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·妇儿专科护理·

安全预防接种护理在儿童预防接种中的应用效果

刘铮

（揭阳市惠来县隆江中心卫生院，广东　揭阳　５１５２３５）

【摘　要】目的：研究儿童预防接种中实施安全预防接种护理的干预效果。方法：选取２０２２年１月
至２０２２年６月在卫生院预防接种的８０例儿童作为研究对象，根据随机数字表法的原则将其分为对
照组和观察组，各４０例。对照组行常规护理，观察组实施安全预防接种护理，比较两组在接种儿童
配合度、家属满意度、家属认知水平以及接种不良反应发生率。结果：观察组预防接种配合度高于对
照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；观察组家属满意度高于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；

观察组儿童家属对于接种目的、接种配合、接种禁忌和日常预防的认知水平评分高于对照组，差异有
统计学意义（Ｐ＜０．０５）；观察组接种不良反应发生率低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结
论：对预防接种儿童实施安全预防接种护理的干预效果显著，可保障接种工作顺利完成，保障预防接
种的安全性，同时也得到了儿童家属的认可，值得推广。
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　　预防接种是目前临床上最经济且颇为有效的一
种疾病预防手段，由经过专业培训的医护人员向健

康人群接种疫苗，从而产生抗体并形成获得性免疫，

提高机体对疾病的免疫力。儿童是预防接种的主要

人群，儿童时期接种能够起到防治传染性疾病的目

的，更有利于为儿童的健康成长提供重要保障
［１］。

虽然接种疫苗可以有效的预防疾病发生，但疫苗属

于特异性抗原，作为生物制品更容易受到个体差异

性的影响，个体在接种疫苗后无论是预防效果还是

接种后不良方面均存在一定的差异性
［２］。加上家属

对于疫苗接种相关知识的认知程度低、了解少，当儿

童接种疫苗后出现不良反应，会导致儿童家属的心

理负担加重，并对接种疫苗产生抵触心理。为减少

预防接种不良反应，提高疫苗接种率，需要采取科学

的、规范化的护理手段，提高接种的安全性和有效

性，确保疫苗接种工作顺利完成。安全预防接种护

理是一种预防性的护理手段，旨在保障预防接种的

安全性和有效性。本研究选取２０２２年１月至２０２２

年６月在我院预防接种的８０例儿童作为研究对象，

旨在评价安全预防接种的干预效果，现报道如下。

１　资料与方法
１．１　一般资料：选取２０２２年１月至２０２２年６月在

我院预防接种的８０例儿童作为研究对象，根据随机
数字表法的原则将其分为对照组和观察组，各 ４０

例。对照组男２３例，女１７例；年龄１个月至６岁，平
均（３．０５±０．４８）岁。观察组男２５例，女１５例；年龄
１个月至６岁，平均（３．０６±０．４７）岁。两组一般资料
比较，差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。
（１）纳入标准：所有儿童均在我院进行预防接种，均
为长期在辖区内居住生活

［３］；参与此次研究的所有

儿童家属家庭背景和儿童父母的文化水平相当；对

于预防接种工作均表示知情同意，在接种前签署了

知情同意书。（２）排除标准：合并皮肤感染的儿童；

接种前１周有感冒病史或腹泻病史［４］；接种前１周
内服用抗生素类药物；相关信息不完整，或随访丢

失，无法配合顺利完成此次研究者。本次研究符合

医学研究的伦理道德要求。

１．２　方法：对照组实施常规护理：接种前护理人员
查看儿童的预防接种证，核实接种儿童的姓名等基

本信息，选择相应的接种疫苗，并让家属在知情同意

书上签字。接种结束后，向家属介绍相关注意事项，

并让其在留观室留观３０ｍｉｎ。观察组实施安全预防
接种护理，（１）接种前：为预防接种儿童营造舒适的、

温馨的接种环境，保持室内干净、明亮、通风，将室内
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温度和湿度控制在相对舒适的范围，并在墙壁上张

