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互动健康教育在小儿肺炎护理中对患儿并发症及退热时间的影响研究 

臧立红 

河北省保定市康定医院  河北保定 

【摘要】目的 研究互动健康教育在小儿肺炎护理中对患儿并发症及退热时间的影响。方法 选取我院

2021 年 2 月份～2022 年 6 月收治的 80 例小儿患者，依据随机分组法，将其分为研究组与对照组，每组 40
例。结果 研究组症状消失时间与住院时间均短于对照组；研究组护理满意度 92.50%，对照组 75.00%，研

究组高于对照组；研究组并发症总发生率 2.50%，对照组 17.50%，研究组低于对照组，两组数据对比差异

显著，P＜0.05。结论 小儿肺炎在护理过程中，实施互动健康教育效果较好，可有效缩短患儿症状恢复时间

与住院时间，降低并发症发生率。 
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【Abstract】Objective To study the effect of interactive health education on the complications and fever relief 
time of children with pneumonia. Methods 80 pediatric patients admitted to our hospital from February 2021 to 
June 2022 were randomly divided into study group and control group, with 40 patients in each group. Results the 
time of symptom disappearance and hospitalization in the study group were shorter than those in the control group; 
The nursing satisfaction of the study group was 92.50% and that of the control group was 75.00%, which was 
higher than that of the control group; The total incidence of complications in the study group was 2.50%, and that 
in the control group was 17.50%, which was lower than that in the control group. The difference between the two 
groups was significant (P<0.05). Conclusion in the nursing process of children with pneumonia, the effect of inter- 
active health education is better, which can effectively shorten the recovery time of symptoms and hospitalization 
time of children, and reduce the incidence of complications. 
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肺炎是小儿经常发生的一种疾病，主要是因为

细菌、病毒、支原体等多种因素所致，主要症状为

咳嗽、发热、气促、呼吸困难等，经常发生在春冬

两个季节[1]。因为患儿的年龄比较小，机体抵抗力

比较低，病原体极易侵袭到肺部，导致肺炎的发生，

对小儿的健康成长有着较大的影响。同时，小儿肺

炎经常反复发作，如果不能得到及时的救治，对预

后会产生不利影响[2]。在研究报道中指出，小儿肺

炎的治疗效果与护理质量有着密切的关联[3]。常规

护理措施中，经常会忽略小儿的个体化差异，很难

满足患儿的个体化需求，再加上小儿身心的特殊性，

导致整体护理效果并不理想[4]。互动健康教育可将

护理过程从被动转变为主动，并要求患儿家长参与

到护理当中，在提升患儿家长对疾病认知的同时，

还可建立良好的护患关系，促使患儿疾病尽快康复
[5]。近些年，为了进一步提高医疗服务质量，本院

针对小儿肺炎的护理采用了互动健康教育模式，并

且得到了大多家长的认可，取得了显著的效果，现

将具体过程与结果报道如下。 
1 资料与方法 
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1.1 一般资料 
选取我院 2021 年 2 月份～2022 年 6 月收治的

80 例小儿患者，依据随机分组法，将其分为研究组

与对照组，每组 40 例。对照组男性 25 例，女性 15
例，平均年龄（4.34±1.29）岁，平均病程（4.05±
1.20）d；研究组男性 22 例，女性 18 例，平均年龄

