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摘
!

要"目的
!

分析强化教育联合足病筛查对糖尿病足的预防效果及认知功能的影响%方法
!

选择
2+*:

年
**

月至
2+*4

年

*+

月该院收治的
**4

例糖尿病足患者作为研究对象!按照入院顺序分为试验组与对照组!每组
3-

例%对照组采用强化教育方

法!试验组采用强化教育联合足病筛查方法%分析两组患者的足溃疡发生率&总满意评分!采用简易精神状态检查表分析两组患

者认知功能"定向力&表达力&注意力#计算力&记忆力&语言#视空间$等参数指标%结果
!

"

*

$试验组足溃疡发生率为
37*)N

"

,

#

3-

$!对照组足溃疡发生率为
*)72:N

"

*+

#

3-

$!试验组足溃疡发生率低于对照组"

"

$

+7+3

$'"

2

$试验组总满意评分为"

9)73-Q

2723

$分!对照组总满意评分为"

-+74,Q,7,2

$分!试验组总满意评分高于对照组"

"

$

+7+3

$'"

,

$试验组与对照组患者的定向力&

表达力&注意力#计算力&记忆力&语言#视空间认知功能评分比较!差异有统计学意义"

"

$

+7+3

$%结论
!

强化教育联合足病筛查

对糖尿病足的预防效果比较好%

关键词"糖尿病足'

!

足病筛查'

!

认知功能影响
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相关资料显示#

2+*3

年全球糖尿病患者约有
473-

亿'由

于受患者寿命逐渐延长且不良生活习惯$好高热量食物且少运

动%的影响#预计到
2+2+

年#全世界糖尿病患者将达到
*+

亿以

上'糖尿病足是糖尿病患者最为常见的并发症之一#其主要发

病机制与下肢远端神经异常引起的足部感染*溃疡等组织破坏

密切相关(

*#2

)

'糖尿病足最为严重的后果是截肢或者足溃疡'

国际糖尿病中心提出通过早期筛查和强化教育等管理方法#进

而预防足溃疡(

,#:

)

'笔者根据相关工作经验#综合分析强化教

育联合足病筛查对糖尿病足的预防效果及认知功能的影响#以

期为治疗糖尿病足提供科学参考'现报道如下'

$

!

资料与方法

$7$

!

一般资料
!

选择
2+*:

年
**

月至
2+*4

年
*+

月本院收治

的
**4

例糖尿病足患者作为研究对象#按照入院顺序分为试验

组与对照组#每组
3-

例'所有患者均无精神障碍史&排除脑卒

中者*脑动脉硬化者*脑萎缩者*脑外伤者*脑膜炎后遗症影响

智力者#以及先天性智力障碍者*酗酒者*心肾功能障碍者*存

在影响认知功能测定者'两组患者在文化水平*性别*年龄及

体质量等一般资料比较#差异无统计学意义$

"

%

+7+3

%#具有

可比性#见表
*

'

$7/

!

方法
!

对照组采用强化教育方法#试验组采用强化教育

联合足病筛查方法'强化教育方法具体包括!$

*

%心理护理'

护理人员需要及时向患者和家属讲解糖尿病足基础知识#说明

糖尿病足足部溃疡与非糖尿病足趾端溃疡之间的区别#引起患

者及患者家属的重视#与此同时积极配合相关治疗#定时监测

患者的血糖#抬高患者的患足以促进血液循环'护理工作人员

需要定时关心患者的心理状态#必要时保持绝对的卧床休息'

$

2

%饮食指导'饮食管理是治疗糖尿病足患者最为基础的措

施#护理人员要告知糖尿病足患者禁食蜜糖和冰淇淋等含糖量

-

,)32

-

检验医学与临床
2+*)

年
9

月第
*:

卷第
*)

期
!

SB1T>IPD;<

!

O>

$

@>F1>%2+*)

!

U&D7*:

!

