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摘要：目的：探讨在肺炎患儿治疗中辅以健康宣教的干预价值。方法：试验对象选于 2019.01-2019.12 时间内，在我院就医的肺炎患儿 50
例，以数字奇偶法均分 2 组，在治疗期间以常规护理（对照组）与联合健康宣教模式（观察组）施护，统计干预效果。结果：观察组患儿

家属发病机制、饮食指导、按时用药及定期复查知晓度评分高于对照组，P＜0.05（t1=6.915，t2=8.442，t3=8.333，t4=8.670）。结论：通过

强化健康宣教，可有效提升患儿家属对于疾病知识的知晓度，对降低患儿疾病复发率及促进其康复起着积极意义，适宜推广。 
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肺炎属于临床常见病症，好发于婴幼儿群体中，大多是由于急

性上呼吸道感染所致，具有发病率高、病情进展快等特点，早期是

临床症状以呼吸困难、发热、咳嗽等症状为主，随着病情逐渐加重，

还易对患儿机体多脏器造成损伤，情况严重者还易对患儿生命安全

造成威胁[1-2]。健康教育模式属于全面、科学的一种施护方法，可为

患儿提供可行性、个性化健康方案，及时对所出现问题进行解决，

以此来加快患儿康复速度[3]。本研究主要目的是为了探讨强化健康

宣教的价值，现分析如下： 

1.资料与方法 

1.1 病例资料 

本组试验对象为 50 例患肺炎疾病的患儿，组建分组选择数字

奇偶法，回顾性分析组内对象病例资料，对照组：年龄在 1~8 岁，

均龄 4.03±1.32 岁，男 15 例，女 10 例，病程平均 1.92±0.54d；观

察组：年龄 1~8 岁，均龄值是 4.11±1.27 岁，男 13 例，女 12 例，

平均病程在 1.85±0.61d。综合分析 2 组资料数据（P＞0.05），可对

比。 

1.2 方法 

对照组在治疗期间提供常规护理，在患儿入院后予以吸痰、雾

化吸入等治疗干预，密切监测患儿病情变化，一旦出现异常及时予

以对症处理；将疾病有关知识、治疗中需注意事项及常用治疗方法

等告知患儿家属，尽量得到患儿家属支持及理解。观察组则强化健

康宣教，内容为：（1）疾病发生与多因素有关，且临床诊断准确率

较高，然而大多数患儿家属对于疾病知识缺乏了解，易出现不理解

医院治疗的情况，故而需结合患儿家属年龄、文化程度等，以黑板

报宣教、课堂讲解、面对面等方式实施宣传教育，30min/次，每日

进行 1 次；将宣传教育手册发放给患儿家属，借助多媒体等软件及

时更新肺炎疾病宣传内容；（2）结合医院具体情况，由主治医生与

护士组成一个健康宣教小组，在实施干预前由主治医生向组内成员

培训专业技能，进一步提升其对于干预方法及干预效果的了解；借

助社交软件强化宣传教育，如 QQ、微信等，利用视频、语言、图

片、文字等形式，进一步提升患儿家属对于肺炎疾病的了解，每周

定时进行更新，不断丰富教育方法与教育内容；（3）结合患儿病情

恢复情况，邀请其家属参与健康宣教讲座、课堂等，告知患儿家属

疾病恢复分为早期、中期与出院后共三个时期，并将不同阶段护理

方法及注意事项进行详细讲解，以通俗易懂言语强化宣传教育；（4）

出院后宣教：因疾病复发率比较高，在患儿出院前需强化饮食干预，

结合患儿恢复情况实施康复指导，以此来巩固治疗效果。 

1.3 指标观察及判定标准 

统计疾病知晓情况，指标包括发病机制、饮食指导、按时用药

及定期复查，以问卷调查方式评价，总分为 0~100 分，分值越高则

知晓率越高。 

1.4 数据处理 

本研究数据使用 SPSS22.0 软件进行分析，所得计数资料与计量

资料以百分数%与 t 值表示，以卡方 x2 与（x±s）进行检验，若检

验显示 P＜0.05，表示存在统计学意义。 

2 结果 

表 1 可知，通过对 2 组患儿家属疾病知晓情况进行比较，观察

组知晓率比对照组高（P＜0.05）。 

表 1 对比组间患儿家属疾病知晓情况（n，%） 

组别 例数 发病机制 饮食指导 按时用药 定期复查 

对照组 25 78.21±4.08 76.11±4.63 77.38±4.26 76.22±5.17 

观察组 25 89.07±6.71 87.64±5.02 89.20±5.67 87.64±4.08 

x2 值 - 6.915 8.442 8.333 8.670 

P 值 - 0.000 0.000 0.000 0.000 

3 讨论 

小儿肺炎作为临床常见呼吸系统疾病，可在任何季节发病，其

中春冬季节发生率较高，因小儿年龄比较小，机体免疫功能及器官

功能尚未完全发育，且患儿家属对于疾病知识缺乏了解，在一定程

度上增加了临床护理难度[4]。健康教育是一项效益达、产出高、投

入少的一种保健措施，通过将其贯穿于整个护理过程中，制定出切

实可行的宣教计划，及时提出并改进所存在问题，对于提升患儿家

属配合性及满意度起着积极意义[5]。本研究中，经比较常规护理与

联合健康宣教在肺炎患儿治疗中的施护价值，结果发现施护后观察

组发病机制评分为 89.07±6.71 分、饮食指导评分为 87.64±5.02 分、

按时用药评分为 89.20±5.67 分、定期复查评分为 87.64±4.08 分，

高于对照组 78.21±4.08 分、76.11±4.63 分、77.38±4.26 分、76.22

±5.17 分，通过强化健康宣教工作，将被动指导转变为主动沟通，

与患儿家属建立良好护患关系，以患儿作为护理中心，对其展开有

效、科学护理服务，不仅能够全面控制患儿病情，提升临床疗效，

同时还能增加患儿家属对于护理服务满意度与疾病知识掌握度，对

降低疾病复发起着重要意义。 

综上所述，将健康宣教应用于肺炎患儿治疗中，有助于增加患

儿家属对于疾病知识的了解，同时还能促进患儿尽早康复，值得推

广。 
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