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系统化健康教育在慢性鼻窦炎康复护理中应用的效果分析 

吴晓燕，张雪婷* 

中国人民解放军联勤保障部队第九七〇医院  山东烟台 

【摘要】目的 研究系统化健康教育在慢性鼻窦炎（CRS）康复护理中的应用效果。方法 选择 2021 年 04 月

到 2024 年 4 月到本院 CRS 患者共 100 例，随机分为研究和对照两组，单组 50 例，分析护理效果。结果 研究组

护理后健康知识掌握度高，P＜0.05；护理后，研究组临床症状积分低，P＜0.05。结论 运用系统化健康教育方式

对 CRS 康复护理，可改善患者症状积分，提升健康知识掌握度，建议运用。 
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Analysis of the effect of systematic health education in rehabilitation nursing of chronic sinusitis 
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【Abstract】Objective To study the effect of systematic health education in the rehabilitation of chronic sinusitis 
(CRS). Methods A total of 100 CRS patients in our hospital from April 2021 to April 2024, and randomly divided into two 
groups: study and control, 50 cases in a single group to analyze the nursing effect. Results The study group had high health 
knowledge mastery, P <0.05; after nursing, the study group had low clinical symptom score, P <0.05. Conclusion The use 
of systematic health education methods for CRS rehabilitation and nursing can improve patients' symptoms and scores, 
and improve the mastery of health knowledge. 
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由于 CRS 的病理过程以及它的不确定性，许多患

者还没有掌握到关于恢复、护理、预防的基本知识以及

保持冷静的心境[1]。所以，除了进行手术和药物治疗，

也需要给 CRS 的患者提供更深入的健康教育，以帮助

患者更好地了解自己的疾病，并鼓励患者遵循标准的医

疗方法，以便患者更好地遵循医生的建议。健康教育旨

在增强患者对疾病的认识，协助患者理解当前的医疗策

略，缓解其身心压力，优化其全面生活品质，并防止可

能出现的健康风险[2]。健康教育的系统化模型，作为健

康教育的扩展，主要研究的是在疾病进展期间对健康行

为产生影响的各种元素。它的优势包括：专门的团队、

标准的流程、详细的信息、丰富的形态以及针对每位患

者的独特处理手段。这种方式不仅让患者更好地掌握相

关知识，而且也可以提高其记忆力，非常适用于长期的

健康教育治疗。基于此，本文将选择 2021 年 04 月到

2024 年 04 月到本院 CRS 患者 100 例，分析系统化健康

教育在 CRS 康复护理中的干预价值，报道如下： 
1 一般资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2021 年 04 月到 2024 年 04 月到本院 CRS 患

者 100 例，随机分为研究和对照两组。研究组年龄 33-
68（58.16±4.28）岁；对照组年龄 33-67（58.14±4.24）
岁，一般资料（P>0.05）。 

参与条件：①已被诊断出 CRs 的个体；②主动报名

并获得 ICF 的签名；③具备良好的理解和交流技巧；④

没有其他可能对本次研究成果造成干扰的内科或外科

疾病。 
剔除条件：①存在精神疾病或认知问题的个体；②

无法配合或拒绝参与的个体。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
常规康复护理：①对住院患者进行诊断并给予健
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康建议，以了解其特定疾病情况、整体健康状况以及精