贴卡通图案、动画片人物，以便于家属可以用此安抚

接种儿童的情绪。对儿童接种前１－２周是否有感

冒病史、腹泻病史，是否使用抗生素药物等情况进行

仔细询问，确保无接种禁忌。同时，向家属发放疫苗

接种知情同意书，并向其详细讲解接种疫苗后可能

会出现的一些不良反应症状。对下一次的接种时间

进行预约，并向家属详细说明下次接种疫苗的禁忌，

确保家属可以选择合理的接种时间。（２）接种中：向

家属说明接种部位，并引导家属配合护理人员摆正

好体位。接种前，对疫苗的名称、有效期、批号等进

行仔细核对，确保疫苗处于接种有效期内，并在接种

前再次核对儿童的姓名等基本信息。对接种部位是

否有瘢痕或硬结进行检查，根据接种疫苗的性质和

种类选择正确的部位进行注射。在接种过程中全程

执行无菌操作，接种结束后使用无菌棉签按压接种

部位，并贴上小圆贴，预防感染。（３）接种后：叮嘱家

属带儿童留观半小时，并在留观期间注意观察接种

疫苗儿童是否出现不适反应，观察其体温、精神状态

是否有异常，并详细的介绍接种后相关注意事项，叮

嘱家属不要让儿童接种疫苗的肢体大幅运动，２４ｈ

内避免接触水，保持注射部位干燥。如果接种后出

现局部红肿，可热敷。

１．３　观察指标：（１）预防接种配合度：对两组预防接

种儿童在预防接种工作中的配合情况进行统计，计

算两组的预防接种配合度，并进行组间比较分析。

（２）家属满意度：采用问卷的形式调查两组儿童家属

对于预防接种护理工作的满意度情况，如果家属明

确表示满意，则计为满意，将两组的家属满意度计算

结果进行组间对比分析。（３）家属认知水平：采用问

卷的形式评估预防接种儿童家属对于接种目的、接

种配合、接种禁忌和日常预防的认知水平，每项认知

项目的评分范围均是０－１０分，所得分数与家属的

认知水平之间呈正相关。（４）不良反应：接种后对两

组儿童随访３周，统计接种疫苗后儿童的不良反应发

生情况，计算对比发生率。本组行预防接种的儿童主

要出现了三种不良反应，分别是发热、红肿、腹泻。

１．４　统计学处理：采用 ＳＰＳＳ２４．０统计软件进行数

据分析，符合正态分布的计量资料以ｘ±ｓ表示，组间

比较采用ｔ检验；计数资料以率表示，组间比较采用

χ２检验，Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２　结果
２．１　两组预防接种配合度比较：观察组中４０例儿
童可配合完成预防接种，接种配合度是１００．０％。对
照组中有３６例儿童可配合完成接种，接种配合度是
９０．０％，其余４例儿童在预防接种过程中非常抵触，

最终无法完成预防接种工作。观察组预防接种配合

度高于对照组，差异有统计学意义（χ２＝４．２１１，Ｐ＝
０．０４０＜０．０５）。
２．２　两组家属满意度比较：观察组中 ４０例家属
对于预防接种工作均表示满意，家属满意度是

１００．０％。对照组中有３５例家属对于预防接种工作
表示满意，其余５例家属表示不满意，家属满意度是
８７．５％。观察组家属满意度高于对照组，差异有统
计学意义（χ２＝５．３３３，Ｐ＝０．０２１＜０．０５）。
２．３　两组家属认知水平比较：观察组儿童家属对于
接种目的、接种配合、接种禁忌和日常预防的认知水

平评分高于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），

见表１。

表１　两组家属认知水平比较（分，ｘ±ｓ）

组别 例数 接种目的 接种配合 接种禁忌 日常预防

观察组 ４０ ９．２３±０．１８９．２８±０．２１９．０１±０．１２ ９．０５±０．１３
对照组 ４０ ７．８４±０．２２７．７８±０．２６７．１５±０．２６ ７．４６±０．２１
ｔ ３０．９２７ ２８．３８５ ４１．０８１ ４０．７１６
Ｐ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

