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心理护理干预在小儿骨折患者中的效果观察 
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【摘要】目的 分析小儿骨折采取心理护理干预的效果。方法 选择我院 2022 年 1 月-2023 年 1 月纳入的骨折

患儿展开研究，60 例患儿按照随机抽签法分入对照组、观察组，两组各有 30 例。对照组采取常规护理、观察组

采取心理护理干预，对比两组患儿家属的护理满意度、患儿负面心理状态、护理依从性。结果 观察组患儿护理

后的 SAS 及 SDS 评分比对照组低，p<0.05，护理前两项指标对比无统计学意义（p>0.05）。观察组满意度及依

从性比对照组高，p<0.05。结论 骨折患儿采取心理护理干预可改善患儿的心理状态，提升患儿的治疗依从性，

该护理模式具有临床应用价值。 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of psychological nursing intervention on pediatric fracture. Methods A 
total of 60 children with fracture who were enrolled in our hospital from January 2022 to January 2023 were randomly 
divided into control group and observation group, with 30 cases in each group. The control group received routine 
nursing and the observation group received psychological nursing intervention. The nursing satisfaction, negative 
psychological state and nursing compliance of the families of the two groups were compared. Results The SAS and SDS 
scores of the observation group were lower than those of the control group (p<0.05), and there was no statistical 
significance in the comparison of the first two indexes (p>0.05). The satisfaction and compliance of observation group 
were higher than that of control group (p<0.05). Conclusion Psychological nursing intervention in children with fracture 
can improve their psychological state and improve their treatment compliance. This nursing mode has clinical application 
value. 
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骨折是儿童广泛发生的病变，一旦发生骨折将损

害到患儿的运动功能，对小儿生活质量产生巨大的影

响。儿童与成人不同，在发生骨折后易哭闹，不愿配

合治疗，导致治疗及护理工作的难度较高。发生骨折

后，患儿的心理状态差，家属及护理人员管理患儿难

度较大[1]。为此，针对小儿骨折疾病，护理人员应做好

其护理工作，尤其是减轻其负面情绪，使患儿配合临

床各项治疗措施。心理护理在各个科室应用均取得显

著的效果，在儿科静脉穿刺、用药上也体现出巨大的

价值。为此，在小儿骨折护理期间，也要基于其心理

状态实施护理措施，与患儿建立起舒适的关系，提升

患儿对疼痛的耐受性，并拉近与家属的关系，提升家

属对护理工作的满意度[2]。本研究将我院纳入的骨折患

儿作为观察对象，分析不同护理模式的应用价值。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择我院 2022 年 1 月-2023 年 1 月纳入的骨折患

儿展开研究，60 例患儿按照随机抽签法分入对照组、

观察组，两组各有 30 例。对照组：男性 18 例、女性

12 例，年龄 4-12 岁，平均年龄（8.15±2.15）岁。骨

折原因：跌倒、坠伤、交通事故分别为 12 例、11 例、

7 例。观察组：男性 19 例、女性 11 例，年龄 5-13 岁，

平均年龄（8.34±2.41）岁。骨折原因：跌倒、坠伤、

交通事故分别为 11 例、10 例、9 例。两组患儿一般资
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料对比，p>0.05。 
纳入标准：所有患儿均通过 X 线检查确诊骨折，

基本体征稳定，有沟通能力，家属同意治疗方法。 
排除标准：将凝血功能异常、免疫性病变、肝肾

器质性病变患儿排除。 
1.2 方法 
对照组：行常规护理干预，护理人员向患儿及家

属发放健康手册，并说明本院的医疗制度，相关管理

规定，为患儿实施皮肤清洁、饮食管理、运动管理，

监测患儿在治疗期间的病情变化。 
观察组：基于常规护理基础上实施心理护理。①

互动教育：护理人员与患儿建立亲密的关系，接待患

儿后，与患儿沟通，以幽默及患儿感兴趣的方式交流

互动，并消除患儿的陌生感，逐渐接受护理人员。沟

通期间，针对患儿的性格及人际关系等全面了解，将

患儿的喜好作为基础，为患儿布置病房环境，让患儿

在病房内感到心理舒适，也能建立起信赖感。与患儿

及家属沟通过程中，护理人员引导患儿表达对疾病的

看法，评估患儿对病情的掌握程度，并发放卡通手册， 
播放动画内容，强化患儿对骨折知识的认知，使

患儿正确看待疾病，积极鼓励患儿结交病房内的朋友，

使患儿在病房内有愉悦的心态。并为患儿介绍配合度

较高的其他患儿，以榜样的力量激励患儿，使其积极

配合治疗。根据患儿家属的文化水平、理解能力，讲

解小儿骨折的疾病情况及预后恢复，说明疾病的危害

性，强调遵医嘱治疗的意义，引起患儿家属的重视，

以免家属心疼患儿发生中断治疗的行为。②情绪疏导：

护理人员积极为患儿播放欢快的音乐或者动画片，减

轻骨折疼痛感，缓解患儿的内心痛苦，以免骨折对患

儿心灵产生创伤。护理人员积极开导患儿，以联想等

方式，让患儿回忆美好的经历，引导患儿宣泄不良情

绪，减轻患儿心理创伤及应激反应。小儿骨折穿刺及

用药时容易出现恐惧心理，护理人员在上述操作过程

中，应保持轻柔的动作，以鼓励性的语言激励患儿，

奖励小气球、小红花等，鼓励患儿勇敢面对病情，减

轻患儿对治疗方法的畏惧心理。在治疗期间，护理人

员经常巡视病房，根据患儿的心理表现，实施对应的

心理疏导，提升干预效果。 
1.3 观察指标 
①满意度：调查患儿家属对护理工作的满意度，

包括非常满意、满意、不满意。②心理状态：在护理

前后分别调查，以 SDS、SAS 量表调查，以 50 分为分

界线，分值高代表负面情绪严重。③依从性：调查患

儿在疾病治疗期间的依从性，包括完全依从、一般依

从、不依从。 
1.4 统计学分析 
以 spss22.0 对数据进行统计分析，计量资料标准

差以𝑥 ± 𝑠表示，检验值为 t，计数资料概率%表示，χ2

检验，p<0.05 代表差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 组间患儿护理满意度对比 
观察组患儿家属对护理工作满意度更高，相比对

