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[摘  要] 目的：探讨与分析在重症肺炎高热惊厥患儿临床护理中对其实施个性化护理方式的临床应用

效果。方法：选择我院在2023年1月-2024年12月收治的100例肺炎高热惊厥患儿,随机(数字表法)分组,

对照组：采取常规性的护理措施,研究组：采取个性化护理方式。观察比较两组患儿的症状消失时间以

及护理满意度情况。结果：研究组干预后的症状消失时间明显更短(P＜0.05)；研究组患儿的护理满意

度明显更高(P＜0.05)。结论：对重症肺炎高热惊厥患儿采取个性化护理的方式,其临床治疗效果明显更

为理想,能够明显的缩短患儿症状消失时间,加快患儿的病情康复进程,提升患儿家属对护理人员的满意

程度,在临床中具有较高的应用价值以及显著的护理效果,可进一步加以推广与使用。 
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[Abstract] Objective: To explore and analyze the clinical application effects of implementing personalized 

nursing care for children with severe pneumonia and high fever seizures. Methods: A total of 100 children with 

pneumonia and high fever seizures admitted to our hospital from January 2023 to December 2024 were 

randomly (using a digital table method) divided into two groups. The control group received routine nursing 

measures, while the study group received personalized nursing care. The disappearance time of symptoms and 

nursing satisfaction were observed and compared between the two groups. Results: The symptom disappearance 

time in the study group was significantly shorter after intervention (P<0.05); the nursing satisfaction of children 

in the study group was significantly higher (P<0.05). Conclusion: Implementing personalized nursing care for 

children with severe pneumonia and high fever seizures shows significantly better clinical treatment outcomes, 

notably shortening the time it takes for symptoms to disappear, accelerating the recovery process, and improving 

the satisfaction of family members with nursing staff. This approach has high clinical value and significant 

nursing effects, making it worthy of further promotion and use.  
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引言 

重症肺炎高热惊厥是临床治疗中常见的一种儿童病症,其发

病率较高,主要发病于五岁左右的儿童群体。从患儿的角度来讲,

其自身的身体各器官发育不健全,所以也加大了各种疾病的发病

几率[1]。这一时期的幼儿,最为常见的一种疾病就是肺炎以及高

热惊厥等,因为患儿的免疫系统发育还不完善,在出现高热惊厥

的过程中,很容易诱发出现惊厥抽搐以及昏迷等不良症状,这对

患儿的身心健康成长将会造成严重的不利影响[2]。近几年来,对

于重症肺炎高热惊厥患儿在临床中选择实施个性化的护理方式

较为频繁,为了进一步的探明重症肺炎高热惊厥患儿接受个性化

护理这一护理模式所发挥的积极作用,特进行本次研究。 

1 资料与方法 

1.1一般资料 

选择我院在2023年1月-2024年12月收治的100例症肺炎高

热惊厥患儿。 

纳入标准：(1)明确诊断为重症肺炎高热惊厥的患儿[3]。(2)

无认知、精神障碍。(3)无呼吸衰竭、昏迷等不良情况。(4)均

知情此次研究。 
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排除标准：(1)肝、脏等重要器官功能障碍者。(2)无法顺

