
!临床探讨!

预见性护理对重症手足口病患者退热时间)肢体抖动

康复时间及住院时间的影响"

郭
!

鑫!牟
!

扬!徐向平

"哈尔滨医科大学附属第一医院儿科!哈尔滨
!7"","

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨预见性护理对重症手足口病患者退热时间$肢体抖动康复时间和住院时间的影响%方法
!

选取该院

."!7

年
!

月至
."!+

年
2

月收治的重症手足口病患者
!"$

例!随机分为观察组和对照组!对照组患者采用常规护理!观察组患者使

用预见性护理!比较
.

组患者的护理效果%结果
!

观察组患者治疗有效率"
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#%观察组患者家属满意度和认知度均显著高于对照组"

$

$

"5"7

#%结论
!

重症手足口

病患者实施预见性护理能提高护理效果!缩短退热时间和住院时间!具有临床使用价值%
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近几年手足口病发生率逐渐提高#对患者身体和心理造成

不同程度的影响#重症者病情更加严重#可能威胁生命安全(

!

)

'

治疗中护理工作是影响治疗效果的重要因素#随着责任制整体

护理模式的推广#临床已开始实施预见性护理(

.=2

)

'现探讨预

见性护理在重症手足口病中的护理效果#现报道如下'

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

选取该院
."!7

年
!

月至
."!+

年
2

月收治的

重症手足口病患者
!"$

例#随机分为观察组和对照组'观察组

患者男
2"

例#女
.#

例#年龄
!!

个月至
,

岁#平均年龄$

.5"+8

!5".

%岁#平均病程$

25!+8!5,#

%

K

'对照组患者男
.$

例#女

.+

例#年龄
!!

个月至
+

岁#平均年龄$

.5"/8!5"2

%岁#平均病

程$

252.8!5."

%

K

'

.

组患者的年龄*性别等一般资料比较#差

异无统计学意义$

$

%

"5"7

%#具有可比性'$

!

%纳入标准!均符

合
."!.

年原卫生部发布的手足口病诊断标准#经脑电图*实验

室检查确诊#患者家属知情同意#临床手足口存在皮疹#同时伴

不同程度的发热*呕吐等症状#部分患者出现昏迷情况'$

.

%排

除标准!合并遗传性代谢类疾病#脑损伤#激素使用史#输血

史者'

$5/

!

方法
!

.

组患者入院后均给予抗病毒*控制感染*保护脏

器官等综合治疗#部分患者给予吸氧*糖皮质激素治疗'$

!

%对

照组患者采用常规护理#包括消毒隔离*药物指导护理*饮食护

理*皮肤护理*口腔护理等#密切观察患者病情'$

.

%观察组患

者使用预见性护理#安排责任护士担任主要培训工作#患者入

院后观察手足口病危险因素#避免出现危重症患者#危险因素

包括持续高热*精神萎靡*出冷汗*肢体抖动*恶心呕吐*高血

糖*高血压*外周白细胞计数升高*心率加快*呼吸异常#将这些

危险因素作为观察内容进行分析#制订病情评估表'

$

高热干

预!反复高热是重症患者的最初常见表现#应每小时测量
!

次

体温#指导患者家属识别体温异常表现#限制患者活动量#保持

卧床休息#如患者表现畏寒#需保暖#高热患者采取物理降温治

疗#减少衣物#鼓励患者多喝水#并严加观察#避免体温骤然下

降'

%

肺水肿干预!为患者提供安静空间#减少外源因素刺激#

建立静脉通道#使用留置针#给予氧气吸氧#遵照医嘱使用减轻

脑水肿药物#调整药物使用间隔时间'

&

观察神志变化!记录

.#C

出入量#患者出现尿量减少*乏力或精神不振等#提示药

物不良反应#立即告知医师治疗'

0

频繁呕吐!将头偏向一侧#

保持呼吸道的通畅性#避免误吸'

1

开展健康教育工作!为患

者家属发放食品*宣传资料等#介绍手足口病的病因*危害*治

疗方法及流行病学特点等#指导患者家属正确判断危险因素#

出院前向患者家属强调锻炼的重要性#避免再次感染'
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!

观察指标
!

疗效标准!治疗
2K

后#患者症状基本消失#

溃疡愈合为显效&临床症状得到改善#溃疡面积减少为好转&症

状无明显变化或恶化为无效'有效率
_

显效率
4

好转率'记

录
.

组患者退热时间*住院时间*肢体抖动时间#并调查患者家

属的护理满意度和知识了解情况'

$51

!

统计学处理
!

采用
P3PP!/5"

统计软件进行数据分析#

计量资料以
E8"

表示#组间比较使用
:

检验#计数资料以例数

或百分率表示#组间比较应用
!

