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探讨 PDCA 循环护理模式对糖尿病患者低血糖反应的预防效果 
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【摘要】目的 分析 PDCA 循环护理模式对糖尿病患者低血糖反应的预防效果。方法 选择 2023 年 1 月至

2024 年 1 月间于本院接受治疗的 30 例糖尿病患者作为观察组研究对象，实施 PDCA 循环护理模式。同时，收集

2023 年前采用常规护理模式的糖尿病患者资料 30 例作为对照组研究对象。对比两组护理效果。结果 观察组各项

对比内容较对照组更好（P<0.05）。结论 PDCA 循环护理模式的实施，能够显著改善糖尿病患者低血糖出现的机

率，增加患者低血糖方面的认知，提升患者自我管理行为，提高护理评价。 
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To explore the preventive effect of PDCA circulation nursing mode on hypoglycemic reaction in diabetes patients 
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【Abstract】Objective To analyze the preventive effect of PDCA cycle nursing mode on hypoglycemia in diabetic 
patients. Methods Thirty patients with diabetes who received treatment in our hospital from January 2023 to January 2024 
were selected as the observation group, and PDCA cycle nursing mode was implemented. At the same time, the data of 30 
patients with diabetes who adopted conventional nursing mode before 2023 were collected as the control group. The nursing 
effect of the two groups was compared. Results The comparison contents in the observation group were better than those 
in the control group (P<0.05). Conclusion The implementation of PDCA cycle nursing model can significantly improve 
the incidence of hypoglycemia in diabetic patients, increase patients' awareness of hypoglycemia, improve patients' self-
management behavior, and improve nursing evaluation. 
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糖尿病是一种慢性疾病，通常由胰岛素分泌不足

或细胞对胰岛素的反应不佳引起，主要通过控制饮食、

运动、定期监测血糖水平以及按医生建议使用药物等

方式进行血糖有效防控。低血糖反应属于一种严重的

糖尿病并发症，如果干预不及时，可能导致患者意识丧

失，情况严重者还会危及生命[1]。临床治疗与护理更加

注重降糖方面的工作，对低血糖方面缺少详尽的、针对

性的措施，同时患者自身对其也缺少了解，导致预防意

识不高，这也是糖尿病患者中低血糖发生率较高的原

因。因此，临床必须重视低血糖的防治工作，寻找有效

的护理措施极其必要。此前，已有研究表明 PDCA 循

环护理模式能够提高糖尿病患者预防低血糖的效果。

基于此，本文针对 PDCA 循环护理模式对糖尿病患者

低血糖反应的预防效果进行探究，以期为临床护理质

量的提升提供有力参考，现报道如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2023 年 1 月至 2024 年 1 月间于本院接受治

疗的 30 例糖尿病患者作为观察组研究对象，实施

PDCA 循环护理模式，这些患者中，男女比为 18：12，
年龄范围 67 到 88 岁，均龄（73.49±2.76）岁。同时，

收集 2023 年前采用常规护理模式的糖尿病患者资料

30 例作为对照组研究对象，这些患者中，男女比为 17：
13，年龄范围 66 到 89 岁，均龄（74.01±2.85）岁。一

般资料作对比，结果显示 P>0.05。 
1.2 方法 
对照组给予常规护理，按照治疗计划做好患者的

药物指导工作，按照护理规定的时间检测患者的血糖

数值。如果患者发生低血糖状况，及时给予对症治疗。

为患者及其家人提供常规的卫生教育宣导，口头提醒
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患者及其家人日常生活中的注意事项等。 
观察组给予 PDCA 循环护理模式，具体内容如下： 
（1）计划（Plan）：首先，成立专门的护理小组，