!&7*)



高的食物#一旦从事劳动强度比较大的活动时需要适当调整好

饮食#防止低血糖情况出现'与此同时#多食用富含维生素的

食物#指导患者做好足部护理工作'在检查足部的日常工作

中#及时发现潜在的安全问题#发现有无损伤和水疱#观察皮肤

温度和颜色#以及有无感染和溃疡'在剪趾甲时#注意不要剪

得太深#防止皮肤损伤而引起感染'试验组在对照组基础上采

用足病筛查方法#具体如下'

$7/7$

!

评估患者的足部外观
!

在评估过程中#对患者足部的

以下状况进行详细分析!$

*

%皮肤颜色#包括暗紫和苍白&$

2

%皮

肤干燥皲裂&$

,

%水肿&$

:

%出汗&$

3

%真菌感染#包括脚气和灰指

甲&$

4

%形态畸形#包括拇指外翻和杵状指&$

)

%鸡眼&$

-

%胼胝&

$

9

%溃疡&$

*+

%关节活动受限'

$7/7/

!

周围神经病变检查
!

周围神经病变主要包括以下几

处!$

*

%位置觉&$

2

%压力觉&$

,

%触觉&$

:

%振动觉&$

3

%针刺觉&

$

4

%温度觉#包括定性测定和定量测定等'通过检查患者的周

围神经病变#了解患者是否存在保护性感觉'

$7/7'

!

测定足部压力
!

足底压力的测定能够更好地帮助诊断

糖尿病足#采用
"&&@OHB<

系统#发现足底最容易发生溃疡的区

域分布在以下几处!$

*

%足底中部&$

2

%足后跟外侧&$

,

%足后跟

内侧&$

:

%趾骨&$

3

%大足趾'定期检测足底压力能够及时筛查

糖尿病足'

$7/71

!

周围血管病变检查
!

采用踝肱压力指数来评估足部动

脉供血状态#检查患者是否存在运动时下肢疼痛和足部动脉搏

动状况'

$7'

!

观察指标
!

分析两组患者的足溃疡发生率*总满意评分

$总分为
*++

分%'采用简易精神状态检查表$向患者询问一些

简单的问题来检查患者的记忆力和计算力或者告诉患者
,

种

东西让患者进行重复叙述%#分析两组患者认知功能#包括定向

力*表达力*注意力"计算力*记忆力*语言"视空间评分#以及认

知功能总分'

$71

!

统计学处理
!

采用
O(OO*97+

统计软件进行统计分析#

计量资料以
IQF

表示#组间比较采用
>

检验#计数资料以率表

示#组间比较采用
!

2 检验#以
"

$

+7+3

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/7$

!

两组患者足溃疡发生率比较
!

试验组足溃疡发生率为

37*)N

$

,

"

3-

%#对照组足溃疡发生率为
*)72:N

$

*+

"

3-

%#试验

组足溃疡发生率低于对照组#差异有统计学意义$

"

$

+7+3

%'

/7/

!

两组患者总满意评分比较
!

试验组总满意评分为

$

9)73-Q2723

%分#对照组总满意评分为$

-+74,Q,7,2

%分#试

验组总满意评分高于对照组#差异有统计学意义$

"

$

+7+3

%'

/7'

!

两组患者的认知功能评分比较
!

试验组与对照组患者在

定向力*表达力*注意力"计算力*记忆力*语言"视空间评分以

及认知功能总分方面比较#差异均有统计学意义$

"

$

+7+3

%#

见表
2

'

表
*

!!

两组患者一般资料比较

组别
'

男"女

$

'

"

'

%

年龄

$

IQF

#岁%

体质量

$

IQF

#

]

A

%

病程时间

$

IQF

#年%

文化水平

本科及以上 大专及大专以下

试验组
3- :2

"

*4 427,4Q2743 4-723Q*2723 *27,4Q3723 3 3,

对照组
3- :*

"

*) 4,7+2Q27)* 4-724Q*27:: *,7+3Q37*: : 3:

>

或
!

2

*+7222 **72,* *27+23 *,7**: **7++*

"

%

+7+3

%

+7+3

%

+7+3

%

+7+3

%

+7+3

表
2

!!

