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摘      要  ：  �目的：探讨健康教育及保健指导在小儿营养不良中的应用价值，为更好地解决与应对小儿营养不良问题，为其提供有

力的理论支持和实践指导。方法：筛选本院2022年7月 -2024年2月收治的92例小儿营养不良患者，满足研究对比

需求，根据患者病号奇偶数分为实验组（46例）与对照组（46例）。对照组患者采取常规治疗，实验组在常规治疗的

基础上实施健康教育及保健指导，对比其治疗有效率。结果：实验组实施健康教育及保健指导后，其显效与有效分别

有23、19例。对照组显效与有效分别有13、20例。实验组治疗总有效率（91.30%）明显高于对照组（71.74%），

P＜0.05。结论：健康教育及保健指导在小儿营养不良应用中发挥着关键作用，其可纠正患者及家属的错误思想，提

高其对疾病的重视性，促进其治疗有效率，为儿童的健康成长保驾护航。
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Abstract  :  � Objective: To explore the application value of health education and health guidance in pediatric 

malnutrition, and to provide strong theoretical support and practical guidance for children to better 

solve and deal with the problem of malnutrition. Methods: 92 pediatric malnutrition patients admitted to 

our hospital from July 2022 to February 2024 were screened to meet the needs of study comparison 

and were divided into the experimental group (46 cases) and the control group (46 cases) according 

to the parity numbers of patients. Patients in the control group received conventional treatment, and 

the experimental group implemented health education and health care guidance on the basis of 

conventional treatment to compare the treatment efficiency. Results: After the implementation of health 

education and health care guidance, there were 23 cases and 19 cases respectively. The control 

group had 13 and 20 cases, respectively. The total response rate of the experimental group (91.30%) 

was significantly higher than that of the control group (71.74%), P <0.05. Conclusion: Health education 

and health care guidance play a key role in the application of malnutrition in children, which can correct 

the wrong ideas of patients and their families, improve their importance to the disease, promote the 

efficiency of their treatment, and escort the healthy growth of children.
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在全球公共卫生领域中，小儿营养不良已成为一个严峻、长期的挑战，备受广大医者、患者等关注，成为热门研究话题。儿童是祖

国的花朵，社会的未来与希望，一旦出现营养不良不仅会影响机体的正常生长发育，还将关系到整个社会的健康与繁荣。在人体健康成

长的过程中，机体的营养状态是至关重要的，不良的生活习惯、不健康的饮食结构、错误的思想顾虑等等均可能造成小儿营养不良，降

低其生活质量。随着医学研究不断进步、人民健康理念不断更新，小儿营养不良也逐渐从单一的营养补充扩展至综合性的健康教育、保

健指导中，对提高儿童机体健康水平具有重要意义。通过综合性、科学性、系统性的健康教育及保健指导，可帮助儿童更好地养成健康

的饮食习惯、生活方式等，有利于预防或改善营养不良 [1-2]。本研究旨在探讨健康教育及保健指导在小儿营养不良中的应用价值，将以

本院2022年7月 -2024年2月收治的92例小儿营养不良患者为例，为更好地解决与应对小儿营养不良问题，为其提供有力的理论支持和

实践指导，总结如下：

一、资料与方法

（一）一般资料

筛选本院2022年7月 -2024年2月收治的92例小儿营养不

良患者，满足研究对比需求，根据患者病号奇偶数分为实验组

（46例）与对照组（46例）。实验组男性21例，女性25例，年龄

3~11（6.27±1.73）岁；对照组男性20例，女性26例，年龄3~12

（6.35±1.75）岁；本研究所选患者一般资料经数据分析确认为 P
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＞0.05，且取得伦理委员会审批同意。

