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精细化护理干预在小儿肺炎患儿雾化吸入治疗中的应用效果观察 

曾 磊 

安徽省宣城市人民医院儿科  安徽宣城 

【摘要】目的 探究对接受雾化吸入治疗的小儿肺炎患儿实施精细化护理的效果。方法 选择 2024 年 9 月-
2025 年 9 月本院收治的 100 例小儿肺炎患儿随机分组，将常规护理的 50 例患儿纳入对照组，精细化护理的 50 例

患儿纳入观察组，对比两组护理效果。结果 与对照组相比，观察组动脉血二氧化碳分压（PaCO2）、降钙素原（PCT）
及超敏 C 反应蛋白（hs-CRP）水平更低；动脉血氧分压（PaO2）与护理满意度评分更高（P＜0.05）。结论 在小

儿肺炎的雾化治疗中，精细化护理有助于提高治疗效果，促进康复。 
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Observation on the application effect of refined nursing intervention in nebulization therapy for children 

with pneumonia 
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【Abstract】Objective To explore the effect of refined nursing care on children with pneumonia undergoing 
nebulization therapy. Methods 100 pediatric pneumonia patients admitted to our hospital from September 2024 to 
September 2025 were randomly divided into two groups. 50 patients receiving routine care were included in the control 
group, and 50 patients receiving refined care were included in the observation group. The nursing effects of the two groups 
were compared. Results Compared with the control group, the observation group had lower levels of arterial partial 
pressure of carbon dioxide (PaCO2), procalcitonin (PCT), and high-sensitivity C-reactive protein (hs-CRP); Arterial oxygen 
partial pressure (PaO2) and nursing satisfaction score were higher (P<0.05). Conclusion In the nebulization treatment of 
pediatric pneumonia, refined nursing can help improve treatment effectiveness and promote recovery. 
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小儿肺炎作为儿童时期常见的呼吸系统疾病，发

病原因复杂多样，临床研究显示，儿童肺炎患者通常是

由于病毒感染、细菌感染以及免疫缺陷、营养不良等多

种因素共同引起[1]。与成年人相比，儿童的免疫功能相

对较低，同时呼吸系统组织的结构也存在明显不同，内

部黏膜更为柔软，容易出现气道干燥的情况，因此，患

上肺炎的可能性更高。近年来研究表明[2-3]，患病后患

儿多表现为高热、咳嗽及气促等症状，若疾病持续进展

则可能引起支气管扩张、脓气胸及肺脓肿等并发症，严

重影响患儿生长发育。常规护理虽能为患儿及家属提

供辅助治疗，但在实际应用中的效果与预期存在较大

差异，因而未能得到患儿家长的广泛认同。近年来，精

细化护理模式因其能充分体现人性化护理理念、显著

提升护理质量而逐渐在临床推广应用，有效弥补了传

统护理方式的不足[4]。本文旨在探究精细化护理在小儿

肺炎雾化吸入治疗中的应用效果，具体如下： 
1 研究对象和方法 
1.1 研究对象 
此次研究选取肺炎患儿资料作为研究对象，将

2024 年 9 月至 2025 年 9 月期间的患儿资料 100 例纳

入研究，其中，常规护理的 50 例纳入对照组，精细化

护理的 50 例纳入观察组。观察组与对照组分别有男性

患儿 24、22 例，分别有女性患儿 26、28 例，观察组

患者的病程范围为 7 至 13 天，平均病程为（8.50±1.08）
天；对照组患者的病程则在 7 至 14 天之间，平均病程

为（8.52±2.10）天。本研究已通过伦理委员会审批。 
1.2 研究方法 
1.2.1 对照组 
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常规护理：向家属讲解疾病相关知识并认真回答