２．４　两组接种不良反应比较：观察组接种不良反应
发生率低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），

见表２。

表２　两组接种不良反应发生率比较［例（％）］

组别 例数 发热 红肿 腹泻 发生率

观察组 ４０ １（２．５０） ０（０．００） ０（０．００） １（２．５０）
对照组 ４０ ３（７．５０） ２（５．００） １（２．５０） ６（１５．０）
χ２ ３．９１４
Ｐ ０．０４８

３　讨论
接种疫苗是预防疾病的最主要途径，也是经济

有效的预防性手段。儿童的免疫系统尚未完善，且

发育不成熟，很难有效抵抗各类常见的传染性疾病，

尤其是儿童容易聚集，一旦聚集会造成疾病大面积

传播，影响儿童的身体健康和生长发育
［５］。根据国

家规定程序，从出生开始至６周岁为适龄儿童提供
计划免疫的疫苗接种服务，以降低儿童患传染性疾
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病的风险，提高全民的身体素质
［６］。儿童接种疫苗

后，疫苗会在体内产生抗体，并发挥出免疫作用，但

是疫苗本身是生物制品，受到生物特性以及接种缓

解、接种方法等诸多因素的影响，容易导致儿童在接

种疫苗后伴随出现系列不良反应症状，影响疫苗接

种的整体安全性，同时也增加了儿童家长的心理负

担
［７］。因此，在对儿童进行疫苗接种的同时，需要加

强对儿童的护理干预，提高儿童家长对于疫苗接种相

关知识的认知程度，最大程度上降低主观因素导致的

疫苗接种后不良反应发生率，保障疫苗接种工作的可

行性，确保疫苗接种工作的顺利推进和有序开展。

安全预防接种护理是有别于传统疫苗接种护理

的一种措施，以往儿童在接种疫苗时护理人员核对

儿童的基本信息，介绍接种疫苗后可能出现的不良

反应，并让家属在知情同意书上签字
［８］。儿童家属

对于疫苗接种缺乏系统、全面的了解，大多数家属只

意识到了接种疫苗的重要性，但并没有真正意识到

接种疫苗后可能会出现怎样的不良反应，甚至还有

一些家属对于接种疫苗的认知度非常低，没有对接

种疫苗引起高度重视
［９］。而安全预防接种护理的中

心思想在于体现出“安全”，保障疫苗接种工作的“安

全性”，只有安全的疫苗接种工作才能让而儿童家属

真正认可疫苗接种，才能够从整体上提高儿童的疫

苗接种率，同时也可以降低接种后不良反应的发生

率
［１０］。本次研究结果显示，经实施安全预防接种护

理的儿童其配合度更高，基本上均可以配合完成疫

苗接种工作，并且家属对于护理工作的整体满意度

较高，基本上均表示满意和认可。并且，家属对于疫

苗接种工作的认知水平也相对较高，儿童在接种疫

苗后出现的不良反应症状相对较少，上述几项研究

结果从不同方面体现出了安全预防接种护理的优势

与价值。分析原因：安全预防接种护理旨在为接种

疫苗的儿童家属提供全方位的护理服务，重点是对

其进行认知方面的干预，通过向儿童家属介绍接种

疫苗的相关知识、必要性、重要性、接种前后注意事项

等，可以让儿童家属明确疫苗接种的禁忌，提高家属的

认知程度和认知水平
［１１］。当家属了解到相关注意事

项后，可以在接种疫苗后更好地为儿童提供护理干预，

最大程度上保障儿童接种疫苗的安全性，积极预防接

种后不良反应的发生
［１２－１４］。并且，充分了解儿童在接

种前的一些基本情况，可以更全面地掌握儿童是否存

在疫苗接种禁忌，最大程度上保障接种工作的安全性。

通过布置舒适的、带有卡通图案的接种环境，可以安抚

儿童的哭闹情绪，提高接种配合度与成功率。

综上所述，儿童预防接种中实施安全预防接种

护理的效果显著，可保障疫苗接种工作的有序推进，

保障接种的安全性，有推广价值。
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