小组成员为本科室病房护士与护士长。护士长组织组

员每 2 周进行一次学习，学习内容涉及糖尿病性质、

治疗方式、日常护理操作、低血糖发生的原因、危害及

防治措施等，医院需及时更新糖尿病方面的知识，以提

高护士的专业知识储备与操作技能。每次学习后统一

进行考核。考核不合格者，需重新进行学习。本次护理

工作将“预防低血糖”列为改进目标。护理工作开展前，

小组对上一年糖尿病患者出现低血糖的因素进行分

析，并结合自身临床经验，就本次患者的实际情况，制

定针对性的护理方案[2]。 
（2）执行（Do）： 
①强化教育宣导：患者来院后，护士积极与患者及

其家属进行沟通，了解患者的个人信息与低血糖的知

晓情况。对患者开展低血糖风险评测与自我管理行为

评测。根据评测结果，就患者个人的接受能力，通过微

信小视频、公众号、宣传手册、走廊宣传栏、电子屏幕、

一对一指导等方式，增强患者对低血糖的了解。每月举

行一次糖尿病知识的讲座，现场为患者及其家属演示

防治低血糖的措施及出现紧急事件的应急方法，指导

家属进行现场护理操作演练，提升患者与家属的自护

能力。在测量血糖时，教会患者及其家属正确测量血糖

的方式。②饮食干预：向患者讲解按时进餐的重要性，

提高患者按时进餐的意识。参照患者的病情情况、个体

差异与饮食喜好，为患者制定专属的饮食方案。严格把

控每天的热量值，饮食多以低糖、低脂肪、富含维生素、

纤维的食物为主，教会患者及其家属应用热量置换表，

丰富每餐食物架构，叮嘱患者保障足够的蔬果摄入与

水分摄入。将每日饮食方案打印出来发给患者，帮助患

者养成良好的饮食习惯，降低低血糖的发生。③运动干

预：结合患者的身体素质与病情程度，为患者制定个性

化的运动计划。告知患者不可在空腹状态下锻炼，运动

强度应适宜，叮嘱患者锻炼时应携带一些含糖食物，预

防低血糖的发生[3-4]。④加强用药教育：向患者及其家

人强调遵循医嘱用药的重要意义，为患者及其家人讲

解每种治疗药物的名称、作用、日使用剂量、时间及频

次、用药过程中应注意的问题，每天通过微信、电话方

式按时提醒患者用药。⑤加强血糖干预：每天通过微信

群或者电话跟进患者血糖测量结果，并做好记录，针对

数据异常的患者，了解患者当天的饮食情况、用药情

况、运动情况、测量方式，如果以上方面都不存在异常，

则提醒患者及时回院复查，注意预防低血糖的发生。⑥

心理干预：护士应关注患者情绪变化，及时进行情绪疏

导。教会患者一些缓解情绪的方法，如呼吸放松训练、

转移注意力法、冥想法等。叮嘱家属多理解、多支持患

者，共同参与患者病情管控，帮助患者树立正确的医治

态度，养成良好的生活习惯与用药行为[5-6]。 
（3）检查（Check）：设计低血糖发生情况跟进表，

表格内容涉及发生人员姓名、年龄、时间、症状、发生

原因，护理小组每周开会对护理工作中遇到的问题及

低血糖情况进行分析总结，实现护理质量持续改进。 
（4）调整（Act）：小组根据护理效果，及时调整

护理方案。列出本次护理工作中没有解决的问题，并将

其归入下一次的 PDCA 循环。 
对照组护理服务于患者离院时结束，观察组的护

理服务时长为期 3 个月。 
1.3 观察指标 
（1）对比两组出现低血糖的情况： 
（2）对比两组低血糖知识掌握情况； 
（3）对比两组自我管理行为（SDSCA）评分； 
（4）对比两组护理评价。 
1.4 统计学分析 
本文采用 SPSS 22.0 软件系统进行数据处理。 
2 结果 
2.1 对比两组出现低血糖的情况 
30 例观察组患者出现低血糖 2 例（6.67%），30 例

对照组出现低血糖 10 例（33.33%），可见观察组低血

糖发生率明显低于对照组（P<0.05）。 
2.2 对比两组低血糖知识掌握情况 
从下面表格 1 中数据发现，护理介入后，观察组

低血糖知识掌握情况更好（P<0.05）。 
2.3 对比两组自我管理行为（SDSCA）评分 
从下面表 2 中发现，与对照组相比，观察组经过

护理介入后，自我管理行为评分提升更多（P<0.05）。 
2.4 对比两组护理评价 
观察组总满意为 96.67%（29/30），对照组总满意

为 73.33%（22/30），对比之下，观察组护理评价更高

（P<0.05）。 
3 讨论 
低血糖属于糖尿病经常出现的一种并发症，患者

的不正确用药行为、饮食情况、运动强度等都有可能引

发低血糖症状，情况严重者甚至诱发心血管疾病，对患

者的身心健康与生活质量产生极大的影响[7-8]。因此，

在治疗过程中，预防低血糖的发生极其重要。 
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表 1  对比两组低血糖知识掌握情况（͞χ±s，分） 

