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探究小儿肾病综合征的综合护理措施及其效果 

王琪 

(湖北民族大学附属民大医院 湖北  恩施  445000) 
 

摘要：目的  分析对小儿肾病综合征患者进行综合护理干预的效果情况。方法  研究资料均选取自湖北民族大学附属民大医院中，（选取病例的时间

范围为 2021 年 4 月至 2022 年 4 月间）。将确诊的小儿肾病综合征患者共计 60 例作为研究对象纳入到本次研究中，之后将全部患者平均分为两组：

观察组 30 例、对照组 30 例。给对照组患者实施常规护理，给观察组患者实施综合护理。结果  对比两组的护理总有效率，观察组明显高于对照组，

对比两组研究结果，差异具有明显的统计学意义（P<0.05）。比较两组患者的疾病复发率，观察组显著低于对照组，对比两组研究结果，差异具有

明显的统计学意义（P<0.05）。比较两组满意度，观察组明显高于对照组，对比两组研究结果，差异具有明显的统计学意义（P<0.05）。结论  将综

合护理干预措施应用到小儿肾病综合征患者的护理中，能够明显改善患者疾病症状，进而取得理想的疾病治疗与护理效果，由此，综合护理干预措

施是值得在临床中推广应用的护理方案。 
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肾病综合征在临床上十分常见，其作为一种高发的疾病类型受