（4.47±4.54）岁，平均病程（4.18±1.17）d。一般

资料对比（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组：实施常规护理干预模式，对患儿与家

属进行集中健康宣教，并主动建肺炎对身体的危害、

用药、饮食与注意事项等，并适当应用转移注意力、

抚触等方式稳定患儿的情绪。在饮食上指导患儿进

食清淡、半流食，多进食高维生素、高蛋白质食物，

少食多餐。如果患儿出现高热时，应该对其进行物

理降温，当患儿出汗时应立即更换衣物，确保患儿

皮肤的清洁、干燥，并注意监测心率、血压等生命

体征变化，每天用淡盐水进行漱口，确保口腔内卫

生。 
研究组：在对照组基础上采用互动健康教育，

具体内容为： 
（1）环境护理：为患儿创造舒适的治疗环境，

将室内温度调整为 22-24℃，湿度调整为 50%-60%，

每天开窗通风 2 次，每次 30 分钟左右，维持病房舒

适的环境，尽量满足患儿的合理需求。 
（2）创建良好的护患关系：护理人员应该积极

与患儿沟通，并以朋友的身份与其接触，全面评估

患儿的性格脾气与人际关系，取得患儿的信任。根

据患儿的兴趣爱好，布置好病房环境，以此缓解患

儿的不安心理。 
（3）对患儿的健康宣教：帮助患儿与家属创建

正确的认知，针对善于交谈的患儿，因鼓励患儿之

间进行相互沟通，并在病房内形成一个交际圈，带

动患儿治疗的积极性。此外，可以通过播放动画、

发放卡片等方式，进一步提高患儿对疾病的认知。 
（4）对患儿家长的健康宣教：护理人员还应该

与患儿家长进行积极的沟通，了解患儿家长对疾病

的认知程度与患儿身心发育特征，并鼓励家属能够

参与到护理当中。利用图文、视频等方式，联合通

俗易懂的语言向家属耐心讲解疾病的临床表现、发

生原因、治疗方式与注意事项等，提高家属对疾病

治疗与护理的认知。同时，还应告知家属采取有效

护理方式的重要性，不能私自调整用药方式与剂量；

设置情景剧场，让患儿家属进行情景扮演，护理人

员及时纠正家属照护得不正确行为，每次情景扮演

时间约为 10-15 分钟，强化家属对疾病的认知。每

周进行一次心理干预讲座，重点讲解对患儿进行心

理支持与陪伴患儿的重要性，每次讲座时间约为 30
分钟。 

（5）并发症护理：在护理期间，密切监测患儿

的体温变化，如果患儿出现了发热症状，应该立即

实施物理降温，例如对患儿进行冷敷等，降温期间

应避免患儿冻伤，如果降温效果并不理想，应指导

患儿每天多饮水，如果体温持续升高，可适当增加

补液量，并遵医嘱对症用药。对于出现腹胀与便秘

的患儿，应该适当按摩患儿的腹部，加速肠道蠕动，

来减轻临床症状。此外，护理人员还应该及时清除

患儿呼吸道内分泌物，将头颈后仰，避免出现呼吸

困难症状。同时，还应该保持病房的安静，以免外

界刺激导致惊厥的发生，当患儿发生惊厥时，应在

上下牙齿之间放置牙垫，以免咬伤舌部，可以遵医

嘱应用药物治疗。 
1.3 观察指标 
（1）对比症状消失时间与住院时间。（2）对

比护理满意度。（3）对比并发症发生率。 
1.4 数据分析 
采用 SPSS20.0 软纳入数据信息，t 值检验行

（ sx ± ）表示；χ2
值检验通过率（%）表示，判定

统计学差异的标准为 P＜0.05。 
2 结果 
2.1 对比症状消失时间与住院时间 
研究组患儿退热时间为（4.32±2.83）d，肺部

湿啰音消失时间为（5.28±0.88）d，住院时 间为（6.26
±2.10）d；对照组患儿退热时间为（5.60±2.05）d，
肺部湿啰音消失时间为（6.62±1.42）d，住院时间

为（9.33±2.84）d。对比分析显示，退热时间（T= 
2.3166，P=0.0231），肺部湿啰音消失时间（T=5.0731，
P=0.00000），住院时间（T=5.4972，P=0.0000），

研究组症状消失时间与住院时间均短于对照组，P
＜0.05。 

2.2 对比护理满意度 
研究组非常满意的有 25 例，占比 62.50%（25/ 
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40），满意的有 12 例，占比 30.00%（12/40），不

满意的有 3 例，占比 7.50%（3/40），总满意度为

92.50%（37/40）；对照组非常满意的有 16 例，占

比 40.00%（16/40），满意的有 14 例，占比 35.00%
（14/40），不满 意的 有 10 例，占比 25.00%（10/40），
总满意度为 75.00%（30/40）。对比分析显示，χ2 

=4.5006，P=0.0338，研究组总满意度高于对照组，

差异显著，P＜0.05。 
2.3 对比并发症发生率 
研究组患者并发症总发生率为 3.33%，对照组

为 26.67%，研究组明显低于对照组，数据对比有意

义，P＜0.05，见表 1。 
表 1  对比并发症发生率（n/%；例） 

组别（n=40） 呼吸困难 惊厥 腹泻 总发生率 

研究组 0（0.00%） 1（2.50%） 0（0.00%） 1（2.50%） 

对照组 1（2.50%） 3（7.50%） 3（7.50%） 7（17.50%） 

χ2
 - - - 5.0000 

P - - - 0.0253 

 
3 讨论 
肺炎是小儿比较常见的一种呼吸系统疾病，主

要临床症状为发热、气促、肺部湿啰音与咳嗽等，

如果患者体温达到 40℃以上，对患儿的心脏、肾脏、

脑部有着严重的损害，严重也会威胁到生命安全[6]。

小儿是一个特殊的群体，因为心智水平发育并不后

才能熟，很难对自身的感受进行正确表达，并且自

制力比较差，这就给疾病治疗增加了很大的难度[7]。 
常规护理模式下进行健康教育，护理人员为患

儿与家属进行疾病知识讲解，此种方式比较被动，

并不能调动患儿与家属的积极性，导致护理效果并

不理想[8]。本次研究结果显示，研究组症状消失时

间与住院时间均短于对照组；护理满意度高于对照

组；并发症总发生率低于对照组（P＜0.05）。提示

互动健康教育在小儿肺炎中的应用效果更好，有助

于患儿身体的恢复，减少并发症的发生。互动健康

教育重点强调的是对患儿进行个体化健康教育，并

鼓励患儿之间进行互动，激发患儿治疗的积极性，

正确认识到疾病治疗的重要性[9]。本次研究中强调

与患儿家属的互动，应用系统、全面的教育方式，

强化家属对疾病的认知，在生活中可以避开不良因

素，创建良好的护患关系，继而提高护理满意度，

让治疗与护理工作可以顺利完成。互动健康教育在

肺炎患儿中应用，患儿与家属的接受程度更高，更

符合患儿生理与心理上的需求，可促使临床症状尽

快恢复，缩短患儿的住院时间；从发热、腹泻等多

方面进行护理，可以预防并发症的发生[10]。 
综上，小儿肺炎在护理过程中，实施互动健康

教育效果较好，可有效缩短患儿症状恢复时间与住

院时间，降低并发症发生率。 
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