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综合护理干预对椎管肿瘤患者术后疼痛的作用探讨

吴会丽 秦 琴*
华中科技大学同济医学院附属协和医院神经外科 湖北武汉 430022

摘 要：目的：使用综合护理的方式对椎管肿瘤患者进行护理，探究其对于术后疼痛的作用效果。方法：抽选我院收治的相

关患者总计 65例，分为两个实验小组，即实验 A组（42例）和实验 B组（43例），比较两组患者的 SAS和 SDS分值。比

较两组患者的 NRS评分。比较两组患者的镇痛药物使用情况。调查患者的满意情况。结果：实验 B组患者的 SAS得分比较

小一些，实验 B组患者的 SDS得分比较小一些。综合来看，实验 B组患者的心理状态比实验 A组患者的心理状态较好一些。

实验 B组患者的 NRS评分比较低一些。实验 A组总共有 29例患者使用镇痛药物，其所占比例为 69%；实验 B 组总共有 14

例患者使用镇痛药物，其所占比例为 32.6%，则实验 B组患者使用镇痛药物的情况较少。实验 A组患者对护理人员的满意

度评分低于实验 B组。结论：综合护理在本次研究中的效果较好，减少患者的痛苦感，同时能使患者降低因疼痛带来的焦

虑以及忧郁感，促进患者的后续康复治疗，值得推崇。
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Effect of comprehensive nursing intervention on postoperative pain in patients with spinal
canal tumors
Huili Wu Qin Qin*
Department of Neurosurgery, Union Hospital Affiliated to Tongji Medical College, Huazhong University of Science and
Technology, Wuhan 430022, Hubei Province
Abstract: Objective: To explore the effect of comprehensive nursing on postoperative pain in patients with spinal canal tumors.
Methods: A total of 65 related patients admitted to our hospital were randomly selected and divided into two experimental groups,
namely experimental group A (42 cases) and experimental group B (43 cases). The SAS and SDS scores of the two groups were
compared. The NRS scores of the two groups of patients were compared. Compare the use of analgesic drugs between the two
groups of patients. Investigate patient satisfaction. Results: The SAS scores of patients in experimental group B were lower, while the
SDS scores of patients in experimental group B were lower. Overall, the psychological state of patients in experimental group B is
better than that of patients in experimental group A. Patients in experimental group B had lower NRS scores. A total of 29 patients in
experimental group A were treated with analgesics, accounting for 69% of the total; A total of 14 patients in experimental group B
used analgesics, accounting for 32.6% of the total. However, patients in experimental group B rarely used analgesics. The satisfaction
score of patients in experimental group A on nursing staff was lower than that in experimental group B. Conclusion: Comprehensive
nursing has a good effect in this study, reducing patients' sense of pain, reducing anxiety and depression caused by pain, and
promoting follow-up rehabilitation treatment for patients, which is worthy of praise.
Keywords: Comprehensive nursing; Spinal canal tumors; Postoperative pain

椎管肿瘤通常也被叫做脊髓肿瘤，其主要发生于脊髓或

是椎管内与脊髓临近的组织中。通常情况下，治疗椎管内肿

瘤一般采用手术治疗的方法，术后可采用放化疗进行辅助治

疗。由于疾病等因素导致患者在手术之后出现较大的疼痛感，

不利于患者的预后恢复，所以应使用合适的护理方式对患者

的疼痛感进行关注。本次研究使用综合护理的方式对椎管肿

瘤患者进行护理，探究其对于术后疼痛的作用效果，现报告

如下。

一、资料和方法

1.资料

抽选我院 2022 年 1月至 2022年 12月期间收治的椎管

肿瘤患者总计 85例，其中男性患者总共有 47例，女性患者

总共有 38例，年龄范围 37至 61岁，均龄（46.3±3.54）岁。

使用计算机乱序法将所选取的患者入院顺序打乱，并进行重

新分组，分为两个实验小组，即实验 A 组和实验 B 组。实

验 A组总共 42例患者，实验 B组总共 43例患者。实验 A

组和实验 B 组患者的基本信息作比较，无差别，可进行对

比研究，P＞0.05。
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纳入标准：（1）经相关影像学诊断，所选取的研究对象

