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护理学是人类在同大自然及疾病斗争的实践中逐渐发展起来的一门独立

学科 ，应该说护理学是基于人类的生存需要而产生的 。当生命科学 、医疗技术

和社会经济在高速发展的时候 ，人们对疾病的护理和健康的理解 、认识也有了

新的追求 。如果说过去的患者对健康的需求还只限于有病才求医 ，那么随着人

们对健康认识的逐渐加深 ，健康将成为整体人一生的追求 ，这就要求护理工作

打破“以患者为中心”的系统化整体护理的框架 ，进入以“整体人的健康”为中心

的新护理阶段 。

世界卫生组织（world health organization ，WHO）早在 １９４８年就为健康提

出了如下定义 ：“健康不仅为消除疾病和损伤 ，更要实现生理 、心理和社会能力

等综合素质的完好状态或羸弱之消除 ，而系体格 、精神与社会之完全健康状

态 倡 ” 。这一定义的特点是将健康的概念从控制疾病 ，扩展到了人体的综合素

质 ，包括个体的生理和心理状态以及与社会环境的和睦相处 。　
倡

儿童期是人体从一个尚未成熟的婴儿向成熟的个体发展的过程 ，是由量变

到质变的过程 。在儿科这个领域 ，包含了从合理喂养 、生长发育和保健 ，到青春

期儿童生理 、心理的正确指导 ；从儿科疾病的预防到儿童疾病的治疗 ；从儿科内

科领域到儿科外科领域 。小儿与成人在解剖和生理上有许多不同之处 ，各器

官 、系统在发育和功能上不成熟 ，免疫力又不同 ，儿童病症发作时 ，症状可以很

突然和急剧 ，同时他们精神神经的发育和认知的阶段性发展 ，可能会对疾病和

他们所接受的治疗感到更多的不安或困惑 ，这使小儿需要更专业 、更全面 、更富

爱心的特殊护理照顾 。

倡 世界卫生组织法于 １９４６ 年在纽约召开的国际卫生会议通过 ，１９４８ 年 ４ 月 ７ 日生效 。
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　 　在 ２１世纪这一新的历史时期 ，儿童健康也面临着许多新的问题和挑战 。这些问题和挑

战 ，明显区别于过去由于贫困和落后带来的严重威胁儿童生命和健康的致死性疾病的威胁 ，

而将主要是由伴随快速的经济发展而出现的工业化 、城市化 、现代化和全球化带来的新的健

康问题 ，突出表现在环境因素 、社会因素 、人们的行为和生活方式对儿童健康的影响 ，不仅影

响儿童期的健康 ，甚至还会构成对儿童发育 、成长的影响 ，伴随终身 。因此 ，本书是在普通高

等教育“十五”国家级规划教材枟儿科护理学枠的基础上 ，增加了大量儿内 、外科护理学内容 ，以

及儿童的精神神经发育和心理行为问题 ；还增加了儿内外科护理技术和操作规程 ；附加了世界

卫生组织和联合国儿童基金会制订的爱婴医院十点措施和评估依据 ，还有儿科常用的图表等 ，

实用性较强 。本书的一大特色是内容充实 、篇幅齐全 、资料丰富 ，有较强的实用和学术价值 。

２００９年 ８月
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本书是在普通高等教育“十五”国家级规划教材枟儿科护理学枠的基础上 ，根

