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肺炎在临床上比较常见， 其中儿童是该病的主要发生
群体，小儿患病后的主要临床症状为咳嗽、发热等，对患儿
的健康与正常发育生长会造成较大影响。 小儿肺炎喘嗽发
病比较急，需要及时给予有效的治疗，以便取得较好的预后
效果[1]。 在对患儿进行治疗的时候还需要加强护理干预，以
便改善症状，促使患儿尽早康复，减轻患儿的痛苦。 随着中
医在临床上的应用越来越广泛， 中医护理也随之得到较好
的发展。 将中医辨证护理应用在该病患者中，能够取得满意
的预后效果[2]。 在本次研究中，对该病的护理情况进行分析，
现报告如下。
1资料与方法
1.1一般资料
选取我院收治的 70例小儿肺炎喘嗽患儿作为研究对

象， 均在 2019年 11月至 2020年 11月入院，35例给予常规
护理的患儿作为对照组，35例给予中医辨证护理的患儿作
为实验组。 对照组中，男性与女性患儿数量分别为 18例、17
例，年龄最小与最大分别为 7个月、8岁，平均为（3.5±0.6)
岁。 实验组中，男性与女性患儿数量分别为 19例、16例。 年
龄最小与最大分别为 8个月、9岁，平均为（3.9±0.8)岁。两组
基础资料具有可比性。 所有患者均确诊为肺炎，知情并自愿
参与本次研究。 排除标准：沟通障碍者、病例资料不全者、心
肝肾等重要脏器异常者等。
1.2方法
对照组给予常规护理， 需要为患儿提供卫生且安静的

诊疗环境，需要与患儿家属积极交流，以便让家属更好地配
合医护人员，对患儿的情绪进行稳定处理。 并为其讲解该病
的相关知识， 对该病的治疗情况与可能出现的不良反应等
进行详细讲解， 稳定家属与患儿情绪， 确保其积极配合治
疗。 实验组给予中医辨证护理，患儿高热的时候需要及时给
予温水擦浴，避免使用凉水，在必要的时候给予药物治疗。
根据患者的实际症状给予辨证护理，具体如下：
（1)风寒袭肺型
需要对病室温度进行合理调整，确保患儿感到温暖，并

定时对室内通风换气。 将患儿抱起轻轻拍打背部，促使痰液
的顺利排出。 在日常饮食中需要以清淡饮食为主，针对年龄
较大的患儿需要增加温热食物的摄入，多饮水。
（2)风热犯肺型
需要对病室的温度适当调低， 告知患儿家属对患儿避

免盖过多的被褥。 患儿出汗的时候需要用热毛巾擦干，及时
更换贴身衣物。 在日常饮食中需要以清淡饮食为主，告知患

儿多饮水。
（3)阴虚肺热型
对患儿的呼吸道进行保护，病房需要及时清洁与消毒处

理，如果患儿盗汗较多需要及时擦干，并及时更换衣物，尽量
减少人员的探视，可以告知家属给予患儿喂服梨汁，以便达
到生津止咳与养阴的效果。
（4)肺脾气虚型
需要对病房温度与湿度进行合理调整，确保适宜，让患

儿感受到舒适，并做好保暖工作。定时帮助患儿翻身与扣背，
促使痰液的排出。 在日常饮食方面需要清淡饮食，主要给予
面条、稀饭等易消化的食物，多食用山药、薏米等食物，以便
达到补益肺气的效果。
1.3观察指标
需要对患儿体温恢复正常时间、肺啰音消失时间与咳嗽

消失时间进行记录。并采用自拟调差问卷了解家属对护理满
意度情况。
1.4统计学分析
采用 SPSS21.0统计学软件进行分析，采用（平均数±标

准差)表示计量数据，P <0.05表示具有统计学意义。
2结果
2.1两组症状与体征消失时间
实验组体温恢复正常时间、咳嗽消失时间与肺啰音消失

时间均显著优于对照组，差异明显，P <0.05，见表 1所示。
表 1 两组症状与体征消失时间对比（d)

2.2两组护理满意率对比
实验组护理护理满意率为 94.3％， 显著高于对照组的

77.1％，差异显著，P <0.05，见表 2所示。
表 2 两组护理满意率对比[n（％)]

3讨论
肺炎在临床上属于发生率较高的疾病，其中儿童是该病

的高发群体，小儿肺炎如果没有得到及时有效的食疗，病情
进一步进展会影响到其他器官与系统，严重者会危害到患儿
的生命健康。在该病中主要症状为喘嗽、发热等，肺啰音是主

（下转第 134页)

中医辨证护理在小儿肺炎喘嗽的应用研究

颜青青
（南京市江宁中医院 江苏 南京 210000)

