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【摘  要】：目的：探究舒适护理作用于重症胰腺炎患者胃肠减压期间的效果。方法：收集90例2022年1月-2023年1月于我

院收治的重症胰腺炎患者，在入院后均接受胃肠减压，随机分成2组，对照组应用常规护理，观察组应用舒适护理，比较

两组护理效果。结果：观察组患者POMS评分、不良反应发生率比对照组低（P＜0.05）；干预后两组患者舒适度评分均比

干预前有了提高，但观察组患者提高幅度明显优于对照组（P＜0.05）。结论：在重症胰腺炎患者胃肠减压期间应用舒适护

理，可以减轻患者的个人情绪，在提高患者的舒适度和降低不良反应发生率方面效果显著。
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Application Effect of Comfort Nursing During Gastrointestinal Decompression in Patients 
with Severe Pancreatitis
Simin Wu
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Abstract: Objective: To explore the effect of comfort nursing during gastrointestinal decompression in patients with severe 
pancreatitis. Methods: 90 cases of patients with severe pancreatitis admitted to our hospital from January 2022 to January 2023 were 
collected. All patients received gastrointestinal decompression after admission and were randomly divided into two groups. The 
control group applied routine nursing, and the observation group applied comfort nursing, comparing the nursing effect of the two 
groups. Results: POMS score and incidence of adverse reactions in the observation group were lower than that in the control group (P 
<0.05). However, the comfort score in both groups was higher than before the intervention, but the improvement in the observation 
group was significantly better than that in the control group (P <0.05). Conclusion: Applying comfort nursing during gastrointestinal 
decompression to patients with severe pancreatitis can reduce their personal emotions and improve their comfort and reduce the 
incidence of adverse reactions.
Key words: Comfort nursing; Severe pancreatitis; During gastrointestinal decompression; Application effects

重症胰腺炎是一种高风险的临床疾病，主要症状是持

续的高热，通常情况下高热会维持 3 ～ 5 天，同时会出现

严重的代谢紊乱、脱水等症状，若没及时采取有效的治疗，

会引起代谢性碱中毒，威胁到患者的生命 [1]。重症胰腺炎

临床常用胃肠减压治疗，但是在治疗期间患者会出现饥饿

感、疼痛、高热等不适感，患者难免会出现焦虑、烦躁等

负面情绪，甚至部分患者会抗拒治疗，进一步影响到临床

治疗效果。因此在对患者进行胃肠减压治疗期间，同时采

取有效的护理干预，缓解其不适症状，提高患者的身心舒

适度，进一步提高临床整体治疗效果，促进患者的康复 [2]。

对胃肠减压治疗患者采取合理有效的护理方案是医学界重

点关注的医学课题。因胃肠减压治疗引起的精神和生理上

的不适，对患者的治疗配合度和满意度造成很大的影响。

应用胃肠减压辅助护理已经不能够满足临床的护理需求，

需要探索一种新的护理方式来提高患者的改善患者的不适

感，提高其治疗依从性。舒适护理是一种个性化的护理方案，

更加关注于使患者生理和心理方面达到一种愉悦的状态，

护理目标是尽可能降低患者的不适程度，与常规护理模式

相比，更加重视以临床患者为中心和以人为本的护理理念
[3]。为此，选择我院收治的重症胰腺炎患者，观察舒适护理

带来的成效结果。

11资料与方法资料与方法

1.1 研究对象

收集 90 例 2022 年 1 月 -2023 年 1 月于我院收治的重

症胰腺炎患者，随机分 2 组，对照组男 24 例，女 21 例，

年龄 56-69 岁，平均年龄（62.12±2.33）岁，病程均值

（1.04±0.04）年；观察组男 22 例，女 23 例，年龄 56-68 岁，

平均年龄（62.64±2.74）岁，病程均值（1.05±0.06）年。

纳入标准：①所有研究者证实为重症胰腺炎；②伴有

休克症状，存在烦躁不安现象；③存在腹膜刺激、腹肌强

直等症状；④血糖水平超出 11.2 mmol/L，血尿中淀粉酶骤

降，血钙明显降低 2 mmol/L；⑤就诊信息、个人联系方式

等资料齐全。排除标准：①智力障碍或患有精神疾病；②

凝血功能障碍；③支气管哮喘；④心肌梗死；⑤不能与医

护人员进行正常交流；⑥肝脏、肾脏功能不全者；⑦心力

衰竭；⑧患有恶性肿瘤或传染性疾病；⑨以往有肺部手术。

1.2 治疗方法

两组患者在入院后均实施胃肠减压治疗，首先把排气

孔打开，以负压方式进行一次胃肠道减压，把排气孔关闭。

之后把胃肠减压器与胃管末端相连接。开启胃肠减压器的

开关，妥善固定引流管。把管道标识粘贴在胃肠减压器末

端 5 cm 部位，指导患者取舒适的体位，并向其讲解与胃肠
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减压治疗有关的注意事项，同时还要对有无并发症进行观

