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健康教育在小儿肺炎护理中的应用效果 

张 俊 

南京鼓楼医院集团仪征医院  江苏仪征 

【摘要】目的 分析小儿肺炎护理中健康教育的应用效果。方法 采用 2022 年 3 月-2023 年 3 月我院收治的 80
例小儿肺炎患者，随机分为对照组、观察组，各 40 例，分别实行常规护理、加以健康教育，对两组病症持续时

间、呼吸状态评分、肺功能指标进行评估比较。结果 与对照组相较，观察组病症持续时间更短，呼吸功能评分及

肺功能指标均更优，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论 健康教育应用于小儿肺炎护理中效果较佳，在促进

疾病恢复上具有重要作用，利于改善患儿肺功能，应用价值高。 
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The application effect of health education in the nursing of pediatric pneumonia 
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【Abstract】Objective To analyze the application effect of health education in pediatric pneumonia nursing. 
Methods 80 pediatric pneumonia patients admitted to our hospital from March 2022 to March 2023 were randomly divided 
into a control group and an observation group, with 40 cases in each group. Routine nursing care and health education were 
provided to each group. The duration of symptoms, respiratory status scores, and lung function indicators were evaluated 
and compared between the two groups. Results Compared with the control group, the observation group had a shorter 
duration of symptoms, better respiratory function scores and lung function indicators, and the differences were statistically 
significant (P<0.05). Conclusion The application of health education in the nursing of children with pneumonia has a better 
effect and plays an important role in promoting disease recovery, which is beneficial for improving lung function in children 
and has high application value. 
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小儿肺炎在临床中极为常见，发病率较高，其发病

具有季节性特点，在冬季、春季发病率较高，主要由于

小儿机体功能处于不断发育阶段，机体抵抗力交叉，疾

病风险性较高。小儿肺炎作为高发疾病，对小儿肺部组

织可造成较大损伤，需要采取积极的改善或治疗[1]。而

由于临床患儿及家属对疾病知识的认知度较低，可一

定程度地影响治疗效果，为保障患儿获得更有效治疗，

则重视护理干预[2]。有研究者表示针对性实行健康教

育，能够强化患者及家长对相关知识的掌握度，提高临

床配合度，进一步促进患儿机体的恢复[3]。本文则主要

通过对小儿肺炎护理中健康教育的应用效果进行分

析，现报告如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

采用 2022 年 3 月-2023 年 3 月我院收治的 80 例小

儿肺炎患者，随机分为对照组、观察组，各 40 例。对

照组女 21 例，男 19 例，年龄 3～11（6.63±2.17）岁；

观察组女 22 例，男 18 例，年龄 3～12（6.17±2.19），

两组一般资料比较差异无统计学意义（P>0.05），患者

均自愿参与，我院伦理委员会对本研究完全知情并批

准。 
纳入标准：（1）均为确诊小儿肺炎患者；（2）临

床资料完整。 
排除标准：（1）伴有多种疾病；（2）无法配合研

究；（3）生命状态不稳定者。 
1.2 方法 
对照组实行常规护理：观察患儿疾病状态及各项

生命体征指标，及时指导家属或协助进行叩背排痰，若
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无法使患儿有效排出痰液，则需采取机械吸痰，及时开

窗通风保持室内空气流通，但需注意在阴雨天气应当

提醒家属注重患儿保暖措施，预防感冒的发生加重病

情，并指导家属注重患儿的清洁卫生管理。 
观察组实行健康教育： 
（1）患儿入院后，对其机体状态、病情进行评估，

明确基本信息，如病因、病种、治疗情况等，针对性实

行健康疾病知识教育，向家属详细地讲解疾病情况、治

疗状态后续干预方式，并明确健康教育的重要性，使后

续健康教育的实施更加顺利，并注重解答患者的疑惑，

提高认知。 
（2）采用讲座、公众号、短视频等方式，对患儿

及家属实行更为全面性健康教育，让患者明确了解小

儿肺炎相关认知，并对于个体差异问题由护理人员，

结合患儿年龄、家属文化水平等方面来讲解相关知

识，以简洁性语言易理解语言为主，实行教育时间每

次不少于 30min，次数隔一天实行，加以提问的方式

来了解患儿及家属认知掌握程度，对于存在认知误

区、理解不透彻的情况应当加以重复性讲解，不断纠

正问题，使健康教育实施得更有效。 
（3）注重饮食、日常生活的健康教育患儿机体处

于不断生长发育阶段，因此在饮食上需加以重视，以

营养均衡为主，满足患儿日常所需，并加以高蛋白、

维生素的摄入，促进机体功能恢复，针对饮食搭配上

给予细致讲解，告知家属饮食的重要性。 

（4）健康教育应当贯穿整个治疗周期，需保持较

高的耐心，注重患儿及家属的心态变化，部分患儿存在

病情反复的情况，家属可出现较大的不良情绪，而患儿

也因机体的不适出现哭闹、拒绝配合治疗的情况，护理

人员则需要及时实行健康沟通，并采取有效措施来转

移患者注意力。 
1.3 观察指标 
病症持续时间：观察并记录两组患儿发生咳嗽、发

热、咳痰、肺啰音等病症的持续性时间。 
呼吸状态评分：参照圣乔治呼吸疾病问卷（SGRQ）

对患儿的呼吸功能进行评估。 
肺功能指标：包含肺活量、潮气容积、最大通气量、

功能残气量。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS21.0 软件中分析，计量资料比较

采用 t 检验，并以（ sx ± ）表示，率计数资料采用 χ2

检验，并以率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组病症持续时间比较 
与对照组相较，观察组各项病症持续时间均较高

