 月间接收的患者之中以选择 80 例，并且将所有患者依照随机方式分成观察组与

对照组，每组 40 例，针对对照组患者只采用常规的医疗服务，观察组患者则在常规医疗服务基础上加入中

医药服务，对于两组患者的干预前后的患者病情发展状况以及患者生活质量进行对比。结果 两组患者病情

管理方面对比，观察组显著好于对照组，差异对比具备统计学意义（P＜0.05）；两组患者生活质量对比，

观察组明显好于对照组差异对比具备统计学意义（P＜0.05）。结论 在医养结合的健康养老当中引入中医

药服务，对于提升老年患者服务效果具备积极意义，能够显著提升老年患者的生活质量，同时对于老年患

者的病情也具备一定帮助。 
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【Abstract】 Objective to study the basic effect of the application of traditional Chinese medicine service in 
the mode of combining medical care with health care for the aged. Methods 80 patients from October 2018 to 
October 2020 were selected, and all patients were randomly divided into observation group and Control Group (40 
patients in each group) , the patients in the observation group were given Chinese Medicine Service on the basis of 
routine medical service, and the patients’condition and quality of life were compared before and after the 
intervention. Results compared with the Control Group, the observation group was significantly better than the 
control group in terms of disease management (p < 0.05) , the difference between the Observation Group and the 
control group was statistically significant (p < 0.05) . Conclusion The introduction of Traditional Chinese 
medicine service into the health care of the elderly in combination with medical care is of positive significance for 
improving the service effect of elderly patients, and can significantly improve the quality of life of elderly patients, 
at the same time for the elderly patients also have a certain degree of help. 

【Keywords】Traditional Chinese medicine services; Healthy elderly care; Elderly patients; Quality of life; 
Disease control 

 
随着我国老龄化问题的持续深入，我国老年患

者数量持续激增，目前国内老年患者患有冠心病、

糖尿病以及高血压等老年疾病的患者数量较多，严

重影响了老年患者自身的生活质量[1]。依照相关调

查数据表明，国内老年患者的日常支出当中因疾病

而产生的支出达到了 70%，严重影响了我国老年人

的生活质量。基于此，针对老年患者使用医养结合

的健康养老方式，并且将养老与以来服务进行充分

的结合，针对老年患者进行更有效的健康干预，将

康养理念融入至老年人养老之重，对于更好的提升

养老服务的整体质量而言尤为关键。 
1 资料与方法 
1.1 基本资料 
从本中心 2018 年 10 月～2020 年 10 月间接收
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的患者之中以选择 80 例，并且将所有患者依照随机

