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摘要：目的探讨健康教育在fl',JL哮喘疾病控制中的作用。方法随机抽取88例4,JL哮喘患儿进行前瞻性对照研

究，按照平行对照法分为研究组(常规护理+健康教育)与对照组(常规护理)。持续干预6个月，对比2组护理效果及疾病控

制情况。结果干预后，2组圣乔治呼吸问卷(SGRQ)评分均较干预前降低(P<0．05)，且研究组低于对照组(P<0．05)；干

预后，研究组患儿依从率97．73％高于对照组81．82％(P<0．05)；干预前，2组肺功能指标差异无统计学意义(P>0．05)，干

预后，2组肺功能指标均较干预前改善(P<O．05)，且研究组优于对照组(P<0．05)。结论在4,JL哮喘治疗中应用健康教

育的效果理想，能提升患儿依从性，改善肺功能，增强疾病控制效果。
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ABSTRACT：0bjective To investigate the effect of health education on asthma control in

children．Methods A total of 88 children with asthma admitted to our hospital were randomly select—

ed for prospective control study．According to the parallel control method．those patients were divided

into the study group given routine nursing as well as healthy education and the control group with rou—

tine nursing．After 6 months of continuous intervention，the nursing effects and disease control of the

two groups were compared．Results After intervention，St．George’S Respiratory Questionnaire

(SGRQ)scores of both groups were lower than intervention before(P<0．05)，and the study group

was lower than the control group(P<0．05)．After intervention，the compliance rate of the study

group was higher than that in the control group(97．73％VS．81．82％，P<0．05)．Before interven—

tion，lung function indexes of the two groups showed no statistically significant differences(P>

0．05)，after the intervention，lung function indexes of both groups improved compared with interven—

tion before(P<0．05)，and the study group was superior to the control group(P<0．05)．Conclu-

sion The application of healthy education in the treatment of asthma in children is ideal，which can

improve children compliance and lung function，and enhance the effect of disease contr01．

KEY WORDS：asthma in children；disease control；routine care；health education

4',JL哮喘是一种常见的儿科呼吸道系统慢性

疾病，会导致患JDl台i床表现出咳嗽、喷嚏、喘鸣、气

道高反应性、呼吸不畅等症状，影响正常生长发

育⋯。4,JL哮喘的治愈难度大，病情可反复发
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作，治疗不当还可导致病情进展‘2|。多数患儿因

年龄较小，自我控制和约束能力较差，影响依从

性。部分家属缺乏对患儿疾病及治疗的正确认

识，加上过度担心病情，对治疗持怀疑态度，也会
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影响治疗及康复效果∞J。因此，医护人员需加强