组别 例数 
低血糖原因 低血糖症状 低血糖危害 

介入前 介入后 介入前 介入后 介入前 介入后 

观察组 30 4.18±1.26 9.17±0.95 4.83±1.45 9.39±1.65 3.33±1.37 8.96±1.49 

对照组 30 4.15±1.21 6.92±1.26 4.89±1.50 7.36±1.54 3.37±1.40 5.91±1.43 

t / 0.094  7.810  0.158  4.926  0.112  8.089  

P / 0.925  0.000  0.875  0.000  0.911  0.000  

组别 n 
处理措施 预防措施 总分 

介入前 介入后 介入前 介入后 介入前 介入后 

观察组 30 3.48±1.44 8.99±1.62 3.53±1.29 9.10±1.43 19.61±1.15 45.18±2.79 

对照组 30 3.50±1.48 5.95±1.50 3.56±1.33 7.06±1.36 19.68±1.20 33.10±2.09 

t / 0.053  7.541  0.089  5.662  0.231  18.980  

P / 0.958  0.000  0.930  0.000  0.818  0.000  

表 2  对比两组自我管理行为（SDSCA）评分（͞χ±s，分） 

组别 n 介入前 介入后 

治疗前 30 29.29±3.69 61.33±5.30 

治疗后 30 29.33±3.72 48.40±4.01 

t / 0.042  10.656  

P / 0.967  0.000  

 
PDCA 循环护理模式通过持续的计划（Plan）、执

行（Do）、检查（Check）和调整（Act）程序，对患者

实现针对性、全面性的护理的，以确保患者获得最佳的

护理效果[9-10]。岳巍的研究明确指出应用 PDCA 循环护

理模式能够有效降低糖尿病患者发生低血糖的风险。

邵菲等研究也得出相同的结论。为了总结护理经验，提

升护理质量，有效预防低血糖的发生，笔者也进行了该

课题研究。笔者的研究结果显示，给予 PDCA 循环护

理模式的观察组低血糖发生人数明显低于给予常规护

理的对照组（P<0.05），本研究结果与岳巍、邵菲等一

致。同时，笔者还发现观察组患者对低血糖知识的掌握

情况更好、自我管理行为评分提升更高（P<0.05）。患

者对以上结果进行分析，原因可能如下：常规护理工作

更加重视降糖方面的工作，对低血糖缺少针对性、具体

性的预防措施，导致低血糖发生率较高。同时，常规护

理对患者的年龄、心理、个体差异方面缺少关注，导致

护理效果不够理想。而 PDCA 循环护理模式则是将预

防低血糖作为护理工作的改进目标，在常规护理内容

上，更加注重低血糖防治方面的工作，并通过以下四部

完成护理工作，即分析诱发原因，明确某一阶段的目标

———制定、实施相关护理计划——定期进行跟进、分

析、总结——根据护理效果及时调整护理方案，保障了

护理工有效、高效地进行，实现了护理质量的持续改

进。在护理计划制定方面，考虑到患者对低血糖知识的

缺乏，就患者的接受能力，运用多种方式加强对患者及

其家属低血糖防治方面教育与护理操作指导，有效提

升患者及家属该方面的认知与自护能力。同时，针对患

者的实际情况与个体需求，为患者制定个性化的饮食

方案与运动计划，并实时进行监督，帮助患者养成良好

的饮食习惯与运动习惯，减少了引发低血糖的因素。在

以上护理内容上，又为患者强化药物指导、心理干预、

血糖监测方面的护理，有效提升了患者的自我管理行

为。笔者对比两组的护理满意调查结果，发现观察组护

理评价更高（P<0.05），这是因为整个护理过程，患者

感受到医护人员的专业与用心，对护理工作更加认可，

故护理评价提升。 
综上所述，PDCA 循环护理模式对糖尿病患者低

血糖反应的预防效果显著，具有较高的临床价值。 
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