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Abstract
Hypoglycemia, a prevalent and severe complication among elderly diabetic patients undergoing maintenance hemodialysis, places 
these individuals at high risk of hypoglycemic episodes. Current glucose management strategies predominantly focus on acute 
glucose monitoring and emergency interventions, while neglecting long-term behavioral modification and habit-building, which 
contributes to frequent hypoglycemic occurrences. The Integrated Change Model (ICM), a systematic framework rooted in health 
behavior theory, facilitates sustained behavioral change through cognitive, motivational, and behavioral processes. Recent clinical 
applications of ICM in managing chronic conditions like diabetes, cardiovascular diseases, and renal disorders have demonstrated 
promising outcomes. This study analyzes the research progress and evaluation of ICM in hypoglycemic management for elderly 
diabetic patients on maintenance hemodialysis, while proposing future directions to establish systematic and continuous nursing 
interventions that ensure effective patient care.
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综合转变模型在老年血透糖尿病低血糖管理中的应用研究
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摘  要

低血糖属于老年维持性血液透析糖尿病患者常见严重的并发症，属于低血糖发生的高危人群。以往患者的血糖管理多侧重
于对血糖的观察和急性期处置，缺乏对患者长远行为改变及行为习惯和能力建立的关注，造成低血糖事件的发生频繁。综
合转变模型是基于健康行为理论的系统性改变模型，可通过认知、动机、行为三个过程帮助患者实现行为持续改变。近年
来，综合转变模型应用于糖尿病、心脏病、肾病等慢性疾病的管理中，取得了较好效果。本文对综合转变模型在老年维持
性血液透析糖尿病患者低血糖管理研究进展及评价进行分析并提出展望，旨在开展系统、持续的低血糖管理护理活动，为
患者的护理干预做好保障。
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1 引言

糖尿病合并终末期肾病患者中的老年患者人群日益增

多，大量患者因为糖尿病肾病进展至终末期肾病而依赖血液

透析进行维持性治疗。全球 35%-40% 的血液透析患者并发

糖尿病，尤其是 50% 以上的老年透析患者伴糖尿病。老年

血液透析合并糖尿病患者存在血糖波动幅度大、药物代谢失

调的危险性及因透析过程中葡萄糖的丢失所导致的低血糖

风险。低血糖可引起意识丧失、心律失常甚至死亡，还可加

重老年糖尿病患者焦虑症、抑郁症症状的发生，使患者的

生活质量恶化和透析依从性降低。综合转变模型 (ICM) 是

IcekAjzen 等将健康信念、社会认知理论 (SCT) 和计划行为

理论 (TPB) 相结合而建立的。ICM 认为健康行为的转变并

不是一个事件，而是由认知和信仰的发生，动机的出现以及

行为的实施和持续的过程，护理干预应该覆盖行为转变的每
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个阶段。近年来，有学者将 ICM 应用于糖尿病患者的自我

管理和康复、心血管病的康复以及肥胖的治疗中，表现出提

高自我效能感、促进长期行为的持续等特有作用 [1]。本文通

过对国内外综合转变模型的研究，探究综合转变模型应用于

低血糖方面的临床实施现状和应用进行综合分析，为临床相

关护理人员提供切实的临床参考。

2 老年维持性血液透析糖尿病患者低血糖管
理现状

糖尿病的长期血液透析患者是低血糖风险的患者群。

据报道 [2]，该群患者低血糖整体发生率 15% ～ 25%，其中

隐匿性低血糖的发生高达 60。其发病的病理复杂，包括了

肾功能不良引起胰岛素的延缓代谢，又包括透析过程葡萄糖

清除量升高，进食量降低等。虞美华 [3] 等人指出，血透患

者胰岛素清除下降，使药物半衰期延长，有发生低血糖的

趋势。

透析中心的临床护士通过透析前后的血糖监测、透析

液成分调节（如透析液加葡萄糖）、饮食管理等减少低血糖

的发生。但是老年患者往往伴有认知功能低下、视物模糊、

记忆力衰退，对低血糖的认知程度低，对于低血糖症状辨识

不清，处理不及时，或者经处理后反复出现。Jiang	F[4] 研究

显示，大约 72% 的老年人透析糖尿病患者对低血糖先期征

兆缺乏清晰的认识，并且有 72% 的透析患者对早期低血糖

发生后的应对策略不明确，仅有 38% 的患者能够正确进行

自我救助处理。

其次，心理及社会因素也影响着低血糖的管理。老年

患者长期透析，心理负担重，对疾病的管理存在“惯性依赖”

