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在晚期肺癌患者的疼痛管理中应用护理干预的效果分析
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【摘 要】：目的：针对晚期肺癌患者的疼痛管理中采用护理干预措施产生的应用效果做出分析。方法：研究对象共计 82 例，

均为本院在 2019年 6 月到 2020 年 6 月期间收治得到晚期肺癌患者，通过单双号分组的方式将患者随机分入两组，一组为参

比组，应用常规护理方法；另一组为实验组，应用常规联合疼痛护理干预方法，对两组护理效果展开研究。结果：实验组不

同阶段疼痛程度评分结果、负面情绪统计结果均较参比组更低，P＜0.05；患者总满意度较参比组更高，P＜0.05。结论：临床

在应用常规护理的同时，配合疼痛护理干预能够对晚期肺癌患者的疼痛管理工作带来积极意义，适合大力推广使用。
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肺癌在临床中的发病率极高，由于发病初期症状并不显

著，因此很多患者都是发展到中晚期后才经临床确诊，该疾

病的发病率正处于逐年递增的态势[1]。当患者病情发展到晚

期后，其机体会出现刺痛、闷痛、隐痛或胀痛的感受，不断

会对其睡眠质量、食欲产生一定的影响，同时还会导致患者

出现多种负面情绪，不利于临床诊治工作的开展，也危害到

患者的生活质量[2]。因此需强化患者疼痛管理工作，其中运

用疼痛护理干预措施能够将此问题有效改善，本文也将由此

展开分析，具体如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

患者入组时间自 2019年 6 月到 2020 年 6 月，均经过临

床诊断符合晚期肺癌患者的患病标准，共计入组 82例。经

单双号分组后，患者被随机纳入参比组和实验组中，每组均

为 41例。参比组男性患者共 25 例，女性患者共 16 例，年

龄范围 36周岁到 75 周岁之间，均值（58.14±2.03）周岁；

实验组男性患者 24例，女性患者 17 例，年龄范围在 35 周

岁到 74周岁之间，均值（58.02±1.98）周岁。比对二组基

本资料无差异，P＞0.05，可展开分析。

1.2 方法

参比组应用常规护理方法，实验组以此为基础，应用疼

痛护理干预方法，内容如下：（1）健康知识普及：为患者

讲解疼痛产生的原因，提高其对于疼痛的认知程度，并逐步

引导其强化自我管理行为，从而降低自身对于疼痛产生的刺

激作用。（2）环境护理：患者入院后，对周围环境会产生

一种陌生的感觉，进而诱发负面情绪的产生，此时需加强病

房内环境的护理工作，营造出温馨舒适的分为，确保患者心

情更加愉悦，使多巴胺分泌量能够增加，从而缓解其疼痛症

状。（3）疼痛护理：一方面，遵照医嘱指导患者正确运用

镇痛药物，另一方面，护理人员可通过注意力转移的方式缓

解患者疼痛症状。包括按摩、听音乐、适当运动等，同时也

能够确保患者心态更加乐观，负面情绪逐步改善。

1.3观察指标

（1）针对不同阶段患者疼痛程度变化做出比较和分析，

该指标运用视觉模拟疼痛量表（VAS）做出评价，评分结果

从 0 分到 10分不等，分值结果与患者疼痛程度呈正相关，

即分值高，疼痛严重。评价阶段包括护理前，护理一周以及

护理四周。

（2）针对患者负面情绪在护理前后的变化情况作出比

较和分析，评价指标涵盖抑郁情绪评分以及焦虑情绪评分两

种，抑郁情绪评分利用 SDS 评价量表获取，分值跨度 20 分

到 80 分，分值与抑郁情绪呈正相关；焦虑情绪评分利用 SAS

评价量表获取，分值跨度同为 20分到 80 分，分值高，表示

焦虑情绪严重。

（3）针对患者满意度情况作出比较和分析，评价指标

涵盖十分满意，比较满意以及不满意三种，由患者匿名填写

院内自拟问卷调查表获得，总满意度计算方法为“1-不满意

度”

1.4数据处理

此次研究中的相关数据均通过 SPSS22.0统计学软件做出

处理，包括计量资料（x±s）和计数资料（n，%），分别

利用 t 检验以及 x²检验，以 P＜0.05 视为检验结果存在统计

学意义。

2 结果

2.1组间不同阶段患者疼痛程度评分变化比较结果

实验组与参比组在护理前，其疼痛程度评分均无明显差
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异，P＞0.05，经护理后，实验组不同阶段评分结果均显著低

于参比组，P＜0.05，见表 1。

表 1 两组间患者疼痛程度评分在不同阶段的对比情况

（分，x±s）

组别 例数 护理前 护理一周 护理四周

实验组 41 7.19±1.36 5.02±1.41 2.89±1.13

参比组 41 7.17±1.40 6.25±1.29 4.10±0.91

t 值 0.0656 4.1211 5.3401

P值 0.9479 0.0001 0.0000

2.2 组间护理前后患者负面情绪评分变化比较结果

组间护理前指标无差异，P＞0.05；护理后实验组均低于

参比组，P＜0.05，见表 2。

表 2 两组间患者负面情绪在护理前后的对比情况（分,x±s）

组别
例

数

抑郁情绪评分 焦虑情绪评分

护理前 护理后 护理前 护理后

实验

组
41

64.15±

2.69

25.46±

2.19

65.02±

2.44

25.37±

2.32

参比

组
41

64.22±

2.73

36.15±

2.80

65.11±

2.28

35.94±

2.41

t 值 0.1169 19.2558 0.1725 20.2321

P值 0.9072 0.0000 0.8634 0.0000

2.3 组间患者满意度评价结果

实验组患者总满意度较参比组明显更高，P＜0.05，见表

3。

表 3 两组间患者总满意度的对比情况[n（%）]

组别
例

数
十分满意 比较满意 不满意

患者总满

意度

实验

组
41 19(46.34%) 21(51.22%) 1(2.44%) 40(97.56%)

参比

组
41 15(36.59%) 18(43.90%) 8(19.51%) 33(80.49%)

x²值 - - - 6.1157

P值 - - - 0.0133

3 讨论

当肺癌患者处于晚期阶段时，往往会出现癌细胞向远处

转移或向局部进展的情况，病灶部位的增多会导致患者自身

机体疼痛症状不断提升，进而承受较为巨大的痛苦，不但对

机体来带严重伤害，同时也会导致其出现多种负面情绪[3]。

临床常用方法多药物镇痛为主，虽然短时间会产生较好

的镇痛效果，但是依然会反复出现，且随着疼痛症状的不断

增加，用药剂量也会进一步上升，随之而来的便是患者耐药

性的增加，对镇痛效果带来诸多影响[4]。在对患者施以疼痛

护理的过程中，护理人员能够通过健康知识普及、环境管理

等诸多方面开展护理工作，不断促进患者认知度、配合度的

提升，因此在临床中具有重要的应用价值。

此次研究数据结果显示，比较组间不同阶段疼痛程度评

分、负面情绪以及护理总满意度，实验组相较于参比组均明

显更佳，P＜0.05。

综上所述，临床在对晚期肺癌患者实施疼痛管理过程

中，运用疼痛护理干预方式能够显著提升其护理效果，患者

疼痛症状能够得到良好缓解，负面情绪得到显著改善，护理

满意度也会大大提升。
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