察，治疗时间为 10 天 [4]。

对照组。常规护理：在进行胃肠减压的过程中，对患

者的体征进行监控，并遵照医嘱对其展开相应的治疗和护

理。

观察组。舒适护理：（1）提供舒适的环境护理。美化

病区环境，及时清洁病房，定期开窗透风，保持室内空气

流通，注意室内温湿度，合理调节病房的亮度，护理人员

做到说话轻、走路轻，把设备的音量调到最低，为患者提

供安静、舒适的住院环境 [5]。（2）提供舒适的体位护理。

帮助患者做屈膝侧卧位、弯腰等动作，使患者的身体更加

舒适，并及时帮助患者按摩肢体以及腰部，促进血液循环，

按时协助患者翻身、叩背，根据患者的具体情况，指导患

者在床上自主进行运动锻炼，从而达到预防压疮、血栓形

成的目的 [6]。（3）提供胃肠减压护理。合理摆放管道，并

做好管理工作。加强查房次数，对导管的形态进行仔细观察，

防止出现弯折、脱落等异常情况，使用生理盐水进行冲洗。

妥善固定胃管，并注意更换胶带的位置，以防止因长时间

对一个部位进行受压变形，如果患者留置胃管时间较长，

需要做好口腔护理工作，给予患者用温水漱口，减轻咽部

疼痛。（4）提供舒适的疼痛管理。对患者的疼痛做出综合

性的评估，根据评估结果采取相应的护理方案，若患者疼

痛程度轻微，帮助患者对疼痛有一个正确的认识，并采用

多种方式对其进行行为干预，以减轻疼痛。通过观看视频、

与患者聊天等方式转移患者注意力。指导患者正念冥想、

深呼吸等方式，耐心引导患者进行锻炼，让其进入一种深

入放松的状态，缓解其精神压力，减轻其疼痛感。若患者

疼痛剧烈，遵医嘱给予患者应用止痛药物，当疼痛减轻后，

立即停止服用。（5）提供舒适的心理护理。要站在患者的

角度看待问题，在与患者沟通时使用平和的语气，面带微

笑，在谈话中给予患者更多的安慰和鼓励，列举成功案例

来提高患者的治疗信心。若患者的配合度不高，对其展开

疾病方面的健康宣教，对患者和家庭成员详细讲解胃肠减

压治疗的重要性以及效果，充分告知患者胃肠减压治疗的

具体流程以及注意事项，尽可能消除患者对治疗的恐惧感，

稳定患者的情绪。与此同时，将患者的家庭关系和社会关

系充分利用起来，家庭成员多陪伴患者，激励和安慰患者，

缓解患者的消极情绪，进一步提高治疗配合度。

1.3 评价标准

1.3.1 选用心境状态量表（POMS）评定两组患者的情

绪表现，情绪表现越严重，所对应分值就越高。

1.3.2 选用我医院的编制评定量表测评患者干预前 / 后
的身体和精神方面舒适度，其分值与患者的主观舒适成正

比。

1.3.3 对比两组患者不良反应发生率，常见的不良反应

有咽痛、血栓、压疮。

1.4 统计学方法

SPSS 23.0 处理数据，t 作用是：检验计量资料，其表

现形式是（ sx ± ），χ2 作用是：检验计数资料，其表现
形式是 [n（%）]。P ＜ 0.05，差异显著。

22 结果结果

2.1POMS 评分分析

观察组患者 POMS评分比对照组低（P＜ 0.05），见表 1.

表 1 对比两组患者 POMS 评分（ sx ± ，分）

分组 例数 焦虑和紧张 迟钝与疲劳 活力与精力 迷茫与慌乱 气馁与抑郁

对照组 45 40.54±5.34 39.84±4.24 39.64±4.72 39.75±4.38 39.29±4.78
观察组 45 31.73±4.83 30.82±4.54 29.55±3.89 29.97±3.12 31.16±3.06