方式分成观察组与对照组，每组 40 例。观察组患者

包含男性 23 例，女性 17 例；患者年龄 65～87 岁，

平均（70.5±8.9）岁，患者病程 2～10 年，平均病

程（7.3±2.1）岁。对照组患者包含男性 22 岁女性

18 例，年龄 63～87 岁，平均年龄（72.5±6.5）岁，

患者病程 3～12 年，平均病程（7.4±1.9）年。两组

患者关于一般资料的差异对比不具备统计血意义

（P＞0.05）。 
1.2 纳入以及排除标准 
患者纳入标准：了解并且自愿参与本次临床研

究；意识清晰；能够正常的与护理人员进行交流；

无精神病史。患者排除标准：精神病患者；重要器

官功能存在严重衰竭；患者患有恶性肿瘤；患者临

床资料不够完备。 
1.3 方法 
针对所有 80 例老年患者进行医养结合的治疗，

并且针对所有患者予以对症药物治疗以及正常的日

间生活照料。对照组患者的医疗服务内容主要包括：

针对患者的病情进行有效监测、针对患者的运动情

况以及饮食情况、日常生活注意事项进行指导等等。 
针对观察组患者在实行对照组患者同样医疗服

务的基础之上，加入中医药服务，具体实施情况如

下：第一，建立医养结合小组，首先对于患者的相

关临床资料进行科学的整理并且完成建档，主要内

容包括：患者基础资料、身患疾病类型、用药以及

病情发展情况，患者的生活的习惯以及相关禁忌。

针对所有老年患者每周巡诊 1 次，定期差方并且针

对性的开展养生指导与健康宣教，并且针对老年人

的基本状况开通就医绿色通道，以此来实现无缝对

接，力求能为老年人提供集生活照料、康复护理、

养生保健以及情志护理为一体的服务，力求能够改

善老年人生活方式并且提升老年人治疗依从性。第

二，由于一部分老年人自身的负面情绪较多，在护

理过程当中可以立足于老年人的心理，主动与老年

人进行沟通与交流，积极了解老年人的心理情况，

并且针对性的针对老年人的情绪进行调节，以此来

确保相关工作能够顺利开展。依据不同老年人自身

的疾病以及体质等情况为老年人提供个性化的起居

以及饮食等方面的指导。对于需要服药的老人，需

要告知老人所需要服用药物的名称、药物的用量以

及药物可能会产生的副作用等等，而且针对老年人

的用药情况必要与以正确的监督。另外，还需要将

进行血糖以及血压监测的意义告知患者，除此之外，

还应该告知患者老年人血压的正常范围，并且针对

患者血压变化的基本情况进行记录。 
1.4 主要观察指标与判定标准 
两组患者病情发展的情况控制，主要包括：患

者生活自理能力、自我检测、运动锻炼以及精神状

态、用药依从性等等，评价的满分为 100 分，针对

两组患者治疗前后的评分差距进行对比，如果最终

得分越高则患者病情况的情况越好。干预之后的评

分与最初评分之间的差距越大说明患者病情管理效

果进步的越明显。针对患者的生活中质量进行对比

分析，其内容主要包含：角色以及情绪等相关功能，

如果患者的评分越高则说明生活质量更高。 
1.5 统计学处理 
本研究使用 SPSS18.0 软件针对统计学资料展

开分析，最终计量资料以（ sx ± ）表示，并且使用

t来进行检验，并且以P＜0.05表示具备统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者关于病情发展控制的评分比较 
两组患者在研究开始之前的评分对比差异不具

备统计学意义（P＞0.05）；完成护理疗程之后观察

组患者的病情控制的评分情况显著好于对照组，差

异对比具备统计学意义（P＜0.05）。详见表 1。 
2.2 两组患者干预后的生活质量评分对比 
关于两组患者生活质量的评分对比，观察组患

者的评分显著好于对照组，对比差异具备统计学意

义（P＜0.05）。详见表 2。 

表 1 两组老年患者疾病管理评分对比分析表（ sx ± ） 

项目 对照组 观察组 t P 
生活自理能力 76.58±10.02 86.24±9.64 2.471 0.0041 
用药依从性 75.82±9.86 85.71±10.29 4.257 0.000 
精神状况 85.74±7.58 91.07±6.87 3.653 0.003 
运动检测 79.58±6.35 90.21±7.02 4.982 0.000 
自我检测 74.79±4.26 83.43±4.08 7.586 0.000 
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表 2 两组患者干预后的生活治疗对比分析表 （ sx ± ） 

项目 对照组 观察组 t P 

认知功能 77.93±7.05 86.02±5.89 3.854 0.0001 

角色功能 86.92±8.94 90.57±6.09 2.041 0.0257 

情绪功能 72.89±8.97 81.05±7.85 3.471 0.0014 

社交能力 75.71±9.57 86.01±8.52 3.659 0.001 

活动能力 71.62±8.69 85.89±7.59 6.273 0.000 
 
3 讨论 
医养结合的新型养老模式，由于其本身结合了

医疗相关内容，其对于患者的 
医疗服务重视程度明显更高，尤其是当前随着

我国中医中药的复兴，其在人内心的地位也越来越

重要，尤其是在养生领域，更是得到了大多数老年

人的亲睐。通过将中医养生理念与老年患者本身的

养生需求进行有效的融合，对于更好的提升全新医

养结合健康养老模式的整体质量以及病患和满意度

提升都具备十分重要的作用[2]。祖国传统中医的养

生理念一直注重动静结合，必须在指导老年患者进

行常规治疗的基础之上，在巡诊的过程当中还要针

对性的进行中医养生知识的宣传，例如：日常在天

气条件允许的情况之下，可以带领患者展开八锦缎

练习，并且嘱托患者保持适当运动量[3]。由以上可

见，医养结合的模式对于老年人自身的情志护理更

加的重视，除此之外其还注重对于老年人运动以及

饮食的调护，并且通过针对老年人的用药进行必要

的指导，以此来达到进一步提升老年人养生科学性

的目的。 
本研究结果表明，两组患者病情管理方面对比，

观察组显著好于对照组，差异对比具备统计学意义

（P＜0.05）；两组患者生活质量对比，观察组明显

好于对照组差异对比具备统计学意义（P＜0.05）。

综上所述，在医养结合的健康养老当中引入中医药

服务，对于提升老年患者服务效果具备积极意义，

能够显著提升老年患者的生活质量，同时对于老年

患者的病情也具备一定帮助。在未来养老服务机构

的发展过程当中，为了能够更好的确保医养结合的

整体服务水准，必须要进一步提升资金的预算以及

实际投入，从而在根本上提升养老服务的整体质量。 
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