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【摘要】目的：深入观察综合护理干预在小儿支气管肺炎护理中的应用效果。方

法：筛选出 90 例支气管肺炎患儿作为研究主体，所有样本均抽取自 2024 年 8

月至 2025 年 8 月，采用系统抽样法分组，对照组予以常规护理，划入 45 例，实

验组予以综合护理干预，划入 45 例。比对整体护理效果，比对层面涉及：症状

消退时间、护理满意度、并发症发生率。结果：实验组咳嗽、发热、啰音消退时

间更短，护理满意度更高，并发症发生率更低，与对照组差异明显（P＜0.05）。

结论：为小儿支气管肺炎群体寻求护理方案时，推荐首选综合护理干预模式，第

一能有效缩短各项症状消退时间，第二可显著降低并发症发生率，第三可极大改

善护患关系，提高家属对护理工作的满意度。
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小儿支气管肺炎是儿童（尤其是婴儿和幼儿）常见的下呼吸道感染，主要累

及支气管壁和肺泡。典型症状有发热、咳嗽、呼吸急促、呼吸困难，以及肺部检

查时出现固定的湿啰音。由于其主要病理改变为肺泡炎症，因此被称为“支气管

肺炎”，全球范围内是 5岁以下儿童死亡的主要原因之一。若未及时治疗或给予

恰当护理，可能引发心力衰竭、呼吸衰竭、中毒性脑病等严重并发症，极大影响

患儿预后
[1]
。本文旨在探讨综合护理方案与常规护理的应用疗效，具体研究成果

汇报如下：

1资料与方法

1.1 一般资料

从 2024 年 8 月至 2025 年 8 月院内收治的支气管肺炎患儿中抽取 90 例作为

研究对象，采用系统抽样法划分组别，对照组划入 45 例，男女占比 27∶18；年

龄平均值（3.24±1.06）岁。实验组划入 45 例，男女占比 29∶16；年龄平均值

（3.96±1.72）岁，期间对样本资料的分类与归纳均引用相关软件予以处理，未

见差异性（P＞0.05）。

1.2 护理方法

1.2.1 参照组为常规护理：实施严密体征监测，进行环境优化和简单宣教，以提

高患者认知，遵医嘱给药。

1.2.2 实验组为综合护理：⑴强化健康教育：通过视频演示和一对一讲解的方式

为患儿家属普及疾病相关知识和护理注意事项，全面提升他们的认知水平，促进

医护患间的紧密协作。⑵加强巡视与监护：对患儿各项生命实施严密监测，高热

者需 30min 测温一次，并及时开展降温护理（物理方法和药量疗法）。若患儿有

呼吸急促、烦躁等症状，即刻反馈医生进行对症处理
[2]
。⑶心理干预：＜4岁患

儿采用抚摸、微笑、幼儿语言给予患儿安慰和鼓励；≥4岁患儿应用温暖的话语

主动与其交流，通过讲故事、播放动画片、陪同玩耍等方式转移其注意力，降低

患儿内心紧张、焦虑情绪，促进其配合度提升。⑷环境干预：合理调控室内温度

和湿度（18-22℃、50％-60％），定期开窗通风，保持室内空气清新。帮助患儿

养成规律的作息时间，保证充足睡眠，避免过度消耗体能
[3]
。⑸呼吸道干预：定

时为患儿翻身和扣背，促进痰液排出。及时清理口鼻分泌物，若分泌物十分粘稠，



进行雾化吸入，以全面改善症状。⑹饮食干预：叮嘱家属不可让患儿过度饮食，

掌握少食多餐、忌辛辣的饮食原则。此外，根据当日气温及时增减衣物，防止病

情加重
[4]
。⑺皮肤干预：及时为患儿擦拭身体，勤加更换衣物，确保患儿皮肤接

触物品干爽。

1.3 观察指标

分析观察两组在症状消退时间（咳嗽消退时间、发热消退时间、肺部啰音消

退时间）、并发症发生率、护理满意度差异。

1.4 统计学方法

SPSS26.0 系统分析，当中计量数据计均数±标准差，两组差别比照运用 t、

x
2
检测，计数数据运用百分率（%）代替，P＜0.05 说明实验价值显现。

2结果

经表格数据呈现，实验组各维度评分均显优对照组，P值均达＜0.05 标准，

见表 1：

表 1 两组总体护理效果比较（x±s）

组别

症状消退时间 并发症发生率
护理满意

度
咳嗽消

退时间

发热消

退时间

肺部啰音

消退时间

呼吸不

畅

口腔炎

症

感染加

重

总发生

率

对照组

（n=45）

6.86±

1.25

3.95±

0.79

7.22±

1.37

4

（8.89）

3

（6.67）

2

（4.44）

9

（20.0）

35

（77.78）

实验组

（n=45）

4.13±

0.95

2.06±

0.53

5.04±

1.03

1

（2.22）

1

（2.22）

0

（0.00）

2

（4.44）

43

（95.56）

3 讨论

儿童支气管肺炎具有发病率高、病情进展迅速的特征，属于临床常见呼吸系

统疾病，对儿童生活质量、生长发育的影响极大。本文以对照模式，在 90 例（两

组）患者中开展了不同形式的干预策略，结果实验组家属满意度更高。分析原因：

综合护理是对传统护理的提升。经过持续优化，该模式已逐步发展成为一套全面

且独立的护理框架。其核心原则强调患者地位，优化所有工作流程，全面落实各

项护理举措。例如：多样化宣教模式可实现家属认知层面的提高；加强对患儿各

项体征的监测，可最短时间捕捉病情，及时告知医生进行处理，有效降低相关并

发症发生；童趣式心理护理可有效转移患儿注意力，提高护理工作质量；专业的

呼吸道干预，可预防缺氧、喘息等问题出现；对饮食、睡眠进行干预指导，能够

确保营养摄入充足，机体抵抗力提高；对皮肤的合理维护，可增强患儿机体舒适

度，从而更积极的配合各项操作开展
[5]
。这便是实验组收获理想干预效果的关键。

概而言之，综合护理服务内容对小儿支气管肺炎患儿的临床影响意义重大，

值得推广。
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