照组，p<0.05，见表 1。 
2.2 组间护理前后的 SAS 及 SDS 评分对比 
护理前，两组 SAS 及 SDS 评分对比，p>0.05；护

理后，观察组 SAS 及 SDS 评分比对照组低，p<0.05，
见表 2。 

2.3 组间护理依从性对比 
观察组患儿护理依从性高于对照组，p<0.05，见表 3。 
3 讨论 
儿童骨骼与成人骨骼之间存在一些差异，虽然儿

童骨骼具有自我纠正的能力，但有时也可能发生畸形

情况。因此，提供良好的护理对于减少次类情况的发

生至关重要[3]。小儿骨折患者在突发外伤导致躯体活动

受限时，缺乏对突发事件的心理准备能力，无法有效

调节自身情绪，遭受较大的精神压力。这可能导致小

儿骨折患者产生负面认知，例如，患儿认为自己无法

站立或以后无法自理，学龄儿童还可能担心影响学习

进程等。年龄较小的患儿往往未能正确理解骨折的含

义，只感觉到剧烈的疼痛，进一步增加了患儿的恐惧

感，导致在接受治疗期间出现情绪紧张、暴躁甚至拒

绝治疗的情况[4]。 
表 1  组间患儿护理满意度对比（n，%） 

分组 n 非常满意 满意 不满意 满意度 

观察组 30 14（46.67） 16（53.33） 0（0.00） 30（100.00） 

对照组 30 11（36.67） 13（43.33） 7（23.33） 23（76.67） 

χ2     4.218 

P     0.041 
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表 2  组间护理前后的 SAS 及 SDS 评分对比（𝑥 ± 𝑠，分） 

分组 
SAS SDS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组（n=30） 52.85±4.21 41.28±5.25 55.18±4.28 40.36±4.12 

对照组（n=30） 52.64±5.21 47.95±4.48 55.36±4.87 46.58±4.85 

t 0.285 5.185 0.368 4.185 

p 0.756 0.001 0.766 0.001 

表 3  组间护理依从性对比（n，%） 

分组 n 完全依从 一般依从 不依从 依从性 

观察组 30 12（40.00） 14（46.67） 4（13.33） 26（86.67） 

对照组 30 8（26.67） 12（40.00） 10（33.33） 20（66.67） 

χ2     3.854 

P     0.041 
 
沟通是建立友好关系的重要桥梁，在小儿接受临

床治疗期间，良好的护患关系尤为重要。医护人员应

对患儿的病情和心理状态进行评估，并制定相应的护

理方案。通过良好的沟通，缓解患儿对医护人员的陌

生感，让患儿感受到医护人员的关心。在小儿接受临

床治疗期间，家长对患儿的心理支持也至关重要。家

长的积极支持能有效帮助患儿克服负面情绪，使其积

极面对治疗，并提高配合度[5]。家长应避免过多责骂患

儿，保持平和的心态与患儿进行交流，例如讲故事或

陪伴患儿看动画片，以分散患儿的注意力。在治疗期

间，提供舒适和安静的环境可以帮助患儿保持良好的

心态，缓解患儿的不安情绪。在进行静脉给药时，尽

可能选择留置针，以减轻患儿的穿刺疼痛感。心理护

理对于骨折患儿的康复过程至关重要。骨折不仅仅是

身体上的伤害，还可能对患儿的心理健康造成负面影

响。在面对疼痛、恢复期限延长和日常活动的限制等

困难时，很多患儿可能感到沮丧、焦虑甚至抑郁[6]。因

此，为患儿提供心理支持和专业护理是必不可少的。

心理护理可以帮助骨折患儿应对疼痛和不适，疼痛是

一种常见的骨折后遗症，可能会持续数周或数月。这

种持续性的疼痛会给患儿带来身体和心理的负担。通

过心理护理可以教导患儿一些有效的疼痛管理技巧，

如深呼吸、放松训练和想象疼痛的缓解方式等。同时，

也要倾听患儿的疼痛体验，理解患儿的困扰，并提供

恰当的支持和安慰。心理护理还可以帮助骨折患儿处

理情绪问题，面对骨折的挑战，很多患儿可能会感到

情绪低落、自卑和无助，此类情绪问题会影响患儿的

康复进程和生活质量[7]。自本研究结果上看，观察组患

儿通过心理护理，提升了患儿家属对护理工作的满意

度，护患之间的关系好，并未发生护患纠纷。观察组

护理后的 SAS 及 SDS 评分比对照组低，说明患儿的心

理状态较好，并未发生严重的负面情绪。通过心理护

理也提升了患儿的依从性，使患儿积极配合治疗，为

此，针对骨折患儿实施心理护理具有重要意义。 
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