
!"#"! 保持足部卫生及选择鞋袜 每

晚洗脚后用柔软吸水性强的毛巾彻底

擦干，消除鳞屑，防止干裂，可涂上

植物 油，以 保 持 皮 肤 柔 软，要 穿 温

暖、柔软且宽松的袜子，不能赤脚行

走或赤脚按摩，禁止穿皮鞋，以防皮

肤受挤压、磨损受伤。夏天最好不穿

凉鞋，以布鞋为好，每次穿鞋前检查

鞋内 有 无 钉 子 等 异 物，鞋 底 是 否 平

整、柔软和有无皱褶，鞋号要比脚大

$"% & ’ 号。

!"#"# 修剪趾甲不要靠近皮肤，以免

损伤甲沟皮肤导致感染，如果趾甲干

脆可先用 ’(硼酸溶液浸泡 $"%) 软化

后再剪，有胼胝者勿自行处理，应请

专业人员修理，避免随便应用鸡眼膏

和足癣浸泡液，以免造成足部感染。

!"#"% 足部保暖，但切勿用热水袋、

电热炉烤脚，以免烫伤，使用电热毯

睡前关闭电源。

!"#"* 指导患者尽量少抓皮肤，在抓

挠过的部位，用酒精消毒，如果发现

肿胀，瘀血，发热，水疱甚至溃疡，

要及时治疗，卧床休息，限制活动，

局部保持清洁，避免受压。

!"#"+ 溃疡愈合后，可进行腿部运

动，每 日 适 当 步 行，做 到 定 时、定

量、量力而行，持之以恒。病情轻度

的患 者，可 在 护 士 指 导 下，进 行 站

立、手 扶 椅 子 做 单 腿 提 足 或 甩 腿 运

动，不能行走者在床上做提足运动，

每日 ’ & , 次，每次提足 ,$ 遍。

!"#"- 做好心理护理，增加蛋白饮

食，积极配合治疗。治疗糖尿病足最

根本的是预防，对治愈的患者是预防

复发，对高危人群指导如何预防足部

损伤。糖尿病足仅靠治疗是不够的，

只有加强健康教育，完善护理，才能

使治疗取得事半功倍的效果［!］。

参考文献：

［’］ 廖 二 元 " 内 分 泌 学（下 册）

［.］ " 北 京：人 民 卫 生 出 版

社，,$$!" ’ %-# / ’ %0,"
［,］ 包家明 " 护理健康教育学［.］

" 北京：中国科学技术出版社，

,$$!" ,,% / ,!$"
［!］ 毛素芳 " 家庭访视对老年糖尿

病患 者 实 施 健 康 教 育 的 体 会

［1］ " 齐鲁护理杂志，,$$,，-
（’,）：0#%"

收稿日期：,$$! / $0 / ’0

住院儿童健康教育方法探讨

张玉梅，高 敏，张爱玲

（山东省立医院，山东 济南 ,%$$,’）

儿童患者年龄不同，生长发育阶

段不同，其学习能力、接受能力也不

同，对其教育方法和教育内容也不尽

相同，护士应了解儿童各个时期的心

理发展特点，针对疾病、性格、学习

接受能力等，采取符合儿童特点的教

育策略，使儿童了解疾病知识，建立

良好的健康行为，配合治疗护理，促

进早日康复。

’ 临床资料

将 ’$$ 例 # & ’$ 岁住院的清醒儿

童，分 为 实 验 组 和 对 照 组 各 %$ 例。

两组 儿 童 性 别、年 龄、学 习 接 受 能

力、地域分布、疾病严重程度以及家

长文化程度、接受能力等均具有可比

性。

, 健康教育的内容和方法

,"’ 内容 住院儿童在住院不同时
期教育内容不同。入院时（初期）教
育内容以介绍病区环境、相关制度、
负责的医师、护士等为主；住院期间
的教 育 内 容 是 疾 病 的 相 关 知 识、饮
食、休息、活动的要求、用药的注意

事项及安全防范制度等，加强护患沟
通，稳定患儿情绪，建立起信任互动
关系；出院时的教育内容着重指导饮
食、休息、活动、继续服药等及其他
注意事项。
,", 方 法 实 验 组 采 用 组 合 方 式，
即口头讲述与示范、表演、提问、图
画相结合，开展健康教育。对照组仅
用口头讲述。两组均由同一责任护士
实施教育，由护士长对教育效果作出
评价，评价标准为进行 , 遍教育后患
儿掌握的程度。掌握的标准是：患儿
能准确回答教育的内容，并能准确模
仿自我护理操作，规范健康行为；两
组患儿入院时，住院期间，出院时健
康教 育 效 果 评 价 项 目，组 合 方 式 为
#0’ 项，口头讲述为 ,!# 项，其教育
效果比较见表 ’。

