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栏周边软物遮挡，切勿强行按压患儿肢体，以免骨

折。（5）加强病房巡视。

2.3 用药护理 对患儿家属详细讲解药物的作用

及不良反应，告知遵医嘱用药的重要性，观察患儿用

药效果。2例患儿均使用注射用头孢呋辛钠抗感染，

静脉注射人免疫球蛋白增强机体免疫力，口服丙戊

酸钠对症治疗。注射用头孢呋辛钠用药过程中注意

观察患儿有无肠胃不适、过敏等现象。免疫球蛋白

是从健康成人血浆中分离得到的抗体谱很广（107）、
安全有效的免疫球蛋白浓缩制剂，用药时应控制滴

速，一般 50 ml/h，密切监测患儿生命体征，观察有无

发热、皮疹、呼吸困难、胸闷、血压下降及意识障碍、休

克等过敏反应[5]。丙戊酸钠可用于治疗运动障碍以及

稳定情绪，主要不良反应有胃肠道反应、困倦、眩晕、

疲乏、肝功能损害等，用药期间遵医嘱检查血、尿常

规、肝肾功能，指导患儿家属切忌私自停药、改药。

2.4 康复指导 评估患儿肢体活动能力，向患儿及

家属讲解功能锻炼的重要性，并指导患儿积极锻炼

肢体。锻炼时需注意循序渐进，运动幅度由小到大，

如指导患儿在早、中、晚进行双手握拳、双臂上伸、双

腿屈曲、伸展运动各 10余次。

2.5 饮食护理 合理安排饮食，以高蛋白、高维生

素、高热量、易消化的食物为主，严禁辛辣、生硬等刺激

性食物摄入。进食时应细嚼慢咽，少量多餐，肢体不自

主活动较频繁时应暂缓进食、水，以免引起误吸。

2.6 出院指导

2.6.1 生活方面 保持室内空气清新，每日开窗通

风 30 min，避免去公共场所，减少交叉感染的机会；

天气变化应随时增减衣物；保持良好的饮食习惯，保

证足够的营养；加强肢体功能训练，选择合适的体育

锻炼方式以增强体质；外出活动要有人陪同，防止意

外发生。

2.6.2 用药方面 SC患儿需每 3~4 周肌肉注射苄

星青霉素 G120万单位，预防注射期限至少 5 年，最

好持续至 25岁，对青霉素过敏者可改用红霉素类药

物口服，每月 6~7 d[6]。告知患儿及家属出院后应按

时服药，不能擅自停药、不规则服药或调药，家长应

严格督促，告知用药可能出现的不良反应，并进行自

我观察。出院后定期复诊，不适随诊。

3 讨论

护士是医院的重要组成部分，不可或缺，有效的

护理不仅可减轻病患的痛苦，还可改变医患对医院

的形象认识。根据以上 2例风湿性舞蹈病的分析，结

合疾病特点、治疗原则制定积极、有效的护理措施，

从心理、安全、用药、饮食及康复指导等多方面对患

儿进行护理干预，使患儿消除紧张、焦虑的不良情

绪，树立战胜疾病的信心，积极配合治疗及护理，促

进患儿早日康复，提高生活质量。
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阑尾炎是临床常见急腹症，发病率较高，临床治

疗多以手术治疗为主，疗效较佳。小儿急性阑尾炎

发病率虽低于成人，但病势更严重，临床表现不典

型，易被延误诊治，严重者甚至威胁生命安全[1]。因

此，及时诊断与治疗，加上精心全面的护理显得尤为

重要[2]。本研究对急性阑尾炎患儿实施围手术期护
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理干预措施，取得良好的临床效果。现报道如下：