与“无能为力”情绪，缺乏持续自检行为的动力。护理人员

教育为“单次教育”，未根据时间周期性进行评价反馈，使

学习内容难转化为行为习惯。DukHee	K的多中心研究中 [5]，

传统教育方式使患者健康的行为激活水平只提升 9%，而实

施的行为模式干预中患者的 PAM 则达到 27%。

3 综合转变模型在老年维持性血液透析糖尿
病患者低血糖管理中的应用

3.1 在低血糖风险评估中的应用
低血糖多由个体差异如胰岛素使用剂量、透析频率、

营养状态以及合并症等多种因素引起。韩雨 [6] 等认为采用

CTM 系统性评估方法有助于护理人员从“被动管理”转变

为“主动干预”，对高危患者做好系统性综合评估，利用血

糖变异指数、营养风险指数、透析间期体重曲线等方式早期

筛查出易发生低血糖风险的患者。

孙利洁 [7] 进一步指出综合转变模型的“评估—干预—

反馈—再评估”闭环式体系可动态优化干预模式，并加强护

理人员与患者的信息交流，提高风险识别的准确性。

本文认为，对于老年维持性血液透析糖尿病患者，应

该把 CTM 风险评估的时机提前到“第 1 次透析前”，增加

了个体饮食模式、睡眠周期、社会资源等非生理因素，做到

“全过程中风险预警”。不应该仅仅局限于传统的（血糖或

透析频率），而忽略了行为和心理状态对低血糖可能带来的

危险。

3.2 在健康教育与行为干预中的应用
健康教育作为 CTM 重要环节之一。张莹 [8] 等认为综

合转变模型有利于护士基于患者的认知水平与文化特点，建

立起“认识—态度—行为”3 阶段的健康教育，让患者在掌

握透析和胰岛素的关系基础上，改善自我监测和饮食控制水

平。贾文姬 [9] 利用移动 APP 进行记录饮食、运动、血糖变

化行为，从而进行行为跟踪、实时反馈，结果显示低血糖发

生率减少 34%，患者的依从性更高。

本文认为：现在国内的健康教育还停留在“灌输性教育”

层面，忽视患者“行为巩固”。在综合转变模型的应用中应

该重点强调“教育后的反馈程序”，即通过教育后的长期跟

进和行为矫正，形成学习正反馈。护理人员可以通过移动载

体（如微信小程序或 AI 的血糖监测终端）在每次透析间期

进行个体化教育的回顾，使患者逐步养成自我管理的正反馈

闭环。

3.3 在心理支持与自我效能提升中的作用
老年 MHD 的糖尿病人普遍具有焦虑、抑郁、失控感

等心理体验，不良情绪的调控也影响到自我血糖管理水平。

黄燕 [10] 等结果显示，CTM 通过认知重构和情感赋能；帮助

病友理解疾病规律，提升自我效能 [11]。

Tobias[12] 等在英国的研究进一步指出，CTM 可促进患

者“能动感”（agency）的形成，即让患者从被动依赖护理

人员转变为主动参与健康管理者。

本文认为，中国文化背景下的老年透析糖尿病患者多

有“依赖心理、情感表达不积极”的特点，因此 CTM 进行

心理支持时应包含家庭照顾理念和文化敏感理念，形成家庭

“信任—支持—自信”的心理循环链，以期得到心理层面对

于低血糖预防作用的可能干预。

3.4 在跨学科协作护理模式中的应用
整体转变模式提倡组建围绕患者的多学科团队。李饶 [13]