对小儿哮喘患儿及家属的健康教育，使其准确掌

握疾病及治疗知识，以提升依从性，改善疾病控制

效果。本研究旨在探讨小儿哮喘中健康教育的应

用对患儿疾病控制的影响效果，现报告如下。

1资料与方法

1．1 一般资料

经医院伦理委员会批准后，随机抽取2016年

11月_2017年11月本院收治的88例4,JL哮喘

患儿进行前瞻性对照研究。纳入标准：①符合

中华医学会儿科学分会呼吸学组修订的《儿童支

气管哮喘诊断与防治指南(2016年版)》H1中的

诊断标准；②病程I>3个月；③接受长期控制和

快速缓解药物治疗；④患儿及家属自愿签署知

情同意书；⑤家属无精神疾病、认知障碍等疾病，

可参与研究。排除标准：①患儿合并严重心、

肝、肾等脏器疾病；②患儿合并器质性精神疾病；

③患儿存在智力及认知障碍。按照平行对照法

分为2组，各44例。研究组中，男23例，女

21例；年龄3一13岁，平均(6．60±1．54)岁；病

程3个月一5年，平均(2．54±1．05)年。对照组

中，男24例，女20例；年龄3—13岁，平均

(6．63±1．60)岁；病程3个月一5年，平均
(2．51 4-1．10)年。2组患儿临床资料比较，差异

无统计学意义(P>0．05)，具有可比性。
1．2 方法

1．2．1 对照组：实施常规护理，持续干预6个

月，包括密切观察患儿病情变化，一旦出现哮喘发

作，及时协助医师进行处理；营造温馨、舒适、安

全的病房环境，控制室内温度、湿度等，定期进行

病房消毒；针对合并呼吸不畅者，及时遵医嘱给

予无创呼吸机辅助通气，并做好机械通气护理；

指导患儿多食用高能量、高蛋白、高纤维、清淡、易

消化食物，多饮水，增加蔬菜与水果摄人量；日常

生活中进行适量游泳、散步等运动锻炼，注意运动

幅度和时间，避免过度劳累；告知出院后相关注

意事项，出院后每个月进行1次电话随访，实施康

复指导等。

1．2．2研究组：在对照组常规护理基础上加用

健康教育，持续干预6个月。(1)改良健康教育形

式：重点克服以往口头或纸质健康宣教随意性

大、盲目性大的弊端，切实按照患儿及家属具体情

况，丰富健康教育形式，满足不同群体患儿家属的

需求。①彩色图谱，将疾病及治疗相关知识制作

成彩色图谱，条件允许时插入可吸引儿童兴趣的

卡通或动画形象，确保图谱生动形象。将图谱发

放给患儿及家属，一边观看，一边为其讲解，吸引

患儿与家属兴趣，促使其准确掌握知识。②视频

宣教，将上述健康知识制作成视频或动画，视频时

长30 min左右，于示教室向患儿及家属播放，观

看后及时了解其掌握情况，并重点聚焦患儿、家属

未理解、未掌握的部分，提升其掌握度。③u盘

或光盘，将上述彩色图谱、视频资料等拷贝入u

盘或光盘，指导患儿及家属回家后自行观看，但需

避免泄露视频信息，防止出现试验污染现象。

④微信平台，创建／bJL哮喘康复微信群，出院前

1 d将家属加入微信群，介绍微信群相关功能及

操作方法，使家属熟练掌握，出院后定时在微信群

内推送疾病相关知识，并及时解答疑问，进行连

续、动态的康复指导。①、②适用于住院期间，

③、④适用于出院后。(2)健康教育内容：①情

志护理，过思伤脾，可加重病情，指导家属多关注

患儿情绪变化，并努力调整自身情绪，避免自身负

性情绪影响患儿；日常生活通过家庭旅游、亲子

游戏等方式培养良好亲子关系，引导患儿放松身

心，保持积极、乐观、开朗心态。②用药指导，指

导家属监督患儿定时、定量服药，详细介绍支气管
扩张剂、激素等药物的作用机制、使用方法及常见

不良反应，提升用药依从性，确保患儿后续用药的

一致性、持续性。③感染护理，告知小儿哮喘的

主要诱发因素之一为感染，特别是呼吸道感染，此

外龋齿、扁桃体炎等感染也与小儿哮喘发病密切

相关，引起家属警惕；日常生活中指导患儿注意

口腔卫生，一旦出现龋齿、扁桃体炎、呼吸道感染

等疾病，需及时就医，并告知医生存在,'bJL哮喘病

史，积极预防。④过敏原控制，叮嘱患儿尽量远

离可疑过敏原，如宠物、花草等，预防哮喘复发；

使家属准确掌握过敏原类型及诱发因素，提升其

对过敏原的识别判断能力，以有效规避。⑤中医

足穴推拿，每晚睡前，家属协助患儿以热水泡脚，

热水中按摩全足，持续3～5 min，再以拇指对气

管、支气管、肺、肾等反射区进行推按，持续5 min，

随后对三阴交、足三里穴、太溪穴进行点按，每穴

30次，1次／d，推拿2个月。

1．3观察指标

①分别在2组干预前、干预6个月后调查圣

乔治呼吸问卷(SGRQ)评分"J，以评估患儿生活
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质量及预后。该问卷包括心理影响、活动受限、呼

