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优质护理在 ICU 糖尿病合并肺部感染患者中的临床效果探讨 
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【摘要】目的 探讨 ICU 糖尿病合并肺部感染患者，临床应用优质护理的效果。方法 将 2020 年 10 月~2022
年 2 月期间，我院 ICU 收治的糖尿病合并肺部感染患者，随机选取 72 例作为研究，并以数字表法对患者分组护

理，36 例对照组患者接受常规护理，另外 36 例观察组患者应用优质护理，展开对 2 组患者护理的临床效果分析

及对比。结果 观察组患者的血糖水平、血清炎性因子水平与对照组患者相比之下明显较优，（P＜0.05）；此外，

2 组患者对护理满意度评价相比之下，观察组患者对护理服务态度评分、护理技能评分、紧急事件处理能力评分

显著更高，（P＜0.05）。结论 对于 ICU 糖尿病合并肺部感染患者的护理，临床实施优质护理的效果理想，利于

稳定患者的血糖指标，控制其血清炎性因子水平，以此抑制病情进展，值得推广。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of clinical care in patients with ICU diabetes combined with pulmonary 
infection. Method from October 2020 to February 2022, our ICU diabetes patients with lung infection, randomly 
selected 72 cases as a study, and the digital table to patients group care, 36 cases of control group patients receive routine 
care, another 36 cases of observation group of high quality care, the clinical effect of 2 groups of patients care analysis 
and comparison. Results The blood glucose levels and serum inflammatory factors of the observation group were 
significantly better than the control patients, (P <0.05). Moreover, the nursing service attitude scores, nursing skills scores 
and emergency handling ability scores were significantly higher (P <0.05). Conclusion For the care of ICU diabetes 
patients with lung infection, the clinical implementation of quality care is ideal, which is conducive to stabilize the blood 
glucose index, control the serum level of inflammatory factors, so as to inhibit the progress of the disease, which is worth 
promoting. 
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糖尿病合并肺部感染会增加临床治疗的难度，故

而需患者入住 ICU 接受治疗，以此来最大程度上控制

患者的血糖，延缓其病情的发展。但是往往此类的患

者其身体素质较差，机体的免疫功能低下，严重还会

存在死亡的风险，所以在 ICU 病房中要加强对患者的

护理干预，从而提高患者的预后。其中优质护理的应

用，可从多个方面为患者提供更为系统化、个体化的

护理服务，注重护理的细节之处，有效的增强 ICU 护

理的质量与有效性[1]。基于此，本文从近年期间，选取

我院 ICU 收治的 72 例糖尿病合并肺部感染患者，分组

给予常规护理与优质护理，展开具体效果的调查，报

道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
将 2020 年 10 月~2022 年 2 月期间，我院 ICU 收

治的糖尿病合并肺部感染患者，随机选取 72 例作为研

究，并以数字表法对患者分组护理，36 例对照组患者

接受常规护理，患者中男占 19 例、女占 17 例，年龄
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范围 45 岁~78 岁，平均（55.43±4.31）岁；另外 36
例观察组患者应用优质护理，各有 18 例男患者与女患