到人们的普遍广泛重视。通过研究结果我们得到：引发肾病综合征

发生的因素是多种多样的，由于致病因素的影响，患者的肾小球基

膜通透性会明显加强，而使得肾小球滤过率明显降低，进而引发系

列肾小球病变综合症产生[1]。 

肾病综合征多见于小儿病患，在患病后，患者的主要疾病症状

为：低蛋白血症、水肿、大量蛋白尿等等。通过相关研究结果我们

发现：小儿肾病综合征具有病程长、复发率高、日常饮食活动受限

等特点，所以，要采取有效的治疗与护理措施对小儿肾病综合征患

者进行治疗干预，为了取得理想的治疗效果[2]，本次研究重点对护

理措施进行了关注，并将综合护理措施应用其中，取得了理想的效

果，现将具体情况汇报如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

研究资料均是 2021 年 4 月至 2022 年 4 月选取自湖北民族大学

附属民大医院中，将确诊为小儿肾病综合征患者共计 60 例作为研

究对象纳入到本次研究中，将 60 例患者平均分为两组：观察组 30

例与对照组 30 例。在观察组 30 例中，男性病例有 15 例，女性病

例有 15 例。患者年龄范围为：1 岁-8 岁，平均年龄为（2.82±0.79）

岁；发病时间为：1 天-15 天，平均发病时间为（4.21±0.58）天。

在对照组 30 例中，男性病例有 18 例，女性病例有 12 例。患者年

龄范围为：1 岁-8.5 岁，平均年龄为（2.93±0.80）岁；发病时间为：

1 天-16 天，平均发病时间为（4.80±0.62）天。比较两组患者的一

般资料情况，差异无统计学意义，具备较好的可比较性（P>0.05）。 

1.2 方法 

对照组：应用常规护理。即：按照常规流程为患者进行基础护

理干预措施，护理人员要密切观察患者的实际情况，一旦发现问题，

要及时解决，以取得理想的护理干预效果。 

观察组：应用综合护理，具体内容为： 

1.2.1 基础护理 

为了缓解患者的肾脏负担，从而缓解患者的疾病症状，护理人

员要确保患者在疾病急性发病期间使患者保持绝对地卧床休息以

达到静养目的，这样能够起到降低代谢物生成，释放患者肾脏压力

的效果。而在这期间，护理人员要积极细致地观察患者是否出现明

显水肿症状或感染症状，如果产生以上这些问题，护理人员要加强

密切观察，并且必须保持患者绝对卧床休息 2-3 周，并严格实施限

制活动，等到患者的病情转为稳定后，再根据患者的实际情况组织

患者开展适量的运动锻炼[3,4]，但是也要注意活动的度和量要适宜。

严格保障病房的清洁卫生状况，每天有专门的护士负责对患者的皮

肤进行清洁擦洗，并按时为患者更换衣物，以此来预防压伤、感染

等问题的发生。 

1.2.2 心理护理 

由于患儿的年龄较小，他们在身体与心理上均会出现不适应的

状况，而这些不适症状的产生，均会对患者造成不良影响甚至是伤

害，其中，心理因素十分重要与关键，不良的心理因素会引发患者

出现一系列心理问题，会对最终的治疗结果产生不利影响，所以，

在本次研究中，我们积极查找病患群体中出现的心理问题[5]，并积

极采取分析与有效的心理护理对策进行干预。即：护理人员要与患

者和家属保持有效交流与沟通，增强患者与家属的信任度，构建起

和谐的护患关系，同时，为患者营造和谐、良好的就诊环境与良好

心理环境等。在合适的时间与地点向患者和家属介绍医院的情况、

科室的环境等，并通过向其讲解疾病情况、治疗、护理情况等让患

者了解自身显示状况[6]，对于心理情况不佳的患者，要引导其通过

合理的方式发泄不良情绪，并耐心倾听其诉说，耐心解答其提出问

题，对每位患者实施针对性的心理护理，以此来缓解患者的不良心

理，增加患者的心理归属感。使患者和家属都能摆脱不良心理因素

的影响，进而达到理想的治疗效果[7,8]。 

1.2.3 预防感染 

病房内的环境要遵循清洁、无菌等原则，每日消毒杀菌、打扫

清洁，定时开窗通风，为患者构建舒适、优良的住院环境。给予每

日清洁患者皮肤，密切监测其生命体征变化，一旦发现患者出现感

染症状，则要积极对症治疗。 

1.2.4 饮食护理 

饮食方面也有严格的控制原则，控制患者每日的水分摄入、钠

盐摄入量。如果患者出现了明显的水肿症状，要严格控制盐分摄入，

采用低盐饮食。如果患者合并有氮质血症，则应予以低蛋白饮食。

患者在利尿期间应严格重视钾补充、钠、钙补充、氯补充等电解质

补充，并且在激素治疗期间要严格控制饮食摄入量，不给肾脏增加

负担。并且视疾病恢复情况酌情恢复普通饮食[9]。并在期间密切观

察患者的情况，一旦发现异常要及时处理。 

1.2.5 口腔护理 

在护理过程中，口腔护理是十分重要的内容之一，因此，护理

人员要耐心指导患者保持口腔卫生的正确方法，在吃东西前后要及

时正确地漱口，若患者病情严重而且唾液分泌量较多，则可遵医嘱

给予口腔护理（2%硼酸溶液+维生素 B），每天 3 次，预防溃疡疾

病发生。 

1.2.6 用药指导 

护理人员要告知患者及其家属正确用药的方法与重要性，嘱其

要按时按量服用药物，以确保药效达到最佳，绝对不允许擅自改变

用药方法与时间，更不允许擅自停药[10]。 

1.2.7 出院指导 

小儿肾病综合征的病程时间较长，所以，等到患者的疾病情况

恢复到稳定的时候就可以安排患者出院了。而在患者出院之后，仍

然不可放松，要继续实施维持治疗措施，所以，需加强患者及其家

属的必要性出院指导干预，向他们讲解导致疾病发生的主要原因是
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继发上呼吸道感染，所以在出院以后，不要去人多的场合，平时要

注意自己的个人卫生，预防受凉感冒，并严格遵医嘱继续用药治疗。

而在饮食方面，注意不要给患者吃高蛋白食物、高脂肪食物，要嘱

患者多吃新鲜的水果、新鲜绿叶蔬菜等。密切关注患者的整体情况，

例如：尿量、尿色变化等，一旦发生异常症状，要及时回医院就诊。 

1.3 统计学处理方法 

采用 SPSS21.0 统计软件对数据进行分析，计数资料用百分比、

率表示，x2 检验比较，以 P<0.05 形式表示具有统计学意义。 

2 结果 

2.1 对比两组的护理总有效率 

观察组明显高于对照组，对比两组研究结果，差异具有明显的

统计学意义（P<0.05）。见表 1。 

表 1  对比两组的护理总有效率 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率（%） 

观察组 30 20 8 2 93.33 

对照组 30 14 10 6 80.00 

X2     3.225 

P     0.001 

2.2 比较两组患者的疾病复发率 

观察组显著低于对照组，对比两组研究结果，差异具有明显的

统计学意义（P<0.05）。见表 2。 

表 2  比较两组患者的疾病复发率 

组别 例数 复发例数 复发率（%） 

观察组 30 0 0.00 

对照组 30 5 16.67 

X2   3.550 

P   0.001 

2.3 比较两组满意度 

观察组明显高于对照组，对比两组研究结果，差异具有明显的

统计学意义（P<0.05）。见表 3。 

表 3  比较两组满意度 

组别 例数 非常满

意 

满意 不满意 满意度

（%） 

观察组 30 25 5 0 100.00 

对照组 30 18 6 6 80.00 

X2     3.521 

P     0.002 

3 讨论 

肾病综合征是临床上较易高发的一类疾病，通常此种疾病的病

程时间较长，而且疾病很容易反复，疾病复发概率较高，会给患者

造成严重的不利影响，而这种不利影响包括的范围较广，可以是身

体上的、心理上的，也可能是生活质量方面的等等。很多时候，肾

病综合征容易反反复复，久治不愈，给患者均带来严重不利影响，

容易导致患者产生不同程度的不良情绪，例如：容易出现烦躁、抑

郁、恐慌等不良心理[11]，而这些心理问题的出现会给患者的疾病治

疗效果、疾病预后等带来不良影响。为了能够及时治疗疾病，而且

取得理想的治疗效果，需要及时为患者进行护理干预，加强临床护

理，增加综合护理的力度，从而有助于提高临床疗效，改善预后。

在临床实际护理工作过程中，护理人员要加强有关临床基础护理，

护理人员要积极为小儿患者制造一个和谐、优良的治疗康复环境，

同时，还需要开展适当心理护理干预，以起到双管齐下的效果，从

而达到理想的临床治疗效果。同时，开展科学性出院指导干预，以

有效保证患者在疾病维持治疗过程中拥有良好康复环境的重要关

键。在开展综合护理干预措施的过程中，护理人员要全面了解患者

情况，同时在此基础上为患者制定针对性的护理干预措施，以确保

有效疗效的达成[12,13]。 

综上所述，对于小儿肾病综合征患者的疾病特征、年龄特点与

身体情况，在予以积极对症治疗与常规护理过程中，要切实有效地

对患者进行综合护理干预措施，能够明显改善患者的疾病症状，取

得理想的疾病治疗效果，值得在临床中推广应用[14,15]。 
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