吸功能3个维度，各维度满分均为100分。总分

为3个维度分值相加所得平均值，得分越高，情况

越差。该问卷由患儿独立填写，有不理解、不确定

的选项，可由家属代为填写。②干预6个月后，

以自制依从性问卷调查2组患儿依从性，包括吃

药、饮食、休息等，满分为100分。不依从为0～

70分，基本依从为>70—90分，完全依从为>90

—100分。依从率=完全依从率+基本依从率。

③调查2组干预前、干预6个月后肺功能指标变

化，包括第1秒用力呼气容积(FEV，)、呼气峰流

速(PEF)，均以实测值占预计值百分比表示。

1．4统计学分析

采用SPSS 20．0统计学软件分析数据资料，

计数资料行x2检验及校正疋2检验，计量资料以

(x±s)表示，行t检验，以P<0．05为差异有统计

学意义。

2 结 果

2．1干预前后SGRQ评分

干预前，2组SGRQ评分差异无统计学意义

(P>0．05)；干预后，2组SGRQ评分均较干预前

降低，且研究组低于对照组，差异均有统计学意义

(P<0．05)。见表1。

表1 2组干预前后圣乔治呼吸问卷评分对比(；．i-s) 分

与干预前比较，}P<0．05；与对照组比较，社P<0．05。

2．2患儿依从性

干预后，研究组患儿依从率为97．73％，即

1例不依从(占2．27％)、18例基本依从(占

40．91％)、25例完全依从(占56．82％)；对照组

患儿依从率为81．82％，即8例不依从(占

18．18％)、15例基本依从(占34．09％)、21例完

全依从(占47．73％)。研究组患儿依从率高于对

照组，差异有统计学意义(P<0．05)。

2．3肺功能指标

干预前，2组肺功能指标差异无统计学意义

(P>0．05)；干预后，2组肺功能指标均较干预

前改善，且研究组优于对照组，差异均有统计学意

义(P<0．05)。见表2。

表2 2组患儿肺功能指标对比(x±s) ％

与干预前比较，}P<0．05；与对照组比较，#P<O．05。

3讨论

支气管哮喘在临床较为常见，是一种多发气

道慢性炎症性疾病，主要由肥大细胞、嗜酸性粒细

胞、气道上皮细胞等多种细胞共同参与∞。7]。该

病发病机制较为复杂，考虑与遗传、药物、气候、过

敏原、精神、非特异性刺激等因素有关∽-10]。多

数哮喘患者对自身疾病及治疗相关健康知识的认

知水平低，影响了治疗依从性。加强哮喘患者治

疗过程中的健康教育具有重要的临床意义，能帮

助其更好掌握疾病及治疗相关知识，提升依从性。

王磊等uu认为，在哮喘患者治疗中应用健康教育

能提升其用药依从性，切实改善生命质量。但对

于小儿哮喘患者的健康教育则较为特殊，因患儿

年龄较小，理解力、记忆力、逻辑力均不完善，往往

需家属辅助监督，故健康教育应从患儿及家属两

方面出发，双向进行‘12|。

本研究中，研究组在常规护理基础上加用健

康教育，并重视健康教育形式的丰富，以满足不同

特点患儿及家属的需求。健康教育形式主要涉及

彩色图谱、视频宣教、u盘、光盘、微信群等，联合

应用能实现健康教育的连续性、延伸性。彩色图

谱及视频中融人儿童喜欢的卡通或动画形象，能

克服单纯知识介绍的枯燥性，使知识更为生动、形

象、直观，能吸引其兴趣，提升健康知识掌握度。

微信康复群便于家属及时查阅健康知识，与医护
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人员互动，解答疑问，进行康复指导¨3|。健康教

育内容除常规护理饮食干预、环境干预、饮食干

预、运动指导等内容外，还重视加强患儿情志干

预，可帮助其调节心理健康，以减少哭闹、烦躁、挣

扎等现象，提升依从性。曹秀清¨41认为，d,JL支

气管哮喘病情反复发作的特点严重影响患儿的正

常学业与生活，导致家庭陷于经常性治疗的压力

下，故需进行长期有效的健康教育，以帮助患儿形

成科学合理的生活方式，主动回避及消除危险因

素，改善疾病控制效果。本研究也要求家属做好

日常生活中对感染的预防及过敏原的控制，以减

少复发¨5’17 J。此外，本研究还重视进行中医足穴

推拿，刺激足部相应穴位，以达到改善血液循环、

提升免疫力的目的。干预后，研究组患儿依从率

高达97．73％，显著高于对照组。伍中华等¨副在

哮喘儿童的治疗中加强微信健康教育，定期经由

微信推送健康知识，实施用药和康复指导，结果显

示患儿吸人糖皮质激素的依从性明显提升，与本

研究结果相符，但其仅实施微信健康教育，而本研

究的健康教育形式更为丰富全面。此外，研究组

干预后SGRQ评分、肺功能指标改善效果均更佳，

考虑与健康教育可提升患儿依从性，规避不良刺

激，改善疾病控制效果，预防病情复发有关，凸显

了健康教育应用的有效性¨9‘2¨。
综上所述，将健康教育应用在4,JL哮喘的护理

中，能更好地改善疾病控制效果，提升患儿依从性。
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