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【摘  要】目的：探究心理护理在减轻耳鼻喉科手术后疼痛程度的应用。方法：选取本院 2018 年 9 月 -2019 年 12 月
收治的 100 例耳鼻喉科手术患者作为研究对象，随机将患者分为试验组与对照组各 50 例，参照组实施常规护理，试
验组在参照组基础上加入心理护理。比较两组患者疼痛程度评分与护理满意度。结果：护理前两组患者疼痛程度评
分无统计学差异（P ＞ 0.05）；护理后试验组患者疼痛程度评分明显低于对照组，具有统计学差异（P ＜ 0.05）；
试验组患者护理满意度显著高于对照组，具有统计学差异（P ＜ 0.05）。结论：耳鼻喉科手术患者术后实施心理护
理可有效降低患者疼痛程度，提升患者护理满意度，临床应用价值较高。
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疼痛是人体自我保护的一种体现，特别是患者经

过手术后。患者手术后切口恢复时间较长且伴随剧烈疼

痛，严重影响患者舒适感以及术后恢复效果，所以提升

耳鼻喉科术后护理质量、减轻耳鼻喉科手术患者术后疼

痛程度至关重要。相关研究表明，耳鼻喉科手术后加强

对患者的心理护理可有效降低患者疼痛程度，改善患者

身心不适情况，提升患者治疗依从性与护理满意度 [1]。

本次研究选取 100 例耳鼻喉科手术患者随机分为两组，

分别实施常规护理与心理护理，现报道如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取本院 2018 年 9 月 -2019 年 12 月收治的 100

例耳鼻喉科手术患者作为研究对象，随机将患者分为试

验组与对照组各 50例。纳入标准：（1）患者病历信息

完整；（2）同意参与本次研究，并签订执行协议书。

排除标准：（1）患者存有精神病史；（2）患者合并肝、

肾等严重器官疾病；（3）患者合并恶性肿瘤；（4）患

者存在语言障碍。试验组中男性患者 31 例，女性患者

19 例，年龄范围 22-69 岁，平均年龄（38.23±4.12）

岁。其中耳科患者 16 例、鼻科患者 25例、喉科患者 9

例。对照组中男性患者 25例，女性患者 25例，年龄范

围 20-68 岁，平均年龄（42.67±13.45）。其中耳科患

者 17 例、鼻科患者 20例、喉科患者 23例。比较两组

患者上述资料，无统计学差异（P＞ 0.05）。

1.2 方法

对照组进行常规护理，护理人员遵循医嘱对患者

用药，定期为患者更换药物，保持患者创面干净，及时

消毒病房，防止患者出现交叉感染，定期更换患者床单、

被褥等物品。

试验组患者在对照组患者基础上加入心理护理，

具体如下：（1）介绍医院信息：患者入院后护理人员

及时向患者介绍医院环境与护理人员信息，帮助患者尽

快适应新环境；（2）健康宣教：患者入院治疗后因不

了解治疗流程，所以极易出现紧张、焦虑等负性情绪影

响治疗效果。护理人员需要及时与患者进行沟通，对患

者及家属进行健康宣教，告知患者疾病相关信息与治疗

方法，讲解过程中注意使用通俗易懂的语言，降低患者

心理戒备，告知患者换药的重要性，提升患者治疗依从

性；（3）加强社会知识：相关研究发现，患者家属与

朋友的情绪和行为会直接影响患者情绪 [2]。所以护理

人员在护理过程中需要告知患者家属与朋友多支持鼓励

患者，通过科学有效方式参与患者心理护理中，提升患

者疾病治愈信心；（4）疼痛护理：患者手术后会出现

明显疼痛，护理人员可以通过交流、播放轻音乐等方式

转移患者注意力，达到降低疼痛目的。如果患者疼痛感

受过于明显，可给予患者适当药物镇痛。

1.3观察指标

采用视觉模拟评分法评估两组患者护理前后疼痛

程度，满分为 10 分，分数与患者疼痛程度成正比，采

用本院自制的护理满意度调查表调查患者护理满意度，

主要包括非常满意、满意、不满意三个选项。总满意率

=（非常满意 +满意）/总例数×100%。

1.4 统计学方法

本研究采用 SPSS19.0 统计学软件进行分析，计量

资料以（x +s）表示，行t检验，数据结果以百分率（n.%）

表示，行 X2 检验，（P＜ 0.05）数据具有统计学意义。

2 结果

2.1 比较两组患者护理前后疼痛程度

护理前两组患者疼痛程度无统计学差异（P ＞

0.05）；护理后试验组患者疼痛程度评分明显低于参照

组，具有统计学差异（P＜ 0.05）。详见表 1。
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表 1两组患者护理前后疼痛程度比较（x +s，分）

组别 n 护理前 护理后

参照组 50 7.43±2.10 5.21±1.32

试验组 50 7.32±2.21 3.87±1.21

t - 22.244 11.733

P - 0.117 0.000

2.2 比较两组患者护理满意度

试验组患者护理满意度显著高于对照组，具有统

计学差异（P＜ 0.05）。详见表 2。

表 2两组患者护理满意度比较 [n（%）]

组别 非常满意 满意 不满意 总满意率

参照组

（n=50）

32（64.00）17（34.00）1（2.00） 49（98.00）

试验组

（n=50）

27（74.00）11（22.00）12（24.00）38（76.00）

X2 - - - 7.913

P - - - 0.000

3 讨论
疼痛可以直接刺激患者神经，剧烈疼痛可严重影

响患者身心建康。相比于人体其他部位，耳鼻喉分布着

大量神经，相对敏感，手术后患者会出现明显痛感。疼

痛感受不仅受到自身的敏感度、耐受度以及注意力等主

观因素影响，还会受到关怀、环境等客观因素影响，持

续疼痛可以影响患者睡眠质量与身心健康，不利于患者

病情恢复。相关统计得出，外科手术后 90% 的患者会出

现不同程度的疼痛感受，部分患者术后 48h 疼痛仍无缓

解，极大程度上影响患者治疗效果与生存质量 [3]。所

以术后配合有效护理措施、非常重要。

耳鼻喉科术后实施常规护理只能起到基础护理作

用，不能缓解患者疼痛。心理护理主要把患者作为护理

主体，护理人员全面干预患者心理健康，及时与患者进

行沟通，对患者进行健康宣教，将疾病相关知识以及治

疗过程讲解给患者，消除患者在治疗上带来的心理恐惧，

降低患者紧张情绪；护理人员需要为患者打造干净、舒

适的病房环境，术后采用聊天、播放轻音乐等方式转移

患者注意力，降低患者疼痛感受；如果患者疼痛感受较

强，可适当给予患者止痛药。经过研究显示，护理后试

验组患者疼痛程度评分明显低于对照组，具有统计学差

异（P＜ 0.05）；试验组患者护理满意度显著高于对照

组，具有统计学差异（P＜ 0.05）。

4 结束语
综上所述，耳鼻喉科手术患者术后实施心理护理

可有效缓解患者紧张、焦虑等负性情绪，降低患者疼痛

感受，提升护理人员服务质量，值得临床推广与应用。
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