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健康教育应用于慢性胃炎患者护理干预中的效果分析 

艾媛 

（湖北省咸宁市第一人民医院  湖北咸宁  437000） 

【摘  要】目的探讨健康教育应用于慢性胃炎患者护理干预中的效果分析。方法选取2022年7月-2023年7月我院收治的慢性胃炎患

者104例，分为两组，对照组选择常规护理，研究组选择健康教育。结果与对照组比，研究组疾病知识的认知率更高（P

＜0.05）；研究组的生活质量更高（P＜ 0.05）；研究组的护理满意度较高（P＜0.05）。结论健康教育应用于慢性胃炎患

者护理的干预效果更加显著，可以有效提高患者对自身疾病知识的认知率，提高生活质量与护理满意度，值得推广。 
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Analysis of the effectiveness of health education applied in nursing intervention for patients with chronic gastritis 
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[Abstract] Objective To analyze the effectiveness of health education in nursing intervention for patients with chronic gastritis. Methods A 

total of 104 chronic gastritis patients admitted to our hospital from July 2022 to July 2023 was divided into two groups. The 

control group chose routine care and the research group selected health education. Results Compared with the control group，

higher awareness of disease knowledge（P <0.05）；higher quality of life in the study group（P <0.05）；and higher care 

satisfaction in the study group（P <0.05）. Conclusion The intervention effect of health education in the nursing of patients with 

chronic gastritis is more significant，which can effectively improve the cognition rate of patients on their own disease 

knowledge，improve the quality of life and nursing satisfaction，which is worth promoting. 

[Key words] Health education；patients with chronic gastritis；nursing effect；disease awareness rate；quality of life；nursing satisfaction 

 

慢性胃炎属于内科里面非常常见的一种消化系统病症，

主要的症状就是会出现上腹的疼痛、胃部出现饱胀感和消化

不良等。该病的整体病程时间较长，需要临床治疗的整体时

间也比其他种类的胃炎周期要更长，所以想要完全的治愈该

病较为困难，且复发的整体可能性也很高，就要求患者去有

一个长时间保养的过程[1]。该病的病症原因大多是因为患者

在具体的日常生活期间饮食与作息生活不够规律造成的，而

且患者会长时间吃一些比较刺激性的相关食物，包括生冷及

辛辣的相关食物等。而这部分食物都容易刺激到机体的胃

部，时间积累就会在胃部产生炎症。所以就要求患者对该病

有 基本常规的知识认识，并在具体的治疗期间注意整体的

作息时间和饮食习惯，才可以有效实现整体的治疗效果[2-3]。

现对我院收治的慢性胃炎患者开展分析护理，发现健康教育

的干预作用显著，现报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取2022年7月-2023年7月我院收治的慢性胃炎患者

104例，分为两组，对照组52例，男28例、女24例；年龄26~70

岁，平均（44.7±2.7）岁；研究组52例，男27例，女25例；

年龄27~71岁，平均（45.1±3.2）岁。患者同意本次研究，

且一般资料具有可比性（P＞0.05）。 

1.2 方法 

对照组：选择常规护理，针对患者的具体病情予以用药

指导，通过常规护理的流程确保护理工作可以顺利进行，并

保证环境卫生等。 

研究组：选择健康教育，具体内容如下：（1）健康教育：

护理人员要提高对患者关于自身疾病的知识宣教，让临床患

者可以有效了解自身疾病的具体发病原因、机制、治疗手段，

按医嘱用药的关键意义以及自我护理的措施等相关内容。对

于比较年轻且文化程度相对较高的临床患者就通过专家的

知识讲座以及微信公众号的相关文章推送等手段进行知识

健康宣教的相关活动。而对于年龄比较大且文化程度相对较
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低的临床患者就通过一对一的知识介绍以及视频播放和宣