等认为，基于 CTM 组建由肾内科医师、糖尿病专科护士、

营养师和心理咨询师组成的团队，有利于在药物调整、饮食

制定、心理疏导等方面形成团队合力，确保护理干预的系统

性、不间断性。Souheila Z[14] 的研究表明，基于 CTM 的跨

学科模式干预可使老年透析糖尿病患者低血糖的发生率降低

28%，QOL 明显提高。

本文认为，未来的低血糖防控应从“单一护理主导”

走向“多学科协同”。护士在 CTM 体系中应承担“协调者”

和“数据整合者”的角色—既要汇总来自医生、营养师、心

理师的评估信息，又要在患者与家属间搭建沟通桥梁。护理

团队还应借助临床信息系统实现干预信息共享，确保各学科

干预目标一致、执行标准统一。
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3.5 在延续性护理与远程随访中的实践
CTM 延续性管理被应用到智慧医疗和远程护理。朱 

迪 [15] 等（2024）将 CTM 与微信平台相结合，开展持续性

低血糖监测反馈模型，利用互联网传输实现个性化管理；

模型干预组低血糖次数及血糖波动显著降低。刘欢 [16] 提出

CTM 远程干预模式，利用智能化监控、在线学习及个性化

反馈实现家庭式血糖管理，促进患者依从性和自我管理能力

的提升。

本文认为，延续性护理是 CTM 未来发展的核心方向。

针对老年人操作能力有限的特点，护理人员应推动“人机协

同”模式—即由家属操作监测设备，护士通过后台数据分析

提供远程指导。同时，医院应建立区域化远程护理平台，实

现透析中心与社区护理资源的互联互通，从而实现低血糖防

控的连续化、智能化与可追踪化。

4 未来展望

随着人口老龄化与慢病负担加重，老年维持性血液透

析糖尿病患者的低血糖管理已成为护理研究的重要方向。综

合转变模型以“系统性、动态性、参与性”为核心，未来的

发展趋势将呈现以下几个方向。

4.1 强化循证基础与多中心合作
未来应通过多中心、大样本随机对照研究，建立适用

于中国人群的 CTM 干预标准。护理科研团队可联合肾内科、

内分泌科与信息技术部门，共同开发本土化干预路径与评估

指标体系，从而推动 CTM 从理论研究走向临床实证 [17]。

4.2 构建文化敏感型干预模型
综合转变模型要结合我国老年患者文化心理特点，形

成“文化敏感型”的低血糖管理机制。如在心理干预中加入

中医情志调节的理念、在行为教育中突出家庭作用，使之更

贴近患者的生活实际，使干预更具可接受性与持续性 [18]。

4.3 深化智慧护理与人工智能融合
在 CTM 未来将与 AI、可穿戴技术、远程监测平台等

充分结合，智能 AI 预判低血糖风险，通过人工智能结合护

士实测数据智能化地分析血糖变化，为护士提供智能化预防

建议，“预测—预防—验证”一步到位的动态闭环管理，并

完成智能“健康助理”，辅助护士完成健康宣教及随访工作。

4.4 优化跨学科团队协作机制
在 CTM 的基础上构建规范化跨学科模式，确定医生、

护士、营养师、心理师、社工各司其职，借助会议讨论和多

参数信息共享，营造患者管理的同向性及反馈性闭环，将来，

护士在患者管理中不仅起到传递作用，还应发挥统筹、分析

数据和参与护理决策等作用。

5 结语

综合转变模型为老年维持性血液透析糖尿病患者低血

糖管理提供了理论与实践的指导意义，应用该模型通过系统

的评估、教育、心理疏导及延续性管理，帮助患者由被动

的依赖向自我管理者的主动转变，并降低其发生低血糖的风

险、提高生活质量在今后需继续加大循证证据、提高护士的

学习能力、推广信息相关技术和政策的配套，最终形成完善

的综合转介于医院—社区—家庭的全方位管理工作。
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