（P＜0.05），见表 1。 
2.2 两组呼吸状态评分比较 
与对照组相较，观察组呼吸状态评分更优（P＜

0.05），见表 2。 

表 1  两组病症持续时间比较（ sx ± ） 

组别 例数 咳嗽 发热 咳痰 肺啰音 

观察组 40 3.25±0.32 3.07±0.31 3.44±0.43 3.97±0.26 

对照组 40 4.15±0.30 4.12±0.37 4.59±0.35 5.19±0.52 

t - 4.961 5.673 5.064 4.638 

P - 0.003 <0.001 0.001 0.007 

表 2  两组呼吸状态评分比较（ sx ± ） 

组别 例数 
症状表现 活动 对日常生活的影响 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 40 18.61±2.32 16.78±2.11 20.57±2.61 18.78±2.31 21.18±2.14 19.52±1.98 

对照组 40 18.65±2.27 17.69±2.15 20.54±2.55 19.67±2.46 21.22±2.19 20.38±2.07 

t - 2.108 2.347 5.394 3.547 3.648 2.648 

P - 0.017 0.015 <0.001 0.008 0.006 0.011 
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2.3 两组肺功能指标比较 
与对照组相较，观察组肺功能指标均更优（P＜

0.05）。 
肺活量（ml）：观察组（310.11±37.59） VS 对照

组（294.28±35.99），t=3.188，P=0.002（P＜0.05）；

潮气容积（ml/kg）：观察组（5.65±0.51）VS 对照组

（5.46±0.43），t=3.172，P=0.002（P＜0.05）；最大

通气量（ml/min）：观察组（3320.24±72.75）VS 对照

组（3289.78±71.55），t=2.779，P=0.006（P＜0.05）；

功能残气量（/L）：观察组（1.90±0.49）VS 对照组

（1.72±0.42），t=2.854，P=0.005（P＜0.05）。 
3 讨论 
小儿肺炎在临床中较为常见，病情发展迅速，若不

及时干预，可进一步导致病情加重，诱发多种临床病

症，并且对小儿功能发育造成较大的危害，进一步引发

心力衰竭，极大程度影响健康教育，并且疾病易出现反

复，较大的不适感应当患儿的情绪心理状态，因此需要

采取积极有效的干预措施[4]。临床常规护理主要以生命

监测、用药干预为主，最终护理效果一般。而小儿肺炎

有效治疗极为重要，若由于家属对疾病知识存在误区

或认为民间偏方更有效，不遵医嘱治疗及配合，对患儿

的生命健康造成较大的威胁[5]。 
临床中通过加强疾病防控及宣传，可实行更科学

性治疗，从而确保治疗的有效性，通过在患儿入院后，

对其家长实行健康教育，增长对疾病相关知识的认知，

来纠正误区，可有效地改善病症，更积极性促进治疗
[6]。临床中通过实行健康教育前，需对患儿的疾病及生

命状态基本情况进行明确，确保实行更具针对性的教

育，提高护理水平。通过针对疾病本身、日常生活及饮

食方面的细致教育，能够进一步提高患者对疾病及健

康的认知，并获得较高的认知度及配合度[7-8]。本次研

究结果中，观察组患儿咳嗽、发热、咳痰及肺啰音持续

时间均更短，而呼吸状态改善情况更优，通过 SGRQ 评

分表示，患儿护理后症状表现、活动情况及对日常生活

的情况评分均得以改善，而在肺功能的检测中，观察组

肺活量、潮气容积、最大通气量、功能残气量均更高，

综合性表明，临床护理效果较为理想。而分析其原因，

则主要由于在临床中，通过实行更为全面性健康教育，

针对部分认知度较低的家属，有效提升认知，并提高配

合度，在让患儿及家属明确疾病健康知识的同时，也有

效拉近护患距离，使患儿及家属更加信任护理人员，减

少不配合事件的发生，使临床治疗更加顺利，从而促进

病症改善和治疗，同时由于患儿年龄较小，对于疾病带

来的不适存在表述不清楚的情况，而通过健康教育可

以让患儿了解疾病情况，实现更清晰表示，从而利于临

床针对性治疗[9]。健康教育中包含的饮食指导，通过注

重营养摄入，保障日常饮食满足患儿机体需求，对治疗

实现辅助效果，也能促进患儿疾病的恢复，并减轻疾病

对日常生活的影响，疾病更快速地恢复，肺功能指标也

呈现改善情况，最终获得较为理想化护理效果[10]。 
综上所述，健康教育应用于小儿肺炎护理中效果

较佳，在促进疾病恢复上具有重要作用，利于改善患儿

肺功能，应用价值高。 
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