均符合椎管肿瘤的诊断标准，并且均使用手术治疗；（2）所

选取的研究对象参加研究均属自愿；（3）患者无手术禁忌症；

（4）签订知情同意书。

排除标准：（1）排除患有精神疾病的患者；（2）排除依

从性较差，并且中途退出的患者；（3）排除患有其他重型疾

病并且对本次研究结果有影响的患者。

2.方法

实验 A组患者运用常规护理服务，对患者进行常规术

前准备护理以及术后止疼护理等。

实验 B 组患者使用综合护理干预，其主要内容如下：

第一，健康教育。多数患者对自身的疾病以及手术治疗的认

知不足，护理人员需为患者具体说明其所患疾病的发作原因，

所患疾病的分类，对此类疾病的预防以及对此类疾病的治疗

方法等知识，如此可使得患者能对自身所患疾病具有一定的

知晓度，减少患者对疾病的未知感以及茫然感，配合治疗[1]。

同时患者家属更应知晓相应的健康知识，以此对患者以后的

生活习惯进行良好的监督，使得患者在生活中能更好地约束

自己，以此预防其他相关疾病的产生，并且对自身的疾病进

行控制，避免出现恶化的情况。对于此类疾病的健康知识宣

传可制作出健康手册，列出患者的有益之处以及禁忌之处，

方便患者及家属随时查阅与判断。第二，心理护理。多数患

者会不适应患病的状态，非常容易表现出害怕、焦急、忧郁

等不佳心理状态，使得生活质量下降。特别是年龄较大的患

者以及女性患者，其心理建设相对于较差一些，情绪比较脆

弱和敏感，由此加大产生不佳的心理状态以及情绪的概率。

面对患者的各种不同的心理情绪，护理人员应针对性地加以

开导，同时引导患者及时并勇敢的表达出自己不适感，并且

教授患者如何表述自身的疼痛感，以便护理人员及时识别，

及时给予患者帮助，以增加患者的安全感以及对护理人员的

信任感[2]。护理人员可多与患者进行接触，表达关心与安抚，

同时向患者展现治疗以及恢复效果较好的病例，并且对患者

进行语言鼓励，提升患者治疗的信心。护理人员应给予患者

家人般的温暖，通过交流了解患者的爱好以及愿望，尽力帮

助患者实现。同时护理人员可建议患者多参加文娱活动或者

做自己喜欢做的事情，避免对疾病的过度关注，对患者的后

续恢复不利。第三，环境护理。患者的所处的环境需保持安

静并且应时刻保持清洁，进行消毒。护理人员可根据患者的

疾病情况，将相关医疗仪器等的声音减轻；在患者的睡觉时

间，可将病房的窗帘以及患者病床的床帘拉上，在夜间也可

对灯光进行调节；护理人员在患者休息期间也应做到轻声说

话，轻拿物品，放轻脚步等，避免发出不必要的噪音[3]。患

者病房内的温度和湿度需调控在患者感到舒服的范围，同时

可在患者的病房里播放柔和的乐曲，促进患者睡眠。充足的

睡眠可保持较好的生命活力，而睡眠质量的好坏同样对于患

者的病情情况有影响，所以患者的睡眠质量也很重要。第四，

皮肤刺激。通过使用冷敷与热敷的方式对患者感到疼痛的部

位进行良性的刺激，以此缓解患者的肌肉僵硬情况以及肌肉

痉挛情况[4]。可在音乐声中指导患者放松肌肉，调整呼吸节

奏，使得患者处于冥想的状态，回忆美好的事物，以此暂时

忘却疼痛感。第五，疼痛护理。根据患者的疾病情况，面部

表情以及表现出的症状等，对患者的疼痛感程度，部位等进

行判断，根据患者的情况给予患者相应的止痛药物，告知患

者正确的服药药量及时间，评估患者用药后的疼痛感，或者

使用其他方式进行止痛，包括物理疗法，按摩疗法等。如果

患者出现不良情况，则立即进行相应的处理。同时可引导患

者及时并勇敢的表达出自己不适感，并且教授患者如何表述

自身的疼痛感，以便护理人员及时识别，及时给予患者帮助。

可使用分散注意力的方式，鼓励患者进行看书等活动，避免

将全部的关注放于疼痛感；如果患者在卧床睡眠时感受到较

为强烈的疼痛感，则需改变体位，使得腰椎避免出现压迫等

情况[5]。

3.观察指标

根据实验要求，第一，比较两组患者的 SAS和 SDS分

值。SAS 和 SDS即为国际上专用的心理测试表，即焦虑测

试量表(SAS)和抑郁量表(SDS)，用问卷的形式使得患者通过

回答问题对心理状态进行测试。第二，比较两组患者的 NRS

评分，即数字分级评分法，进行患者的疼痛感评分，评分越

大，则患者的疼痛感越强烈。第三，比较两组患者的镇痛药

物使用情况。第四，调查患者的满意情况,其选项主要有态