神状态，辅助患者了解医院以及病房的环境，并协助患

者完成必要的检测工作。②对于手术的护理以及健康

建议，帮助患者进行手术前的预备工作，并向患者提供

手术前后的治疗与照顾，同时也会进行有关疾病、药品、

饮食、休息以及恢复期护理的健康教育，并引导患者进

行鼻部清洁、鼻部喷雾等自我照顾。③对患者的出院评

价和健康教育进行了详细的说明，并提供了关于出院

后的药物使用、复诊以及生活习惯的建议。④在手术后

的 2 周、1、3 个月，会协助患者进行复查。 
1.2.2 研究组 
究系统化健康教育： 
（1）CRS疾病知识：依照患者对CRS的认知水平，

利用患者已掌握的专业技能，以简明扼要的方式向患者

阐述 CRS 的发生原因、症状、诊断方法、治疗结果以及

预后情况，使患者能够更深入地理解CRS 的相关信息。

(2)在 CRS 的预防和管理以及恢复过程中，关键的问题

包括：①对患者的日常习惯进行指导，如正确的擤鼻子

的技巧、避免使用手去挤压鼻子、早晨使用冷水清洁面

部以提高鼻子的抵御疾病的能力、维持房间的空气畅通、

如果存在牙齿疾病需要进行治疗、严格禁止吸烟和饮酒

以及吃辛辣的食物、减少感冒的发生率、提升身体素质、

按照医师的建议使用药物、坚定地进行鼻子清洁、定期

进行复诊。②关于疾病和精神心理的联系，建议患者保

持积极乐观的心态，并告诉患者，心理问题可能会引发

不良的健康后果，损害身体的免疫系统，对治疗结果产

生影响。③药物服用的遵从性，向患者阐述 CRS 用药的

目标是减轻症状、缩短病程、提高舒适度，并指导患者

正确使用药物，尤其是鼻喷类药物，并告诉患者，正确

的用药方式对于药物疗效的提升非常关键，同时也向患

者解释了各种药物的服用注意事项。④对于 crs 病症在

手术后再次出现的情况，向患者说明，大部分的 CRS 病

症是可以通过药物和手术来治疗的。然而，少数患有过

敏、哮喘或阿司匹林耐受性差的人群，其病症可能会再

次出现。在日常生活中，应该尽量避免可能的诱因和易

感因素，具体包括：保持均衡的饮食习惯、保持积极的

心态、防止接触到过敏源、适度的运动、避免主动或被

动地吸烟以及清除周围的感染源。⑤对于 CRS 这种具

有极大差异的疾病，强调其长期的治疗以及对其进行慢

性的管理。由于其预后结果受到临床症状以及病理生理

过程的共同作用，因此，建议患者维护一个稳定的心境，

并培育出良好的生活方式。 
1.3 观察指标及评价标准 
（1）健康知识掌握度：知识掌握度、态度掌握度、

行为掌握度。 
（2）临床症状积分：从鼻塞、流涕、嗅觉减退、

头痛、面部肿痛症状评分，分数低症状轻。 
1.4 数据处理 
采用 SPSS 20.0 统计学软件分析数据；计量资料以

（ x s± ）表示，采用 t 检验；计数资料以[n(%)]表示，

采用ꭓ2 检验；P＜0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 健康知识掌握度 
研究组护理后健康知识掌握度高，P＜0.05，见表 1： 
2.2 临床症状积分 
护理后，研究组临床症状积分低，P＜0.05，表 2。 

表 1  健康知识掌握度（ x s± ） 

组别 
知识 态度 行为 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 
对照组（n=50） 22.03±1.52 25.45±1.22 22.29±1.52 25.22±1.24 21.22±1.55 25.05±1.22 
研究组（n=50） 22.25±1.50 32.59±1.32 22.35±1.20 32.02±1.32 21.50±1.35 30.22±1.23 

t 0.728 28.088 0.219 26.550 0.963 21.102 
P 0.468 0.000 0.827 0.000 0.338 0.000 

表 2  临床症状积分（ x s± ；分） 

组别 
鼻塞 流涕 嗅觉减退 头痛 面部肿痛 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组

 
2.03±0.75 1.09±0.35 2.87±0.11 1.02±0.38 2.54±1.35 1.15±0.58 2.25±0.47 1.50±0.45 2.72±0.24 1.47±0.26 

研究组

 
2.25±0.52 0.45±0.21 2.89±0.12 0.58±0.14 2.57±1.57 0.58±0.13 2.21±0.40 1.02±0.17 2.82±0.22 1.15±0.12 

t 1.320 8.588 0.673 5.951 0.079 5.252 0.355 5.465 1.682 6.121 

P 0.192 0.000 0.504 0.000 0.937 0.000 0.724 0.000 0.098 0.000 
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3 讨论 
CRS 这种病因复杂的慢性炎症，进行健康教育治

疗是一项繁琐的任务[3]。在这项研究里，疾病知识调查

问卷表明，构建的健康教育体系能够增强患者的疾病

认知，使患者对 CRS 的相关知识有一个更为完整和系

统的认识，并且患者还能够在预防和恢复的关键问题

上有一定的把握。cRs 这种病因复杂的慢性炎症，进行

患者的健康教育是一项繁琐的任务。在的研究中，通过

使用系统化健康教育，发现这个问卷能够增强患者的

疾病认识，使患者对 CRS 的相关知识有一个更为完整

和系统的认识，并且患者还能够在预防和恢复的关键

问题上有一定的把握。zhang 等人的项研究表明，利用

系统化健康教育方法增强患者对于糖尿病的严峻程度

以及风险因素的理解，这一点同样适用于的实验。系统

化健康教育的设计是在患者从入院到出院再到复查的

全程中进行的，其内容涵盖了全方位、详尽的信息，特

别是在预防控制和康复护理方面的关键问题。它可以

实现全方位、连续、长期、动态的观察和引导，可以帮

助解答患者对疾病和相关知识的困惑，减轻其焦虑，并

使患者能够放心地接受治疗和恢复。cRs 的治疗困难以

及高的再次出现频率使得它很可能会破坏医患之间的

良好关系，同时，患者的满意度在整个治疗流程中也被

视为重要的一环。系统化健康教育技术使得 CRs 的症

状及其治疗策略得到了准确且恰当的认识。这项研究

的成果和丁继玲的系统化健康教育在高血压患者身上

的应用相吻合，它们均增强了患者对医疗服务的满足

感。同时系统化健康教育的构建能够为 cRS 患者的健

康教育提供更多的选择，这对于提高医疗服务的品质

具有积极的推动作用。 
综上，通过与系统化健康教育方案的协同，可以增

强 CRS 患者对疾病的了解程度。 
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