两组患者的认知功能评分比较#

IQF

$分%

组别
'

定向力 表达力 注意力"计算力 记忆力 语言"视空间 总分

试验组
3- 97-2Q+7:- 27)2Q+7): :724Q*7*2 *79-Q*7+2 -732Q+7-* 2)7,4Q*7,:

对照组
3- 47-:Q+7:2 *7)+Q+7)* ,722Q*7+9 27++Q*7+: )734Q+7-3 2373-Q*7:9

> *734: ,72*4 37243 )7*34 97,49 -7*--

"

$

+7+3

$

+7+3

$

+7+3

$

+7+3

$

+7+3

$

+7+3

'

!

讨
!!

论

糖尿病足主要危险因素包括以下几种!周围神经病变*周

围血管病变*足部畸形*心脏疾病*吸烟史和糖尿病病史超过

*+

年*糖尿病肾病*视网膜病变*足溃疡史*截肢史(

3#)

)

'采用

[B=;<̂?

糖尿病足危险因素加权值积分评价!高危足为
9

!

*,

分&中危足为
:

!$

9

分&低危足为
*

!$

:

分'踝肱压力指数

显示#

$

+79

则意味着患者有下肢血管病变出现#

%

*7,

则提示

动脉硬化状况出现(

-#**

)

'

现阶段糖尿病的主要认知功能障碍因素有患者年龄*文化

程度*糖尿病病程*血糖水平*胰岛素水平*血脂水平*高血压*

胰岛素水平*肥胖等(

*2#*,

)

'根据相关研究资料显示#糖尿病脑

病患者的神经生理特点与大脑的老化过程非常相似#因此不难

推测出加速大脑老化过程的主要因素是高血糖(

*:

)

'另有研究

显示#糖尿病足患者的认知功能障碍与糖化血红蛋白升高密切

相关'通过观察糖尿病早期大鼠脑部组织活动不难看出#糖尿

病大鼠脑部颞叶皮层出现退行性改变情况#在
:

个月之后退行

性改变更为明显(

*3

)

'血糖的急速上升与血管的功能结构改变

密切相关#血管内皮一旦损伤势必会刺激血小板聚集#从而增

加凝血酶活性#最终使得纤溶酶原激活物抑制剂明显增加'血

糖升高后导致大血管动脉硬化#神经功能细胞受到一定程度的

损伤#最终使大脑对于信息的处理能力广泛降低#从而使记忆

力和注意力下降'低血糖引起的认知功能大多出现在注意力

-
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年
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期
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集中和注意力持久方面#在手眼协调活动过程中也更为明显'

本研究结果显示#试验组定向力*表达力*注意力"计算力*记忆

力*语言"视空间认知功能评分分别为$

97-2Q+7:-

%*$

27)2Q

+7):

%*$

:724Q*7*2

%*$

*79-Q*7+2

%*$

-732Q+7-*

%#总分为

$

2)7,4Q*7,:

%分&对照组定向力*表达力*注意力"计算力*记

忆力*语言"视空间认知功能评分分别为$

47-:Q+7:2

%*

$

*7)+Q+7)*

%*$

,722Q*7+9

%*$

27++Q*7+:

%*$

)734Q+7-3

%

分#总分为$

2373-Q*7:9

%分'试验组与对照组患者在以上认

知功能评分比较#差异均有统计学意义$

"

$

+7+3

%#说明采取

强化教育联合足病筛查可以对糖尿病患者进行积极有效的控

制#以预防脑血管病的发生#继而对预防认知功能障碍有着一

定的价值和作用'

糖尿病足的病程较长#所以病情难以得到有效控制#治疗

难度也明显增加#造成的经济负担比较大'对糖尿病足患者进

行早期筛查能够预防糖尿病足溃疡发生'本研究结果显示#试

验组足溃疡发生率为
37*)N

$

,

"

3-

%#对照组足溃疡发生率为

*)72:N

$

*+

"

3-

%#试验组足溃疡发生率低于对照组$

"

$

+7+3

%&试验组总满意评分为$

9)73-Q2723

%分#对照组总满意

度评分为$

-+74,Q,7,2

%分#试验组总满意评分高于对照组

$

"

$

+7+3

%'说明采取强化教育联合足病筛查对糖尿病足的

预防效果较好#能够明显提高患者的总满意度'
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