表 ’ 两组不同教育方式

效果比较［ !（(）］

组 别

评价

项目

（ ! ）

’ 次教育效果

掌握 未掌握

, 次教育效果

掌握 未掌握

实验组 #0’ !,#（**） ’*+（!#） #!,（--） %0（’,）

对照组 ,!# ++（!!） ’%+（*+） ’’+（%$） ’’+（%$）

" 2 $"$%

! 讨 论

!"’ 健康教育是通过有计划、有组

织、有系统的教育活动促使人们自愿

地改变不良健康行为和影响健康行为

的相关因素，消除或减轻影响健康的

危险因素，预防疾病，促进健康和提

高生活质量［’］。儿童健康教育应遵循

量力性、直观性、启发性、督导性原

则［,］。因儿童实践不多，认识能力有

限，硬性地向他们灌输不能理解的知

识或不能完成的任务是不妥的。应根

据儿童学习接受能力而定，不能高出

其承受限度。儿童对生动形象的事物

和现象容易认识和记忆，并有好奇的

特点，在 健 康 教 育 中，通 过 直 观 实

物、玩具、图片进行启发诱导，并利

用其 好 奇 的 特 点，启 发 他 们 多 想 多

问，激发他们的求知欲望能提高教育

效果。儿童对接受教育和训练具有很

大的被动性，要求护士在实施教育中

必须经常提醒、督促、检查与指导。

!", 儿童健康教育方法

!","’ 示范法 儿童模仿力很强，在

实施健康教育中充分运用榜样示范作

用，给儿童提供正确的、直观的榜样示

!%’
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范，帮助儿童形象地理解和掌握卫生知

识和技能，培养良好的健康行为。护士

可指导家长一起教育儿童，共同为儿童

树立榜样，如饭前、便后洗手。

!"#"# 提问法 实施健康教育后，要

随时检查教育效果并评价，采取启发

性提 问 方 法，以 督 促 检 查 和 指 导 患

儿，提问时问题要具体明确，语言通

俗易懂，便于儿童问答，由浅至深，

不要超过儿童的理解限 度 和 知 识 范

围。回答正确者及时表扬，激发其积

极性，如回答错了，要注意纠正，并

委婉 指 出 错 误 的 地 方，态 度 诚 恳 和

蔼，以免挫伤其积极性和自尊心。

!"#"! 直观形象法 充分利用健康教

育手册、报刊、图画进行教育，激发

儿童学习的兴趣，对比并纠正自己的

不良健康行为。

!"! 健康教育中应注意的问题

!"!"$ 教 育 时 机 应 适 当 文 献 报

道［!］，%#"&’的学者表示不应在入院

时进行健康教育，因此时患儿及家长

对医院环境及角色尚未适应，心情恐

惧或急躁，对孩子的病情及预后表现

出极大的恐慌，如果此时进行教育，

患儿及家长对施教内容难以理解和认

可，并显示出极大的不耐烦。办好入

院手续，患儿安置妥当，予以及时的

治疗和护理，患儿病情稳定，家长的

情绪渐稳定，这时可选择适当的时机

进行入院健康教育。住院期间和出院

的健康教育同样应做到因时施教，因

情施教。

!"!"# 施教方法应得当，施教因年龄、

性别、病情而异。! ( ) 岁儿童宜用直

观、形象方法，学龄期儿童宜用讲道理

和正面鼓励的方法。另外，应与家长

交流沟通，及时了解反馈信息，注意观

察患儿的不良健康行为，了解他们所

关心的内容。如有的患儿担心不能上

学而情绪低落，不配合治疗和护理，施

教护士了解情况后，应及时给予开导

和关爱，解释休息对本病的重要性，使

患儿能理解并积极治疗。

!"!"! 施教语言要有艺术性并且通俗

易懂，注意运用交流技巧，语言丰富，

词汇生动，患儿能听懂接受，施教时护

士的态度要和蔼可亲，形成良好的护

患关系是进行健康教育的基础。

!"!"% 健康教育要按计划进行，注重

落实，将其贯穿于日常治疗和护理工

作中。“把护士还给病人”落到实处，

施教护士应有责任心，不应把健康教

育看成是可有可无的额外工作，应该

认真执行，并且做好。
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康复新与碘伏交替用于治疗!度褥疮的疗效观察

邓志萍

（高州市人民医院，广东 高州 &#&#++）

#++$ 年至 #++! 年我们应用康复

新与碘 伏 交 替 治 疗!度 褥 疮 $+ 例，

效果良好，与传统抗生素湿敷治疗相

比缩短了治愈时间，现报告如下。

$ 资料与方法

$"$ 临床资料 本组 $+ 例中男 % 例，

女 / 例，!+ ( 0+ 岁，平均 /+ 岁，褥疮

!度，均系入院前发生。

$"# 方法 患者睡防褥疮气垫床，#1
翻身 $ 次，避 免 受 压，保 持 皮 肤 干

燥、清洁，床单清洁、平整无皱褶。

每天换药 # 次，换药时遵循无菌技术

操作规 程。上 午 先 用 双 氧 水、+"#2
呋喃西林溶液清洗褥疮创面，若有坏

死组织先剪去后再清洗，局部均匀涂

碘伏，用频谱治疗仪局部照射 #+345，

最后覆盖无菌纱块。下午常规清创及

频谱照射后，用浸有康复新液的纱块

贴在创面上，再覆盖无菌纱块。当创

面逐渐缩小，不宜再用纱块时，直接

将康复新液滴于创面。

# 结 果

经 & ( #+6 治疗，患者创面肉芽组

织生长新鲜，结痂早，愈合快，效果

好，治愈 ) 例，好转 ! 例，均无副作

用。

典型病例 糖尿病酸中毒患者，

男，%& 岁。入院时骶尾部有一 %73 8
&73!度褥疮，双外踝各有 #73 8 #73

!度褥疮，用此法治疗 $06，褥疮创

面完全愈合。

! 讨 论

碘伏溶液由碘和载体结合而成，

对细菌、芽孢、病毒、真菌、霉菌孢

子及原虫均有较强的杀灭作用，对皮

肤黏膜无刺激性［$］。康复新液则具有

通利血脉，养阴生肌的作用，能促进

血管新生，促进肉芽组织生长，改善

创面微循环，加速病损组织修复及增

强机体免疫功能，临床上主要用于各

类溃疡创面的外敷［#］。用频谱仪照射

有利于血液循环，消炎镇痛。此法治

疗褥疮治愈率高，疗程短，促进肉芽

组织生长，使用方便，无副作用，促

进愈合，是治疗褥疮的较好方法。
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