度、专业度、细心度、疼痛管理、沟通。每个选项有对应的

题目设置，每道题的得分数值为 1到 5分，得分越低，则满

意度越低。调查问卷一共有 100分值，其中态度共 25分，

专业度共 20分，细心度共 15分，疼痛管理共 20分，沟通

共 20分。

4.统计学方法
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研究数据使用 SPSS21.2软件处理，使用 t 值查验分析，

P＜0.05差异具有统计学意义。

二、结果

1.比较两组患者的 SAS 和 SDS分值

根据实验数据可得，实验A组患者的 SAS得分为（50.37

±5.55），实验 B 组患者的 SAS 得分为（50.38±4.45），则

实验B组患者的SAS得分比较小一些。实验A组患者的SDS

得分为（40.34±3.11），实验 B组患者的 SDS得分为（41.25

±3.22），则实验 B组患者的 SDS得分比较小一些。综合来

看，实验 B组患者的心理状态比实验 A组患者的心理状态

较好一些，P＜0.05，实验数据如下表 2-1所示：

表 2-1比较两组患者的 SAS 和 SDS分值

组别 病例数 SAS（分） SDS（分）

A组 42 50.37±5.55 50.38±4.45

B组 43 40.34±3.11 41.25±3.22

p <0.05 <0.05

2.比较两组患者的 NRS评分

根据实验数据可得，实验 A组患者的 NRS评分为（4.73

±1.23），实验 B组患者的 NRS评分为（2.42±1.06），则实

验 B组患者的 NRS评分比较低一些，P＜0.05，实验数据如

下表 2-2所示：

表 2-2比较两组患者的 NRS评分

组别 病例数 NRS评分

A组 42 4.73±1.23

B组 43 2.42±1.06

p <0.05

3.比较两组患者的镇痛药物使用情况

根据实验数据可知，实验 A组总共有 29例患者使用镇

痛药物，其所占比例为 69%；实验 B组总共有 14例患者使

用镇痛药物，其所占比例为 32.6%，则实验 B 组患者使用镇

痛药物的情况较少，P＜0.05，实验数据如下表 2-3所示：

表 2-3比较两组患者的镇痛药物使用情况（%）

组别 病例数 使用情况

A组 42 29（69.0）

B组 43 14（32.6）

p <0.05

4.两组患者对护理的满意度比较

根据调查结果可知，实验 A 组患者对护理人员的满意

度评分低于实验 B组，P＜0.05，实验数据如下表 2-4所示：

表 2-4两组患者对护理的满意度比较

组

别

病例

数
态度 专业度 细心度 疼痛管理 沟通

A
组

42 13.59
±4.93

13.72±
2.67

8.76±
2.72

10.43±
3.62

11.21±
1.78

B
组

43 19.47
±3.45

16.45±
2.47

13.83±
1.56

14.63±
3.38

16.32±
2.82

p <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

三、结论

疼痛感的产生具有多种因素，比如疾病的原因，手术的

原因，患者心理状态的变化等，所以对于患者的疼痛感应使

用合适的护理方式。传统的镇痛方式时使用镇痛药物，虽然

对患者的疼痛感有一定的效果，但是部分药物不容易排出，

容易在人体内部形成堆积，由此对患者的身体造成二次伤害。

而本次研究中通过护理的方式，从多方面对患者的情况进行

关心，多使用物理的方式对患者进行镇痛，以此达到减少药

物使用的目的。根据本次实验结果可知，实验 B 组患者的

心理状态比实验 A组患者的心理状态较好一些。实验 B 组

患者的 NRS评分比较低一些。实验 B组患者使用镇痛药物

的情况较少。实验 A组患者对护理人员的满意度评分低于

实验 B组。由此可见，综合护理在本次研究中的效果较好，

减少患者的痛苦感，同时能使患者降低因疼痛带来的焦虑以

及忧郁感，促进患者的后续康复治疗，值得推崇。
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