据儿科临床护理特点以及护理学院的学生与儿科医护人员的需求加以扩展和

补充 ，增加了皮肤功能障碍儿童的护理 、儿童心理系统疾病的护理等内容 。尤

其增加了儿外科护理学的内容 ，如头部和颈部疾病的护理 、胸部疾病和腹部疾

病的护理 、泌尿生殖系统疾病的护理 、运动系统疾病的护理及软组织感染性疾

病的护理 ，这在以往儿科护理学教材中所缺如 。本书包含的内容较全面 ，还增

加了儿内外科护理技术和操作规程 ，且附有一些常用的图表如婴儿每日饮食建

议表 、常用食物及水果营养成分表 、正常儿童生长曲线图 、各年龄儿童生长发育

正常测量值 、儿科常用临床检验参考值 、儿科常用药物的剂量与用法 、正常儿童

骨骼发育的 X线指标等 ，并在每章节的后面附有思考题 ，是一本为临床儿科护

理人员和护理学院学生提供帮助的学习参考书 。

由于时间较紧和水平有限 ，在编写的过程中肯定存在不妥之处 ，望广大读

者和同行指正 。

张齐放 　钱培芬

２００９年 ８月
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第一章 　绪 　 　论

　 　儿科护理学是儿科学的重要组成部分 ，是一

门研究小儿生长发育规律 、小儿保健 、疾病防治

和护理 ，从而促进小儿身心健康的护理科学 。现

代儿科护理学集医疗 、保健 、康复 、教育等为一

体 ，其区别于传统儿科护理学的要点在于强调

“以小儿的家庭为中心” ，融会多学科的先进理论

和技术 ，为小儿提供全方位关怀性的全程照顾 ，

保障和促进小儿身心健康 。

第一节 　现代儿科护理学

的范围

一 、现代儿科护理理念

儿科护理在形成初期只限于照料患病的儿

童 ，随着医学模式的转变 ，现今的儿科护理被广

泛应用于所有健康小儿的生长发育 、疾病预防

及促进小儿身心健康等各方面的研究 。　

现代儿科护理提出了健康小儿的定义 ：健康

小儿必须有健康的身体和大脑 ，并生活在健康的

环境中 。即健康的小儿包括身体 、精神和心理上

的健康 ，是一个整体的概念 。

美国的护理学者 Beverley 提出了以家庭为

中心的护理核心概念 ：即以建立患者 、家庭和照

顾者三者之间的密切关系为基础 ，从而加强健康

知识的传播 、信息分享和协作 。可概括为尊重患

者及家庭 ；传送健康信息 ；尊重患者选择权 ；强调

患者 、家庭及照顾者间的协作 ；给予力量及支持 ；

有弹性 ；授权等多个方面 。

二 、儿科护理学的任务

现代儿科护理学的任务是充分利用当今医

学和相关学科的先进理论和先进技术 ，不断通过

护理实践和科学实验研究 ，从体格 、智能 、行为和

社会等多方面为小儿提供综合性 、广泛性的护

理 ，以增强小儿的体质 ，降低小儿发病率和死亡

率 ，保障和促进小儿健康 ，从而进一步提高国民

整体素质 。

三 、儿科护理服务的对象

儿科护理学的服务对象包括胎儿期至青少

年期的所有小儿 ，小儿处于不断生长发育的过程

中 ，具有不同于成人的特征和特殊需要 。

四 、儿科护理学的范畴
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一切涉及小儿时期健康和卫生的问题都属