利配合者。(3)未能完成系统治疗而中途转院者。 

对照组50例,男26例,女24例,年龄0.8岁~7岁,平均(2.3±

0.7)岁；研究组50例,男25例,女25例,年龄0.7岁~7.2岁,平均

(2.5±0.6)岁。两组基线资料可比(P＞0.05),伦理委员会许可。 

1.2方法 

1.2.1对照组：常规护理措施。护理人员指导患儿家属为患

儿搭配科学合理的日常饮食,改变不良的行为习惯,叮嘱患儿家

属要确保患儿保持充足的睡眠。与此同时,对患儿开展健康宣教,

叮嘱患儿需自觉遵守医嘱。护理人员需要在患儿干预期间,对患

儿的病情进行密切的观察。 

1.2.2研究组：个性化护理措施。①高热护理：在患儿发烧

时,每间隔固定的时间对患儿的体温进行测量,在心率以及体温

稳定的基础上对患儿开展物理降温的护理措施。根据患儿自

身的情况选择适当的添加或减少穿着衣物。若患儿的体温大

于38℃,要立刻告知主治医师。②惊厥护理：指导患儿家属将

患儿平放在病床中,保持仰卧的姿势,护理人员把枕头抽出并将

患儿的头部偏向一侧,同时将患儿的上衣纽扣解开,确保患儿能

够保持呼吸通畅。另外,在患儿高热惊厥的过程中,护理人员对

患儿的呼吸情况进行综合的评估,在必要的情况下给予患儿氧

气干预措施,干预初期选择高流量供氧方式,当患儿呼吸逐渐恢

复正常后再更改为低流量供氧模式。③咳嗽护理：患儿的临床

表现主要是咳嗽咳痰,如果出现咳痰无力情况,就需要护理人员

及时借助吸痰来避免呼吸阻塞,若是咳嗽较为严重就提供咳嗽

药治疗,但是要严格按照医嘱来控制具体的剂量与次数。④心理

指导：由于患儿自身年龄及认知的因素,所以对病情的整体表达

与理解不够完善,因此护理人员就要提高和患儿与家属的整体

沟通,从而最大程度获取患儿信任,并使其能够主动配合后续的

治疗与护理。如果患儿的情况比较严重,就要进一步加强心理护

理,借助多种方式来转移自身注意力,若是不能适应环境,就可

以借助抚触、音乐、家属干预、玩具以及游戏等来使其放松身

心,并转移整体注意力,消除抵触感,还要结合具体的评估结果,

和患儿主动进行沟通,以最大程度满足其身心需求。除此之外,

及时疏导其家属疑虑,耐心倾听其疑惑,从而进一步改善家属的

不良心理,使其能够主动配合整体的护理。⑤气道干预：为了确

保患儿的呼吸足够正常,就要及时准确地清理鼻腔分泌物,来确

保呼吸畅通及通气稳定,通过气道湿化来进一步稳定呼吸道通

畅状态,帮助痰液尽快排出,若是分泌物已经堆积在呼吸道中,

且雾化与湿化操作不能排出,就要借助气管插管来尽快清除痰

液,也可以变换体位与拍背,来维持气道湿度。⑥饮食指导：结

合患儿的个人饮食喜好,制定科学合理的膳食计划,多吃容易消

化且清淡的相关食物,尽量多摄入维生素及高蛋白,不要吃生冷

刺激的食物,等到病情逐渐稳定之后合适服用流食,并提醒其尽

量多喝水。⑦并发症预防：因为患儿的年龄比较小,所以自身

机能发育不够完全,就很容易造成较多并发症的出现,病情严

重的还会产生呼吸衰竭,所以对于患儿的特定情况就要密切

观察其生命体征来防止并发症出现,如果产生对应并发症,就

要马上上报并紧急处理。 

1.3观察指标 

1.3.1对比两组患儿的症状消失时间。对两组患者的高热、

咳嗽、惊厥、肺鸣音等不良症状的消失时间长短进行比对。 

1.3.2对比两组患儿的护理满意度情况。通过两组患儿家长

对医护人员所提供护理内容的护理满意度进行调查、分析与记

录,护理满意度=(十分满意+满意)/总例数×100%。 

1.4统计学方法 

版本：SPSS 20.0,计数类(%),χ
2
检测；计量类( sx ± ),t

检测；P＜0.05差异明显。 

2 结果 

2.1症状消失时间 

研究组干预后的症状消失时间明显更短(P＜0.05),具体见

表1。 

表1 症状消失时间( sx ± ) 

组别 例数 高热 咳嗽 惊厥 肺鸣音

对照组 50 4.2±1.5 5.2±1.3 4.7±1.1 5.8±1.4

研究组 50 2.3±0.4 2.5±0.6 2.2±0.5 3.0±0.3

T 值 2.554 19.204 1.155 19.337

P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

 