传册发放等相关手段来进行知识宣教的具体活动，来有效提

高临床患者的整体治疗配合度。（2）饮食教育：让患者清楚

食物的具体消化过程，并介绍慢性胃炎的具体产生原因以及

对身体导致的伤害，来引起患者的足够重视。而且护理人员

还要提高对患者的日常饮食干预，让患者可以充分意识到准

确科学饮食的关键意义，并在日常生活里面按照少食多餐的

基本原则，切记不要暴饮暴食，并戒烟戒酒，多吃容易消化

且比较清淡的食品，也可以多吃一些比较新鲜的瓜果蔬菜，

少吃生冷辛辣等比较刺激性的食物。（3）用药教育：患者都

要长时间的服药，但是如果整体的用药依从性比较差也会导

致病情的持续加重，所以护理人员要提高整体的用药健康指

导，来提醒患者了解坚持用药的关键意义。让患者可以根据

医嘱按时服药，不要私下停药以及减药，来提高整体的治疗

效果，减少复发的临床几率。（4）生活教育：帮助患者养成

一个良好科学的生活习惯，在日常生活中提醒患者保证早睡

早起，提高运动锻炼的强度，根据良好科学的生活习惯与体

育锻炼来提高机体的免疫力。并伴随季节的变化进行有效的

自我护理，在天气降温时要有效增添衣物，做好保暖措施，

而再进入夏天后也要注意个人饮食的具体变化，不要吃太多

的冷饮等。还要提高对于自我情绪的整体管理，降低因为情

绪变化以及负面情绪对机体生理造成的影响，在日常的生活

里面去保持一个积极向上的心态来有效，确保疾病可以得到

尽快良好的治疗。 

1.3 观察指标 

比较疾病知识的认知程度：疾病知识认知满分为100分，

在80分以上为基本知晓、60~79分为部分知晓、60分以下为

不知晓[4]。 

比较生活质量评分。其对生理、心理、社会与环境等方

面进行评估[5]。 

比较护理满意度：护理满意程度满分为100分，在80分

以上为满意、60~79分为较满意、60分以下为不满意[6]。 

1.4 统计学方法 

数据用 SPSS22.0 做分析，其中计数行 X2（%）检验，

计量行 t 检测（ sx  ）检验，P＜0.05，有显著差异。 

2 结果 

与对照组比，研究组疾病知识的认知率更高（P＜0.05），

见表1。 

表 1  疾病认知情况对比（例，%） 

组别 例数 基本知晓 部分知晓 不知晓 知晓率

对照组 52 14 22 16 69.2%

研究组 52 28 21 3 94.2%

X2 / 5.123 1.241 6.324 5.231

P / ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05

与对照组比，研究组的生活质量更高（P＜ 0.05），见

表 2。 

表 2  生活质量对比（分， sx  ） 

组别 时间 物质功能 社会功能 日常生活 心理功能 

护理前 65.7±5.4 63.4±3.4 64.4±4.6 64.5±3.6 
对照组 

护理后 73.4±4.3 71.2±3.6 72.5±3.7 74.1±3.4 

护理前 65.1±4.8 62.9±4.4 64.9±4.7 63.9±4.1 
研究组 

护理后 85.3±5.1 83.6±3.7 82.6±5.3 83.6±4.7 

与对照组比，研究组的护理满意度较高（P＜0.05），见

表 3。 

表 3  护理满意度对比（例，%） 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 护理满意度

对照组 52 14 23 15 71.2% 

研究组 52 29 21 2 96.2% 

X2 / 5.897 1.105 6.452 4.985 

P / ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 

注：组内比较 P＜0.05。 

3 讨论 

目前，大众的生活水平以及节奏都有了很大的变化，就造

成慢性胃炎的临床发病率有了明显上升的趋势，而且正逐渐朝

着年轻化的方向进展，而慢性胃炎也变成影响大众身心健康的

一个主要疾病[7-8]。导致该疾病出现的原因很多，主要有细菌病

毒的感染、药物影响、生活不规律和环境变化等，而该病还容

易发展成慢性萎缩性胃炎，并且有可能造成癌变的发生，所以
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对疾病进行有效控制和及时康复非常重要[9]。而疾病的有效治

疗与患者对自身疾病的整体认知有着密切关系，所以为了提高

整体的治疗效果，保证预后结局就需要进一步提高患者对于健

康知识的整体掌握程度，并树立战胜疾病的信心[10]。 

健康教育是目前防控临床慢性疾病的一个关键手段。在

我国公民的整体素质教育里面，健康教育有着非常关键的作

用[11]。健康教育作为慢性病在治疗过程中的重要护理干预措

施，护理人员通过讲解慢性病相关知识，从而帮助患者灵活

选择个性化的生活方式[12]。在健康教育里提高患者对自身疾

病的有效观察，并对疾病知识予以针对性的宣传与指导，可

以有效提高患者对自身疾病的整体认知。而且疾病的有效预

防和指导也非常重要，通过对负面心理予以缓解可以帮助患

者去建立战胜疾病的信心，在治疗的整个时期必须拥有良好

的心态，才可以让患者更加积极地进行治疗[13]。而通过改善

不合理的日常生活习惯，防止不规律饮食的产生，也可以有

效提高整体的治疗效果。健康教育对相关的医护人员也有足

够的要求，要全面清楚慢性胃炎的实际症状，并从生活护理

进行有效贯彻并落实具体的健康指导干预，在有效预防疾病

的前提下提升整体的生活质量。健康教育通过疾病用药、饮

食以及生活等很多方面对患者进行针对性的知识教育，可以

有效提高自身疾病的整体认知，并树立足够的治疗信心，防

止疾病诱因与高危因素出现，只有患者掌握足够的健康知识

才可以有效避免疾病的进展，防止疾病复发，提高整体的治

疗效果[14-15]。研究发现，与对照组比，研究组疾病知识的认

知率更高（P＜0.05）；研究组的生活质量更高（P＜ 0.05）；

研究组的护理满意度较高（P＜0.05）。研究表明，健康教育

的效果更好，可以提高患者自身疾病知识以及护理意识的认

知程度，改善生活质量和护患关系，使患者在比较舒适的环

境里尽快康复。 

综上所述，健康教育应用于慢性胃炎患者护理的干预效

果更加显著，可以有效提高患者对自身疾病知识的认知率，

提高生活质量与护理满意度，值得推广。 
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