其提出的各种问题。督促患儿及家属遵医嘱用药，密切

关注病情变化并进行记录，若发生异常则调整用药。 
1.2.2 观察组 
精细化护理：（1）患儿体温需定期监测，发热时

立即予退热药物并配合酒精擦浴降温；同步清理口鼻及

呼吸道分泌物以预防窒息风险。实施呼吸道护理时，应

协助患儿采取坐位或半卧位，将头部抬高 15-20 度以维

持气道开放，并视情况提供吸氧与吸痰支持。（2）保

持病房干净对于患儿的康复十分重要，因此要定期对病

房进行打扫清洁，同时做好消毒，开窗通风，保持室内

湿度、温度适宜，提高患儿舒适度。（3）患儿在治疗

过程中因病痛影响产生的抵触、负面情绪不利于治疗工

作的顺利开展。护理人员针对家属文化程度，用通俗语

言详细解释肺炎的发病原因、治疗方案和护理要点，帮

助消除认知误区。同时密切观察患儿情绪变化，通过温

柔安抚、耐心沟通给予心理支持，并配合播放儿歌动画

等方式转移注意力。在护理过程中，护士始终以鼓励关

怀的态度，帮助患儿放松心情，使其能够保持平和的状

态，顺利接收治疗。（4）保障患儿获得充足休息，如

果康复过程中出现喘憋症状，需要指导其取半卧位并适

当垫高头部，以维持呼吸道通畅。对于低龄患儿，建议

家属采用竖抱姿势并辅以背部轻叩，促进痰液排出；同

时需密切监测并及时清理鼻腔分泌物，以切实防范窒息

风险。（5）患儿体温需每四小时监测一次，实施冰袋

等物理降温措施时需谨慎控制降温速率，并嘱其增加水

分摄入。餐后应及时指导刷牙，清除口腔内食物残留，

以维持良好食欲。（6）为患儿制定科学饮食方案，以

易消化、营养丰富的清淡食物如蔬菜粥为主，遵循由少

到多的渐进原则。同时详细指导家属饮食注意事项，避

免患儿摄入辛辣刺激性食物，防止不当饮食加重病情。 
1.3 观察指标 
在此次研究当中，需要对比两组患者 PaCO2、PaO2、

PCT、hs-CRP 水平以及护理满意度。 
1.4 统计学分析 
采用 SPSS 20.0 统计软件对数据进行分析，其中计

量资料以（均数±标准差）表示，组间比较采用 t 检验；

以 P＜0.05 为差异具有统计学意义。 
2 研究结果 
2.1 观察组与对照组 PaCO2、PaO2、PCT、hs-CRP

指标对比 
护理后，观察组与对照组 PaO2 指标上升，观察组

高于对照组（P＜0.05）。 
2.2 观察组与对照组护理满意度对比 
与对照组相比，观察组对护理工作的满意程度明

显更高（P<0.05）。 
表 1  观察组与对照组 PaCO2、PaO2、PCT、hs-CRP 对比（x̄±s） 

组别 例数 PaCO2（mmHg） PaO2（mmHg） PCT（ng/mL） hs-CRP（mg/L） 

观察组 50 41.82±1.38 72.32±3.62 0.56±0.44 9.21±1.24 

对照组 50 44.66±1.21 70.18±2.54 0.74±0.11 10.31±1.33 

t - 10.942 3.422 2.806 4.278 

P - 0.001 0.001 0.006 0.001 

表 2  观察组与对照组护理满意度对比（x̄±s） 

组别/例数 
护理效果（分） 护理人员专业性（分） 护理行为接受度（分） 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组（50） 73.15±3.15 96.97±1.38 76.35±2.65 95.97±2.08 76.34±1.12 96.37±2.81 

对照组（50） 73.12±3.14 93.21±2.93 75.35±3.11 92.71±2.33 76.33±1.31 93.82±2.82 

t 0.048 8.209 1.731 7.380 0.041 4.529 

P 0.962 0.001 0.087 0.001 0.967 0.001 

 
3 讨论 
小儿肺炎是由细菌、病毒、支原体、衣原体等病原

体引起的肺部感染性疾病，属于儿科常见呼吸系统疾

病。临床表现以发热、咳嗽、气促为主，部分患儿可伴

有食欲缺乏、频繁呕吐、昏睡等消化系统和神经系统症

状[5]。由于儿童正处于生长发育阶段，机体抵抗力较弱，

若未得到及时有效治疗，病情易进展为重症肺炎，此时

不仅可能并发消化系统、神经系统及循环系统病变，还



曾磊                                                精细化护理干预在小儿肺炎患儿雾化吸入治疗中的应用效果观察 

- 118 - 

可导致患儿逐渐丧失自主呼吸功能，病死率显著增高。

临床治疗主要采取抗菌、抗病毒、退热及祛痰等综合措

施，其中雾化吸入治疗对改善患儿症状效果尤为显著，

雾化吸入疗法是一种特别适用于儿童支气管肺炎的高

效针对性局部给药方式，治疗药物经过雾化装置通过

患儿呼吸直接进入肺部深处，直达病灶，实现精准治疗。

多数患儿经及时规范诊疗可获得痊愈，但病情严重、伴

发多种并发症者预后较差。值得重视的是，在实施规范

治疗的同时，必须辅以科学合理的护理措施，才能确保

整个治疗过程顺利开展[6]。 
随着临床护理研究进步，新兴的护理模式层出不

穷，精细化护理也是新兴护理模式的一种，在实践中，

精细化护理强调以患儿为中心，通过综合评估患儿实

际情况来制定护理方案，全方位满足患儿及其家长的

需求。入院后护理人员密切监测患儿病情变化，增加病

房巡视频次，重点做好呼吸道管理：及时清理口鼻分泌

物保持气道通畅，在患儿咳嗽时辅助叩背排痰；针对发

热患儿采取酒精擦拭或药物退热等及时降温措施；协

助患儿采取舒适体位促进治疗顺利进行[7]。同时注重环

境调控，通过合理布置病房、调节适宜温湿度，营造温

馨愉悦的住院环境以提升患儿舒适度。在心理护理方

面，通过系统化的健康宣教和心理疏导，有效缓解患儿

因环境陌生产生的焦虑抗拒情绪，帮助其以平稳心态

配合治疗。此外，加强对家属的健康教育，提高疾病认

知水平，为治疗方案的顺利实施提供重要保障[8]。与此

同时，精细化护理能够针对性地干预呼吸道感染、气道

痉挛等潜在并发症，有效减轻患儿痛苦并降低治疗风

险。该护理模式特别注重心理护理和生活照料，从而提

升患儿的治疗体验和生活质量。在本次研究中，经过治

疗，观察组患儿的生理功能改善效果以及家长对护理

工作的满意程度均比对照组更高。 

综上所述，在小儿肺炎雾化吸入治疗的过程中，对

其实施精细化护理有助于提升护理效果，改善患儿病

情，提高患儿家长对医护工作的满意度，促进患儿康复，

值得推广。 
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