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优质护理干预对雾化治疗小儿哮喘患儿肺功能的影响
马淑华 

（山东省滨州医学院附属医院儿科） 

【摘  要】目的 探究优质干预对雾化治疗小儿哮喘患儿肺功能的影响。方法 将 2016 年 3 月至 2017 年 3 月进入我院儿科雾化治疗实行常
规护理的 58 例哮喘患儿划分为对照组，将 2017 年 4 月至 2018 年 4 月进入我院儿科雾化治疗实行优质护理干预的 58 例哮喘患儿划分为观
察组，对比 2 组患儿的肺功能指标及治疗依从性。结果 对比统计结果发现，对照组肺功能指标及治疗依从性与观察组相比差异明显，2 组
数据具备统计学研究意义（P 小于 0.05）。结论 雾化治疗小儿哮喘患儿实行优质护理干预的效果良好，能明显改善肺功能指标提高治疗依
从性，值得在临床护理领域中使用及推广。 
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作为临床常见的呼吸系统疾病，小儿以支气管平滑肌痉挛为主
要病理特点，其临床症状包括气促、咳嗽及胸闷等，具有反复发作
及治疗难度大等鲜明特点，往往发生于夜间及凌晨等时间段，直接
影响患儿身体健康及正常发育[1]。同时，受患儿年龄小及病程绵长
的影响，其治疗依从性普遍较差，难以取得令人满意的治疗效果，
而如何于治疗期间强化护理干预力度，是护理人员所面临的主要挑
战。鉴于此，本文重点探究优质干预对雾化治疗小儿哮喘患儿肺功
能的影响，现将研究结果报告如下： 
1 资料与方法 
1.1 基本资料 

将 2016 年 3 月至 2017 年 3 月进入我院儿科雾化治疗实行常规
护理的 58 例哮喘患儿划分为对照组，将 2017 年 4 月至 2018 年 4
月进入我院儿科雾化治疗实行优质护理干预的 58 例哮喘患儿划分
为观察组。其中，对照组 58 例患儿中男女比例为 32:26，平均年龄
为（5.4±1.1）岁；观察组 58 例患儿中男女比例为 31:27，平均年
龄为（5.3±1.2）岁。结合以上具体资料发现，所有纳入对比的患
者各项基本信息均不存在明显的差异性，例如：年龄及分娩次数等，
换而言之所有患者具备对比的研究价值，并且本次研究明确要求所
有患者及其家属提前阅读签署实验同意书，以了解实验内容及明确
实验流程为前提条件，该实验得到本地伦理协会的审核。 
1.2 护理方法 

对照组患儿实行常规护理，观察组患儿实行优质护理干预，即：
（1）护理人员结合患儿具体情况营造舒适干净的医疗环境，合理
控制病房内温度及湿度，室内不得摆放花草及毛绒玩具，针对雾化
治疗期间出现呼吸无力症状的患儿则协助其取半卧位或坐位，促使

面罩贴合患儿面部指导其保持规律呼吸；（2）护理人员立足于患儿
机体恢复情况制定个性化的膳食方案，叮嘱患儿多吃富含蛋白质、
维生素及易消化的食物，形成少食多餐的习惯，并且向患儿家属说
明治疗期间可能出现的不良反应，提前做好应对措施，能有效降低
不良反应发生率；（3）护理人员通过微信公众号科普或组织座谈活
动等方法向患儿家属宣传疾病发生原因及治疗过程，大大提高患者
对疾病知识的掌握程度，减轻患儿家属自身的心理压力，针对年龄
稍大的患儿则主动与其沟通交流陪同其玩耍，搭建良好的护患关
系，治疗期间播放患儿喜爱的动画片或音乐转移其注意力。 
1.3 判定标准 

纳入第 1 秒用力呼气容积（FEV1）及用力肺活量（FVC）等指
标评估 2 组患儿护理前后肺功能改善程度，并且分别统计 2 组患儿
完全依从、部分依从及不依从的例数计算其治疗依从性[2]。 
1.4 统计学分析 

该实验选择 SPSS21.0 统计学软件进行数据收集及数据处理，将
（%）视为计数资料的表现形式且选择χ2 为检验标准进行研究，将
（X

—

+S）视为计量资料的表现形式且选择 t 为检验标准进行研究，P
值小于 0.05 则意味着 2 组研究数据出现明显差异性具备统计研究的
最终价值。 
2 结果 
2.1 两组患儿护理前后肺功能指标 

对比统计结果发现，对照组与观察组护理前后 FVC 及 FEV1 各
项指标相比差异明显，2 组数据具备统计学研究意义（P 小于 0.05）。
见表 1： 

表 1·两组患儿护理前后肺功能指标[（X
—

+S）] 
FVC（L） FEV1（L） 组别 

护理前 护理后 护理前 护理后 
对照组（n＝58） 1.45±0.61 1.65±0.72 1.25±0.28 1.42±0.35 
观察组（n＝58） 1.43±0.62 2.45±0.83 1.26±0.27 1.78±0.38 

t 1.695 7.493 1.285 7.137 
p ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

2.2 两组患儿治疗依从性对比 
对照组治疗依从率为 77.59%，该组不依从 13 例、部分依从 23

例及完全依从 22 例；观察组治疗依从率为 96.55%，该组不依从 2
例、部分依从 27 例及完全依从 29 例。对比统计结果发现，对照组
与观察组治疗依从率分别为 77.59%及 96.55%二者相比差异明显，2
组数据具备统计学研究意义（P 小于 0.05）。 
3 讨论 

作为临床常见儿科呼吸系统疾病，小儿哮喘具有反复发作及治
疗难度大等鲜明特点，合并出现气道高反应，对小儿机体健康造成
极其不利的影响。同时，小儿哮喘属于慢性疾病且发病率高及治疗
病程绵长，一旦错失最佳治疗时机则直接影响患儿肺功能，甚至造
成患儿丧失体力活动能力导致死亡[3]。有研究资料发现，哮喘患儿
治疗期间部分患儿可能出现抵抗情绪。相较于常规护理，优质护理
干预秉持以人为本的工作原则，持续强化基础性护理流程，主张全
面落实护理责任机制，向患者提供高质量的护理服务。结合本次研

究发现，纳入 2 组小儿哮喘患儿分别实行常规护理及优质护理干预，
其结果显示对照组肺功能及治疗依从性与观察组相比各项指标差
异明显，说明优质护理干预能明显改善小儿哮喘患儿的肺功能大大
提高其治疗依从性。 

综上所述：雾化治疗小儿哮喘患儿实行优质护理干预的效果良
好，能明显改善肺功能指标提高治疗依从性，值得在临床护理领域
中使用及推广。 
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