1 资料和方法

1.1 一般资料 选取 2016年 2 月 ~2017年 2月我

院接诊的急性阑尾炎患儿 130 例，随机分为实验组

与参照组各 65 例。实验组女 28 例，男 37 例；年龄

2~13 岁，平均年龄（7.5± 1.3）岁；急性单纯性阑尾炎

42例，急性化脓性阑尾炎 17例，急性坏疽性阑尾炎

6例。参照组女 27例，男性 38例；年龄 3~14岁，平

均年龄（7.9± 1.1）岁；急性单纯性阑尾炎 41例，急性

化脓性阑尾炎 16例，急性坏疽性阑尾炎 8例。两组

患儿性别、年龄、患病类型等一般资料比较无显著性

差异，＞0.05，具有可比性。

1.2 护理方法 参照组实施常规护理。实验组在参

照组基础上实施围手术期干预护理措施。术前：（1）
护理人员协助患儿做好常规术前检查，结合患儿实

际病情及临床治疗方案制定相应的护理干预措施；

（2）通过发放健康教育手册，使患儿家属充分了解小

儿急性阑尾炎的相关知识，提高患儿家属对小儿急

性阑尾炎的认知程度，同时向患儿家属讲解手术的

必要性及手术前后注意事项；（3）在手术前联合患儿

家属进行心理疏导，缓解患儿不安、恐惧等不良情

绪，提高患儿治疗依从性。术后：（1）手术完成后，协

助患儿采取舒适体位，密切观察患儿生命体征；（2）
对患儿身体状况进行评估，并结合医师的意见制定

饮食方案，以易消化、高营养等食物为主，注意清淡

饮食，避免辛辣及刺激性食物；（3）密切观察患儿切

口情况，指导切勿抓、挠切口，并告知家属进行监督

和严密看护；定时测量患儿体温，发现异常及时报

告，并协助医生进行积极处理；鼓励患儿早期活动，

防止术后腹胀、便秘等情况发生，肛门排气后可进食

流质，逐渐过渡到普食，避免进食甜食、牛奶等产气

食物。

1.3 观察指标 比较两组临床护理效果及护理满

意情况。护理效果评价标准，显效：临床症状完全消

失；有效：临床症状明显改善；无效：临床症状无明显

改善，甚至加重。总有效率 =（显效 +有效）/总例

数× 100%。患儿出院时发放护理满意情况问卷调查

表，请患儿家属对护理工作进行评价，分为非常满

意、满意、不满意三个等级。总满意率 =（非常满意 +
满意）/总例数× 100%。

1.4 统计学分析 采用 SPSS13.0 统计学软件分析

数据，计量资料以（ ± ）表示，采用 检验，计数资

料用率表示，采用 字2检验，＜0.05为差异具有统计

学意义。

2 结果

2.1 两组护理效果比较 实验组护理效果显著高

于参照组，＜0.05。见表 1。

表 1 两组护理效果比较

注：与参照组比较，* ＜0.05。

2.2 两组护理满意度比较 实验组护理满意度显

著高于参照组，＜0.05。见表 2。

表 2 两组护理满意度比较

注：与参照组比较，* ＜0.05。

3 讨论

急性阑尾炎是外科疾病中最常见的急腹症，发

病急，病情变化快[3]。小儿急性阑尾炎多发于 5~12
岁的儿童，发病早期往往会出现呕吐和高热等症状，

对患儿生长发育具有较大的影响[4]。由于患儿身体

免疫力与抵抗力低下，语言表达能力较差，患儿对其

自身的身体状况及临床症状往往表达不清楚，不利

于诊断和治疗，因此临床认为在患儿治疗的同时实

施相关护理措施具有重要意义[5]。常规护理的护理

内容比较基础，不具有针对性，对患儿的病情恢复推

动并不大。围手术期护理则在术前、术后两个方面进

行针对性干预，可有效提高患儿家属对小儿阑尾炎

的认知程度，且在一定程度上提高患儿治疗依从性，

提高患儿治疗效果[6]。

本研究结果显示，实验组护理效果及护理总满

意率显著高于参照组（ ＜0.05）。说明急性阑尾炎患

儿实施围手术期护理干预可显著提高护理质量及护

理满意度，利于患儿术后恢复，效果显著。
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组别 n 显效（例） 有效（例） 无效（例） 总有效率（%）

实验组
参照组

65
65

52
33

11
18

2
14

96.92*
78.46

组别 非常满意（例） 满意（例） 不满意（例） 总满意率（%）

实验组
参照组

65
65

51
31

10
16

4
18

93.85*
72.31
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