于儿科护理学的范畴范围 ，其中包括了正常小儿

身心方面的保健 、小儿疾病的防治与护理 ，并与

小儿心理学 、社会学 、教育学等多门学科有着广

泛而密切的联系 。

随着学科发展 ，儿科护理已从单纯的疾病护

理发展成为以小儿及其家庭为中心的身心整体

全面护理 ；从单纯的患儿护理转变为包括小儿生

长发育 、疾病防治与护理及促进小儿身心健康的

全面服务 ；从单纯的三级医疗保健机构承担其任

务发展成为由护理人员带动的全社会都参与和

承担的小儿预防 、保健 、护理工程 。因此 ，也就是

说儿科护理学要达到保障和促进小儿健康的目

的 ，势必要将科学育儿知识普及到每个家庭中 ，

并获得全社会各方面的支持 。

第二节 　儿科护理的特点

与一般原则

　 　儿科护理学的研究和服务对象是小儿 。小

儿从生命开始直到长大成人 ，整个阶段都处在不

断生长发育的过程中 ，在其解剖 、生理 、心理 、社

会 、病理 、免疫 、疾病诊治 、心理社会等方面均与

成人有所不同 ，而且各年龄阶段的小儿之间也存

在着个体差异性 ，因此 ，在护理上有其特殊之处 。

一 、儿科护理的特点

（一）小儿生理功能特点

１ ．解剖特点 　从出生到长大成人 ，小儿在外

观上就有着不断的变化 ，而各器官的发育也遵循

着一定的规律 。例如体重 、身高 、体重 、头围 、胸围

及臂围等的增长 ，身体各部分比例的改变 ，骨骼的

发育 ，牙齿的萌出等都有一定的规律 。所以熟悉

小儿的正常发育规律 ，才能进一步做好保健护理

的工作 。

２ ．生理特点 　小儿生长发育快 ，代谢旺盛 ，

对营养物质特别是蛋白质 、水和能量的需要量相

对比成人多 ，但是其胃肠消化功能尚未成熟 ，故

极易发生营养缺乏和消化系统紊乱 。婴儿的代

谢旺盛 ，但肾功能比较差 ，因此比成人容易发生

水和电解质的紊乱 。此外 ，不同年龄段的小儿有

着不同的生理 、生化正常值 ，例如心率 、血压 、呼

吸 、周围血象 、体液成分等等 。儿科护理人员只

有熟悉这些生理生化特点才能迅速做出正确的

判断和处理 。

３ ．免疫特点 　 小儿皮肤 、黏膜娇嫩容易破

损 ，淋巴系统发育未成熟 ，体液免疫及细胞免疫

功能不健全 ，淋巴系统发育未成熟 ，所以其防御

能力差 。新生儿血清中的 IgM浓度低 ，这就使

其易受革兰阴性细菌的感染 ；婴幼儿期 SIgA 的

缺乏 ，使其容易发生呼吸道及胃肠道的感染 ；其

他体液因子如补体 、趋化因子 、调理素活性及白

细胞吞噬能力等也比较差 ，在护理工作中应注意

加强消毒隔离 。

（二）小儿生理社会特点

小儿的身心尚未成熟 ，缺乏适应能力和实现

自身需要的能力 ，对亲人的依赖性比较强 ，常不

能配合治疗护理工作 ，这就要求护理人员在工作

中付出加倍的理解和关爱 。同时 ，小儿的心理成

长还受到家庭 、环境和教育的深刻影响 。在护理

过程中应该以小儿及其家庭为中心 ，加强与家

长 、教师 、社会工作者的合作 ，根据不同年龄阶段
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小儿的生理发育特征和心理方面的不同需求采

取相应的护理措施 。

（三）儿科临床特点

１ ．病理特点 　由于小儿发育尚未成熟 ，对致

病因素的反应往往与成人迥然不同 ，会发生多种

不同的病理变化 。例如维生素 D缺乏时婴儿患

佝偻病 ，而成人则表现为骨软化症 ；肺炎链球菌所

致的肺部感染在婴儿常表现为支气管肺炎 ，而在

年长儿则发生大叶性肺炎 。

２ ．疾病特点 　小儿疾病种类及临床表现与

成人区别较大 ，例如婴幼儿先天性疾病 、遗传性

疾病和感染性疾病比成人多见 ，而且在患急性传

染病时常表现为起病急 、来势凶和缺乏局限能

力 ，容易并发败血症 ，并可导致呼吸衰竭 、循环衰

竭和水电解质的紊乱 。新生儿及体弱儿在患严

重感染性疾病时 ，常表现为各种反应低下 ，例如体

温不升 、拒食 、表情呆滞 、拒食 、外周血白细胞降低

或不增等 ，并常有无定位性症状和体征 。此外 ，小

儿病情发展过程易反复 ，易波动 ，变化多端 ，故应

密切观察及时发现早期征象并尽早处理 。

３ ．诊治特点 　不同年龄阶段的小儿患病有

其独特的临床表现 ，在诊断时应该要重视年龄差

异 。以小儿惊厥为例 ，发生于新生儿时应考虑是

否与产伤 、窒息 、颅内出血或先天异常有关 ；６个

月以内的婴儿则须考虑有无婴儿手足搐搦症或

中枢神经系统感染 ；６个月至 ３岁的小儿则以高

热惊厥及中枢神经系统感染可能性大为多 ；３岁

以上年长儿的无热惊厥则以癫痫为多 。

年幼儿常不能准确诉说或主动反映病情 ，在

诊治过程中 ，除了向家长详细询问病史 ，还应密

切观察病情 ，结合必要的辅助检查 ，早期 、迅速地

做出准确的诊断 ，并做出处理 ，严谨细致的护理

尤为重要 。

４ ．预后特点 　 小儿患病时虽然起病急 、来

势猛 、变化多 ，但是如果诊治及时有效 ，护理恰

当 ，其好转恢复也快 。小儿各脏器组织的修复和

再生能力比较强 ，其后遗症一般较成人为少 。但是

年幼 、体弱 、危重的病儿病情变化迅速 ，需要严密监

护 、积极抢救 ，以渡过危急时期 。

５ ．预防特点 　加强预防措施是使小儿发病

率和死亡率下降的重要环节 。开展计划免疫 ，加

强传染病管理可有效控制多种小儿传染病 ；重视

小儿保健 ，降低营养不良 、腹泻 、肺炎等一些常见

病的发病率 ；早期筛查 ，早期发现先天性遗传性

疾病 ，视觉 、听觉障碍以及智力方面的异常 ，加以

干预 、矫治 ，可以防止其发展成为不可逆转的严

重伤残 ；在小儿时期注意合理营养 ，积极进行体

育锻炼 ，防止小儿肥胖症 ，可对成年后出现的高

血压 、动脉粥样硬化引起的冠心病起到预防作

用 ；及时早期诊治出小儿泌尿系统感染 ，可防止

其迁延至成人期并发展成为晚期慢性肾炎而导

致肾功能衰竭 。小儿期的预防保健工作十分重

要 ，儿科医护人员应将照顾者的焦虑从疾病治疗

转移至疾病的预防和健康的促进上来 。

二 、儿科护理的一般原则

（一）遵守法律和伦理道德规范

儿科工作者应自觉遵守法律和伦理道德的

规范 ，尊重小儿人格 ，保障小儿的权利 ，促进小儿

身心方面的健康成长 。

（二）以小儿及其家庭为中心

重视不同年龄阶段小儿的特点 ，关注小儿其
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