. 检验#

$

$
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为差异有统计

学意义'
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结
!!

果
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组患者临床疗效结果比较
!

观察组患者治疗有效率

$
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%显著高于对照组$

$75.6

%#差异有统计学意义$

!
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%'见表
!
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表
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组患者临床疗效结果比较#

0

$

6

%&

组别 例数$

0

% 显效 好转 无效 有效率

观察组
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$
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%
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7# !$

$

2252

%

.$

$
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%

$
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%
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$
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组患者临床指标变化结果比较
!

观察组患者退热时

间*住院时间*肢体抖动康复时间均显著短于对照组#差异有统

计学意义$

$

$
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属护理满意度和认知度均显著高于对照组#差异有统计学意义

$
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%'见表
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'

表
.

!!

.

组患者临床指标变化结果比较$

E8"

'

K

%

组别 例数$

0

% 退热时间 住院时间 肢体抖动时间

观察组
7# .5+#8"5#! 257!8"5,# 75$!8.5+2

对照组
7# 25"/8"5#+ #5"/8"5,$ +5//8.5$,

: 752++7 25/+#! .5..,7
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表
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组患者护理满意度和认知度结果比较#

0

$

6

%&

组别 例数$

0

% 满意度 认知度

观察组
7# 72

$

/$5!

%

7#

$

!""5"

%

对照组
7# ./

$

725,

%

#.

$

,,5$

%

!

.
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手足口病在
.""$

年列入丙类传染性疾病#多见于学龄前

儿童#目前尚无有效治疗的药物#临床多采取对症治疗(

#

)

'重

症手足口病不及时治疗可能引起恶性预后#病死率较高#临床

治疗中积极开展护理干预能提高治疗效果'

随着医学模式的变化#预见性护理已经成为当前医院逐渐

推广的一种护理模式#要求能预测患者症状及可能出现的风

险#制定科学的护理措施#提高护理效果(

7=+

)

'相关学者研究指

出#手足口病开展预见性护理#能缩短患者临床症状改善时间

和住院时间(

,

)

'本研究结果表明#观察组患者采用预见性护

理#列入的危险因素包括持续高热*恶心呕吐*肢体抖动*精神

萎靡等#同时重点观察高血糖情况#制定病情评估表#从入院就

准确评估患者病情#同时加强对高热*脑水肿等患者的观察#积

极开展护理干预#阻止病情进一步发展'与常规护理干预比

较#观察组患者治疗有效率 $

!""5"6

%显 著 高 于 对 照 组

$

$75.6

%$

$

$

"5"7

%&观察组患者退热时间($

.5+#8"5#!

%

K

)*

住院时间($

257!8"5,#

%

K

)*肢体抖动康复时间($

75$!8.5+2

%

K

)均显著短于对照组($

25"/8"5#+

%*$

#5"/8"5,$

%*$
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.5$,
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K
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%'观察组患者家属满意度和认知度均显著

高于对照组$

$

$

"5"7

%#说明预见性护理能够提高护理效果#

缩短患者临床症状改善时间#与有关研究结果相一致(

$=!"

)

'在

开展预见性护理中#需始终贯穿健康教育#提高家属对手足口

病的认识#避免再次出现感染#护理重点观察并发症预期表现#

肺水肿是最为严重的并发症之一#一旦出现红色泡沫样痰液#

立即告知医师进行治疗'临床症状观察#需注意血糖*白细胞

计数变化#末梢血液循环观察可通过四肢表现#用肘子按捏足

部#放松后#血液恢复时间在
.G

以内为正常#如果不理想采用

热水袋足底保暖'重症手足口病患者早期出现神经系统损伤

时#患者可能出现不自主四肢抖动*意识模糊等#应积极开展脑

脊液检查#注意脑脊液穿刺的护理'针对脑脊液穿刺护理#提

前向患者家属讲解相关知识#争取家属同意后再开展'针对依

从性较差的患者#协助医师固定患者#穿刺中应注意观察患者

呼吸频率变化'腰椎穿刺后#患者保持仰卧位
+K

#由于患者年

龄较小#告知家属体位的重要性#让家属抱着患者#缓解哭闹'

由于患者自制力差#且存在口腔溃疡的患者#在进食中可能出

现疼痛#护理中采用温开水漱口#酌情清洗口腔#完毕后#每
2

小时喷
!

次溃疡部位'存在心肌炎患儿尽量保持右侧卧位#减

缓呼吸困难症状'如出现呼吸困难*抖动等症状#注意保持环

境整洁和干燥#痰液黏稠者进行超声雾化吸入#促进排痰'

综上所述#重症手足口病患者实施预见性护理能够提高护

理效果#缩短退热时间和住院时间#具有临床使用价值'
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