2.2护理满意度 

研究组患儿的护理满意度明显更高(P＜0.05),具体见表2。 

表2 护理满意度(例,%) 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 满意度

对照组 50 27 12 11 39(78.0%)

研究组 50 31 16 3 47(94.0%)

X2 / / / / 5.470

P / / / / ＜0.05

 

3 讨论 

重症肺炎是儿科临床治疗中常见的一种疾病,主要发作于

小儿群体,多发于春季与冬季[4]。重症肺炎的发病是使得患儿出

现持续性的发热以及呼吸困难等不良症状,随着病情的恶化甚

至会诱发呼吸衰竭以及心脏跳动停止等威胁患儿生命健康的不

良情况[5]。而高热惊厥是重症炎症的并发症之一,具有较高的危

害性,与此同时患儿由于自身的神经系统发育不健全,由此便加

大了出现高热或惊厥的几率[6]。由此,对于重症肺炎高热惊厥患

儿采取科学合理的临床护理模式尤为重要。 

大多数情况而言,常规护理更加关注疾病本身,虽然能在治

疗期间发挥一定程度的干预效果,可是护理内容比较简单,欠缺
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对于患儿的针对性护理,而伴随服务水平的持续进步,也使得患

儿与家属对于临床护理有了更高的要求。个性化护理属于一种

非常新型的护理理念,核心就是以人为本,在临床应用之后能够

有效改善临床疾病。而在具体护理期间也要把家属考虑在其中,

来共同督促患儿去积极主动的参加到临床治疗和护理里面,从

而最大程度避免疾病对患儿本身产生的不良影响。首先,该护理

模式会结合患儿的具体情况来针对性的制定个性化的护理内容,

由于患儿自身的性格、病情和年龄都和成年群体有着明显差别,

因此该护理就要充分考虑其身体状况,并把此当作背景,为后续

的护理提供指导,来确保护理服务内容可以足够的连续且个性

化,并进一步控制疾病的不断恶化,来最大程度满足患儿的身心

需求,并提高其对医护人员的整体信任感,从而帮助其养成一个

良好科学的卫生习惯。除此之外,该护理还会对患儿的临床症状

予以重点干预,包括惊厥、咳嗽、心理和高热等多个层面的临床

护理,去密切监测其体温和血压状态,从而去尽快控制体温,并

及时清理机体口腔里面的残留物,防止患儿出现窒息,也能防止

在惊厥时咬到舌头,来确保整体的康复效果。 

本研究结果提示,研究组干预后的症状消失时间明显更短

(P＜0.05),研究组患儿的护理满意度明显更高(P＜0.05),通过

这一结果可以充分的佐证,在重症肺炎高热惊厥患儿的临床护

理过程当中,相较于单纯运用常规护理模式的患儿而言,应用个

性化护理方式的患儿,其临床疗效明显更加理想。分析原因为：

个性化护理方式是以患儿的具体病情发展情况为前提,为其开

展个性化的护理内容,最大化的满足患儿的护理需求,避免发生

其他的并发症等不良症状[7]。另外,个性化护理服务的开展自始

至终都是以患儿为中心,与患儿的病情特征、年龄等资料结合对

护理措施进行不断的完善与调整,保证临床护理工作实施的规

范化以及全面化,帮助患儿将病情进行遏制,患儿以及家属也能

够逐渐平复情绪,进一步缩短患儿的不良症状的消失时间,从而

提升患儿在接受临床干预治疗期间的依从性[8]。 

综上所述,对重症肺炎高热惊厥患儿采取个性化护理的方

式,其临床治疗效果明显更为理想,能够明显的缩短患儿症状消

失时间,加快患儿的病情康复进程,提升患儿家属对护理人员的

满意程度,在临床中具有较高的应用价值以及显著的护理效果,

可进一步加以推广与使用。 
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