T值 7.739 9.937 8.526 9.835 7.354

P 值 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

2.2 舒适度评分

对照组干预前 /后的舒适度评分分别是（51.43±5.42）分、

（74.82±6.29）分；观察组患者干预前 / 后的舒适度评分分

别是（51.37±5.36）分、（85.35±7.55）分。干预后两组患

者舒适度评分均比干预前有了提高，但观察组患者提高幅

度明显优于对照组，（t ＝ 6.835，P ＜ 0.05）。

2.3 不良反应发生率

对照组 45 例患者中不良反应发生例数共 10 例，发生

率为 22.22%，分别是 4 例压疮、3 例血栓、3 例咽痛；观

察组 45 例患者中仅有 1 例出现咽痛，不良反应发生率为

2.22%，对照组比观察组不良反应发生率高，（X2 ＝ 5.034，
P ＜ 0.05）。

33 讨论讨论

护理与治疗是紧密联系的，尤其是在临床上护理中，

对改善患者生理心理状况，提高整体治疗效果起着至关重

要的作用 [7]。重症胰腺炎患者在接受胃肠减压治疗期间，

经常会出现不适感，不同患者不适程度存在差异性，但是

均会影响到患者的治疗依从性，对患者的整体治疗效果与

生活质量有很大影响，患者会出现较多的负面情绪、睡眠

质量差、体力恢复缓慢等情况 [8]。为了减轻患者的心理压

力，使其的身体和精神都得到改善，减少不良反应的发生，

护理工作应该体现出科学、人本的护理理念，注重改善患

者的身心状况。干预之后观察组的 POMS 评分比对照组低。

由此可以看出，对患者进行舒适护理干预，所以显著改善

患者的个人情绪。干预之后观察组舒适度评分明显比对照

组高。说明采用舒适护理的患者心理和身体上都获得较大

的舒适度。与对照组相比，观察组不良反应发生率更低。

由此可以看出，胃肠减压治疗期间采用舒适护理在降低不

良反应发生率方面效果显著。

伴随着人们对健康观念的重视以及医学模式的转变，

临床护理工作也有了很大的改变，为临床患者提供舒适护

理是当前的发展趋势 [9]。舒适护理不仅能体现在护理人员

的专业技能操作、言谈举止、护理水平，同时更可以体现

出护理人员对患者的真情实感，给予患者悉心的照料，倾

注更多的责任心、信心、爱心与耐心 [10]。舒适护理模式注

重提高患者身体和精神方面的舒适度，使患者可以感受到

如亲人般的温暖，让患者的心理上获得满足，为临床治疗
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的顺利开展创造有利条件。在此次研究中为重症胰腺炎患

者胃肠减压治疗期间提供舒适的环境护理、体位护理、疼

痛管理、胃肠减压护理以及心理护理等内容，这种护理模

式不仅是胃肠减压辅助护理的补充和升级，同时有利于改

善患者生理和心理方面的舒适度，进一步提高护理质量。

环境护理中合理调节病房的温度、湿度、光线，通过对病

房环境的优化管理，进一步提高患者身体和精神方面的舒

适度。指导患者取舒适的体位，不仅可以提高患者身体上

的舒适度，同时可以防止压疮和血栓的形成，降低不良反

应的发生率。胃肠减压的护理重点是对导管的护理管理，

维持导管的形态，确保胃肠减压治疗的安全性。与此同时，

在舒适护理中注重到每一个细节，例如妥善固定导管，不

仅可以使患者感到舒适，而且看起来更有美感，充分体现

出人性化护理的特点，护理人员全心全意地为患者服务。

疼痛护理的主要目的是减轻患者的疼痛感，对止疼药

物的使用非常重视。在患者疼痛轻微时，尽量采用心理疏

导等方式来缓解疼痛，减少止痛药物的使用，临床更加安全。

帮助患者的心理波动，及时进行心理疏导，目的是减轻患

者的负面情绪和心理压力。同时给予患者更多的尊重和理

解，真诚地对待每一名患者，引导患者走出误区，帮助患

者树立治疗自信心，使患者的心理处于最佳状态，能够积

极配合临床治疗。嘱咐患者家人多用激励性的语言，为患

者提供更多家庭方面的情感支持，帮助患者解除精神方面

的困扰。在进行各项护理服务工作时尊重患者，尽可能地

使用尊称，语言亲切。通过医护人员对悉心照顾，可以使

患者有一种心理的满足感和安全感，进一步提高患者的配

合度，提高临床治疗效果。作为院方，在大力推广舒适护

理模式，加强对医护人员的培训工作，讲解舒适护理的内

容与重要性，使其可以充分做到以临床患者为中心，多考

虑患者的感受，不断提高护理知识与专业技能水平，给予

患者更好的护理体验。

综上，在胃肠减压治疗期间实施舒适护理，可以减少

重症胰腺炎患者的主观感受，对改善患者的舒适度，减少

副作用有明显作用，是一种值得推广的方法。
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