者，年龄范围 46 岁~77 岁，平均（55.02±4.12）岁。2
组患者均符合糖尿病的诊断标准，且伴有肺部感染；

排除合并全身感染、心肝肾等脏器功能障碍、生存周

期低于半年、严重精神障碍等患者。本次研究在患者

及家属的知情下执行，且患者自愿配合。以统计学分

析 2 组患者的性别与年龄等临床资料，差异无意义，

可以比较，（P＞0.05）。 
1.2 方法 
（1）对照组患者接受常规护理，由护理人员为患

者及家属进行糖尿病及肺部感染相关知识的宣教，并

遵医指导患者用药，监测好患者生命体征及病情变化

等[2-3]。 
（2）观察组患者应用优质护理，具体内容包含：

①护理人员每天对患者的生命体征指标进行评估，判

断其意识状态，发现异常及时通知医生解决。同时护

理人员要为患者介绍疾病的病因、症状表现及治疗机

制、效果，纠正患者对疾病的错误认知。②护理人员

与患者主动交谈，对患者心理情绪展开评估，针对负

面情绪加以疏导，给予患者必要的言语鼓励、关怀以

及讲解治疗成功的案例，帮助患者调整到最佳的身心

状态。③如若痰液分泌较多，护理人员可采用物理技

术进行清理，并指导患者正确的咳嗽与呼吸方式，必

要时给予其翻身、叩背，促进痰液的排出。④护理人

员需间隔 2h 对患者血糖进行测量，适当调节胰岛素微

量泵的剂量，当血糖维持正常水平后，可间隔 6h 监测

1 次，并改为皮下注射胰岛素。⑤护理人员要遵医指导

患者服药，并观察其用药后的不良情况，以便及时调

整药物。⑥护理人员要结合患者病情与饮食习惯，制

订个性化的营养膳食计划，多以高蛋白及维生素食物

为主，确保患者营养摄入充足。⑦护理人员要做好患

者口腔清洁，针对口腔内 PH 值选择适宜漱口水，进行

口腔分泌物的清洁[4-8]。 
1.3 观察指标 
（1）以全自动血糖检测仪对 2组患者的空腹血糖、

餐后 2h 血糖进行测定与记录；并采用 ELISA 试剂盒，

对 2 组患者的血清炎性因子水平进行检测，包括白细

胞介素-6、肿瘤坏死因子-α。（2）根据我院自行设计

的护理满意度量表，由患者对护理服务态度、护理技

能及紧急事件处理能力三个方面进行评价，每项总分

均为 100 分，分值越高代表患者越满意。 
1.4 统计学分析 
研究数据处理运用 SPSS20.0统计软件，t检验计量，

表示用（x±s），统计学意义：以 p＜0.05 代表差异。 
2 结果 
2.1对比 2组患者的血糖水平及血清炎性因子水平 
观察组患者的血糖水平、血清炎性因子水平与对

照组患者相比之下明显较优，（P＜0.05）；见下表 1
所示。 

2.2 对比 2 组患者的护理满意度评价 
2 组患者对护理满意度评价相比之下，观察组患者

对护理服务态度评分、护理技能评分、紧急事件处理

能力评分显著更高，（P＜0.05）；见下表 2 所示。 
表 1 2 组患者的血糖水平及血清炎性因子水平比较（x±s） 

组别 例数（n） 
血糖水平（mmol/L） 血清炎性因子水平 

空腹血糖 餐后 2h 血糖 白细胞介素-6
 

肿瘤坏死因子-α
 观察组（n） 36 4.97±1.09 6.46±1.45 12.08±0.39 31.11±3.09 

对照组（n） 36 5.99±1.06 7.97±1.32 13.51±0.49 35.78±3.46 

t 值  4.041 4.456 9.613 4.467 

p 值  <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 2 2 组患者的护理满意度评分比较[（x±s），分] 

组别 例数（n） 护理服务态度评分 护理技能评分 紧急事件处理能力评分 

观察组（n） 36 98.22±1.24 96.23±2.11 85.63±5.25 

对照组（n） 36 85.77±1.79 83.25±2.02 77.19±5.21 

t 值  5.126 4.539 5.097 

p 值  <0.05 <0.05 <0.05 
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3 讨论 
由于糖尿病尚未根治性治疗措施，临床以降糖为

治疗原则，但是部分患者长期的高血糖水平，便会进

一步加重病情，合并肺部感染，而需要入住 ICU 治疗，

以此控制患者的病情恶化与进展[9]。 
往往 ICU 糖尿病患者，长时间处于高代谢及高耗

氧的状态，导致其营养状况欠佳，加之免疫功能的低

下，故而易于合并肺部感染，从而对其自身生命造成

巨大的威胁。故而在 ICU 病房中对患者的护理干预十

分关键，相比常规护理而言，优质护理是一种以患者

为中心的护理模式，既是对常规护理的补充与强化，

又是对护理理念的升华，能够最大程度上满足患者的

需求，为其提供更加高质量、全方面的护理服务，比

如对患者的病情监测、呼吸道的护理，可帮助患者及

时清理呼吸道分泌物，确保患者的呼吸道通畅，以此

降低其肺部感染的发生风险，同时护理人员对患者的

病情变化准确评估，来制定相应的预防措施，可避免

患者的病情进一步的恶化。另外，多数患者在长期的

疾病折磨之下，很容易产生焦虑、悲观等不良情绪，

这在一定程度上会影响后续的治疗效果，此时护理人

员对患者的优质护理实施，便可对患者进行适当的心

理疏导与安慰，引导患者进行情绪的调节，以便保持

最佳的身心状态去面对治疗，促使患者积极配合临床

治疗工作，这对其病情转归具有很大的帮助[10]。基于

此，为了证实优质护理应用于临床中的效果，本文将

2020 年 10 月~2022 年 2 月期间，我院 ICU 收治的糖尿

病合并肺部感染患者，随机选取 72 例作为研究，并以

数字表法对患者分组护理，36 例对照组患者接受常规

护理，另外 36 例观察组患者应用优质护理展开调查。

从本文研究结果发现：观察组患者的血糖水平、血清

炎性因子水平与对照组患者相比之下明显较优，（P＜
0.05）；此外，2 组患者对护理满意度评价相比之下，

观察组患者对护理服务态度评分、护理技能评分、紧

急事件处理能力评分显著更高，（P＜0.05），说明优

质护理的应用，对患者的血糖与血清炎性因子水平的

控制起到积极的促进作用。 
综上所述，对于 ICU 糖尿病合并肺部感染患者，

临床给予优质护理的效果最为显著，能够降低患者的

血糖指标，延缓患者的病情发展，值得大力的推广与

借鉴。 
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