（二）纳排标准

纳入标准：（1）出现脂肪消失、功能紊乱、抵抗力下降等症

状；（2）经临床表现、病理生理判断为小儿营养不良；（3）家

属对研究方案有详细的了解并签订知情同意书；排除标准：（1）

生命风险较高，患有先天性心脏病；（2）机体状态较差，患有遗

传代谢性疾病；（3）未签订知情同意书。

（三）方法

对照组患者采取常规治疗，实验组在常规治疗的基础上实施

健康教育及保健指导，内容如下：

1.常规治疗

医护人员需检查患者的机体状态，纠正其不良的饮食习惯，

帮助其养成科学、健康的饮食结构。指导患者多食用易消化的食

物，合理搭配主食与辅食，注意果蔬补充，少食辛辣、油腻食

物。调整荤素搭配，避免食用过量的肉类、蔬菜等等，合理调整

饮食平衡。严格控制脂肪、维生素等摄入量，改掉挑食和厌食等

习惯，做到按时就餐，文明就餐。

2.健康教育及保健指导

（1）健康教育：医护人员可将小儿营养不良、营养结构、

健康饮食方案等知识进行整理，利用易懂、明了的语言与患者及

其监护人进行宣教。在宣教过程中，应当重点讲解营养不良对人

体产生的威胁以及治疗预防措施，纠正其错误思想，提高其对该

疾病的重视程度。鼓励患者及监护人积极发表个人的看法，展示

自己的学习成果。指导其不可随意听信他人的谗言，胡乱食用偏

方、保健品等等。（2）保健指导：遵照医嘱，针对患者的实际

情况进行用药指导。根据患者的年龄、体重等评估其用药剂量。

在用药治疗过程中，密切观察患者的机体变化，一旦发现异常需

立即处理。定期检查患者的口腔状态，检查其是否存在口腔溃疡

或口腔干燥等疾病，实施针对性药物治疗。叮嘱患者做好口腔

卫生，注意饭后刷牙、漱口。部分患者容易受机体营养不良影

响出现蛋白摄取不足、皮肤脂肪稀薄、皮肤弹性差等现象。医

护人员应告知患者及其监护人注意个人卫生，多进行清洁、擦身

等工作，保持皮肤干燥。（3）生活指导：医护人员需提前为患

者准备好病房，选择凉爽的区域，定期进行清洁、通风等工作。

不仅需要定期更换病床被褥等，还需做好物品消毒，特别是食具

消毒工作。指导患者积极前往户外活动，进行散步、早操等活

动，提高机体免疫力。患者进行大小便后，可使用温水进行臀部

清洁工作，将其擦拭干净后即可使用油膏，为其提供保护作用。

若发现患者的臀部出现发红、灼痛等现象，可使用黄柏煎水进行

外洗并涂抹麻油，为其提供清热化湿的作用。针对营养不良病情

严重需卧床治疗的患者，应定时对其进行翻身、按摩工作，预防 

褥疮 [3]。

（四）观察指标

医护人员需观察患者的机体营养状态，检查其肌肉状态，根

据其营养状况进行疗效评定。显效：肌肉萎缩完全消失，饮食习

惯、生活习惯良好，营养不良情况消失；有效：肌肉萎缩得到改

善，饮食习惯、生活习惯正常，营养不良情况得到好转；无效：

肌肉萎缩未得到明显改善，营养不良情况无好转，甚至加重 [4]。

（五）统计方法

本次研究我们遵循严格的方法论来确保数据分析的准确性和

可靠性，利用 SPSS 28.0软件进行数据处理，通过 [n（%）]分析

计量资料。为验证研究结果的稳健性和可靠性，我们将采取 x2检

验，依据 P值数值判断其是否具有统计学意义。

二、结果

实验组实施健康教育及保健指导后，其显效与有效分别有

23、19例。对照组显效与有效分别有13、20例。实验组治疗总有

效率（91.30%）明显高于对照组（71.74%），P＜0.05。见表1。

表1 实验组与对照组患者治疗疗效对比（n，%）

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

实验组 46 23 19 4 91.30%

对照组 46 13 20 13 71.74%

x2值 - - - - 4.618

P值 - - - - 0.031

三、讨论

小儿营养不良属于临床高发疾病，其主要因长期摄食不足而

引发机体营养不良的情况，容易出现皮下脂肪逐渐消散、机体免

疫力逐渐下降等现象，对其生活造成困扰。小儿营养不良是影响

儿童健康成长的重要因素，其容易增加患病机率，增加生命风

险，降低生活质量。小儿营养不良的患病因素可分为以下几点：

（1）喂养不当：母乳不足且未能及时添加辅食，导致患者长期摄

食不足，无法满足机体所需的营养。人工喂养、食物质量无法达

到标准，例：单一应用淀粉类食品喂哺。断奶突然，无法立刻适

应新食物。（2）饮食习惯不良：存在挑食、偏食等现象，甚至不

按时吃饭，出现饮食不规律等情况；（3）疾病因素：受疾病影

响，食欲下降，机体消化功能等受到不同程度的影响，妨碍食物

的正常消化与吸收 [5-6]；对此，家长应当提高对小儿营养不良的

重视性与了解度，提前做好预防措施，降低疾病对患者造成的不

良影响。小儿营养不良的预防措施可分为以下几点：（1）落实母

乳喂养。根据儿童的年龄增加适当调整其饮食方案。在年龄增长

下，在饮食结构中增加辅食，采取先稀后干的方式喂养。（2）积

极带领儿童进行户外运动，接受阳光的沐浴，增强机体抵抗力，

提高身体素质，降低患病机率。（3）定期进行机体检查，及时

发现问题并解决 [7-8]。本研究为深入分析小儿营养不良问题，将

92例小儿营养不良患者进行分组治疗，分别对其进行常规治疗、

健康教育与保健指导。据其研究数据可得，实验组治疗总有效率

明显高于对照组。首先，健康教育在小儿营养不良的预防与治疗

中具有关键性作用，其不仅可以提升家长和儿童对营养不良的认

知，还可使其更加了解营养不良对机体产生的危害，提高对疾病

的重视性。在健康教育的指导下，家属可根据患者的实际情况为

其制定科学的饮食方案，确保孩子能够获得充足的营养，降低疾
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病对其机体产生的不良影响。保健指导在小儿营养不良的管理与

治疗中依然具有不可忽视的作用。医护人员可通过专业的保健指

导，帮助家长和儿童建立健康的生活方式，改善饮食习惯，增加

运动量。保健指导不仅可以预防和缓解疾病，还可促进儿童的身
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体发育和智力发展，为其未来的健康成长奠定基础 [9-10]。

综上所述，健康教育及保健指导在小儿营养不良应用中发挥

着关键作用，其可纠正患者及家属的错误思想，提高其对疾病的

重视性，促进其治疗有效率，为儿童的健康成长保驾护航。