【摘要】目的：探究中医辨证护理在小儿肺炎喘嗽的应用效果。 方法：选择我院收治的 70例小儿肺炎喘嗽患儿作为研究
对象， 均在 2019年 11月至 2020年 11月入院，35例给予常规护理的患儿作为对照组，35例给予中医辨证护理的患儿作为
实验组，对比两组效果。结果：实验组体温恢复正常时间、咳嗽消失时间与肺啰音消失时间均显著优于对照组，差异明显，P <
0.05。实验组护理护理满意率为 94.3％，显著高于对照组的 77.1％，差异显著，P <0.05。结论：在小儿肺炎喘嗽患儿中给予中医
辨证护理干预，能够显著改善患者症状，缩短治疗时间，护理满意率得到明显提升，应用效果显著。
【关键词】中医辨证护理;小儿肺炎喘嗽;应用效果
【中图分类号】R72 【文献标识码】A 【文章编号】1674-1412（2021)10-0131-02

组别 例数 体温恢复正常时间 咳嗽消失时间 肺啰音消失时间
对照组 35 4.6±0.7 6.9±0.8 6.7±0.7

实验组 35 3.2±0.3 5.3±0.6 5.1±0.4

组别 例数 非常满意 比较满意 不满意 总满意率

对照组 35 16（45.7） 11（31.4） 8（22.9） 77.1

实验组 35 21（60.0） 12（34.3） 2（5.7） 94.3
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影响，患者内心难免产生焦躁、烦闷等情绪，针对性心理疏导
通过与患者主动交谈，明确其负面情绪源头，以移情法、心理
暗示法等减轻负面情绪，提高治疗依从性[5]。

综上所述，慢性胃溃疡采取针对性护理效果理想，有益
于提高生活质量，减轻症状，值得借鉴。
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要体征[3]。 针对小儿肺炎喘嗽患儿需要及时给予有效的治
疗，以便确保良好的预后，并加强有效的护理干预，显著提
高疗效，促使患儿尽早康复。 中医辨证护理应用在该病患儿
中，能够取得满意的效果。 在中医辨证护理中，可以根据患
者不同证型给予针对性的护理干预， 能够显著缩短康复时
间，促使症状尽快消失[4]。

综上所述， 在小儿肺炎喘嗽患儿中给予中医辨证护理
干预，能够显著改善患者症状，缩短治疗时间，护理满意率
得到明显提升，应用效果显著。
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人的身体素质较差、 免疫系统薄弱、 营养吸收能力衰退等
因， 要求医护人员在进行护理时， 要注意病房内的环境卫
生，定期清洁患者的皮肤，防止伤口感染、恶化等。 在传统的
护理模式中， 护理人员将主要精力投入到对于疾病的后续
康复护理中，往往容易忽视患者本身的主观感受，病人的精
神需求、心理压力和睡眠质量等问题未得到关注和解决，导
致病人在主观上加深了对疾病的恐惧，间接影响恢复进程。
从本文调查研究结果中可以看到， 研究组的患者满意度为
92.00％，显著高于常规组 74.00％，表明患者普遍对集束化护
理管理持有满意态度。 由此我们可以发现，集束化护理方式

不仅科学有效而且能够以人为本，治疗疾病的同时，还能够
减轻患者心理压力，提升患者对医院的满意程度，使医患关
系向好的方向发展。

综上所述，对老年压疮患者采用集束化护理管理，具有
较高的临床推行和探索价值， 可以提高患者康复率和满意
度，此法可在临床方面进行进一步的推广与研究。
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3 讨论
近年来随着人们生活方式转变、 饮食结构调整等诸多

内外源因素的影响，脑卒中临床发病率呈逐年攀升趋势，而
我国人口老龄化趋势进程加剧， 致使老年群体成为脑卒中
主要发生对象。 随着疾病的进一步发展，肢体功能障碍成为
脑卒中患者的常见并发症状， 但肢体正常功能是开展日常
基础活动的根本，同时也是维持人体正常生理功能的根本，
若脑卒中患者存在肢体功能障碍，不仅不利于机体健康，还
会对病情康复产生严重影响。 可见，对脑卒中患者开展科学
且有效的护理干预模式至关重要。

传统护理以常规护理干预较为多见， 可有效控制患者
病情但护理措施较固化，因此远期护理效果不佳。 早期康复
护理属于临床优质模式， 护理措施实际实施过程中从多角
度、全方位的开展干预，确保护理措施更加完善且细致，有
效控制脑卒中症状的同时消除患者焦躁、厌烦等负面情绪，
构建良好护患关系的同时有效提升护理质量[3]。

此研究结果示， 经护理后观察组患者心理应激能力分

值较低，日常生活活动能力评分较高，观察组护理满意度高
于对照组，证实了对脑卒中患者实施早期康复护理的价值。
早期康复护理的开展可有效促使患者吞咽以及肢体功能逐
渐恢复，而早期康复护理的干预不仅可改善患者焦虑、抑郁
情绪状态，也能提升患者后期的依从性，从而确保治疗效果
的同时增强神经功能兴奋性， 以此来提升患者日常生活能
力。 故早期康复护理模式值得推广并借鉴。
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