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医学研究 

分析护理干预对普外科术后疼痛的影响效果 
由文萍*  于翔诚 

（平度市人民医院普外二科  山东  266700） 

摘要：目的：对普外科术后采用护理干预对疼痛的影响程度进行探究。方法：选择我院普外科2018年11月—2019年11月收治的患者150例，

并按照其采用的不同的护理措施均分为采用常规护理的对照组和采用护理干预的研究组各75例，护理后对两组患者的疼痛情况进行对比。

结果：护理后，两组患者的疼痛程度都有所减轻，术后6h两组患者的疼痛情况无统计学差异（P＞0.05），在术后1d及3d的时间点，研究组

患者的的VAS评分优势则更加显著P＜0.05）。结论：普外科患者术后采取护理干预措施，可使其疼痛程度较大程度减轻，在临床护理中具

有显著的效果。 
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普外科术后疼痛指的是因手术的一系列操作损伤到组织后而
使患者因各种疼痛刺激而产生的消极感受，是一种对组织细胞的病
理反映，也是一种机体自我防御和保护的本能反映。传统的普外科
术后疼痛护理主要是严格遵照医嘱，但对于患者术后疼痛的缓解并
不能达到预期。相关研究显示，对术后患者加强疼痛护理可较大程
度的减轻患者的疼痛感，促使其快速康复。本文研究选择我院普外
科 2018 年 11 月—2019 年 11 月收治的 150 例患者，分组讨论了不
同组别采用不同护理措施对患者术后疼痛程度的影响，获得良好成
效，具体报道为： 
1.资料与方法 

1.1一般资料 

选择我院普外科 2018 年 11 月—2019 年 11 月收治的患者 150
例为研究对象，并按照其采用不同的护理措施均分为对照组和研究
组。对照组男女患者比例为 38:37；患者年龄从 20 岁至 70 岁不等，
均龄为（41.5±6.0）岁。研究组男女患者比例为 39:36；患者年龄
从 21 岁至 72 岁不等，均龄为（42.3±6.5）岁。比较两组患者的一
般资料统计学差异不明显（P＞0.05），具有可比性。 

1.2方法 

给予对照组患者常规的护理措施，研究组患者术后实施护理干
预，主要包括：（1）健康宣教：护理工作中离不开健康宣教，因为
患者缺乏疾病相关知识，所以极容易在治疗的过程中产生焦虑、抑
郁等各种心理问题，所以护理人员需把疾病的相关知识向患者详细
的讲解，使其在了解普外科及相关疾病的治疗、注意事项等的基础
上，减少负面情绪；（2）心理护理：护理人员在术前应该和患者进
行良好的交流和沟通，尽可能详细的为患者讲解手术治疗的意义和
重要性，而且还需为患者讲解其病情症状及知识，促使患者在了解
自身疾病的基础上全面的认识手术治疗；（3）术后疼痛护理，术后
护理人员应该指导患者及家属科学护理方法，促使患者对疼痛的控
制能力不断提升。因为良好的姿势对病情恢复有利，患者首次下床
活动时需把床头抬高， 

按照侧卧位、坐位以此开始锻炼，直到可以自如下床活动；叮
嘱患者在做深呼吸或咳嗽动作时需先把切口按住，尽可能不牵拉到
缝线，使伤口的疼痛程度减轻；并对引流管加强护理，避免其出现
扭曲、压迫、牵拉等情况。 

1.3观察判断指标 

采用视觉模拟评分法（VAS）对本次研究结果进行评价，对术
后两组患者 6h、1d 及 3d 等不同时间点内的疼痛评分情况并进行对
比。 

1.4统计学分析 

本文研究过程中所涉及到的相关数据都采用统计学软件
SPSS19.0 进行分析和处理，计量资料采用（ sx ± ）表示，选择 t
进行相应的检验，两组对比得到的统计学差异用 P＜0.05 表示。 
2.结果 

如表 1 所示，采用相应的护理方式后，两组患者的疼痛程度都
有所减轻，术后 6h 两组患者的疼痛情况无统计学差异（P＞0.05），
在术后 1d 及 3d 的时间点，研究组患者的的 VAS 评分优势则更加
显著，两组数据对比差异具有一定的统计学意义（P＜0.05）。 

表1  两组患者术后不同时间点的VAS评分 

组别 例数 术后 6h 术后 1d 术后 3d 

对照组 75 5.89±0.76 3.54±0.43 2.48±0.56
研究组 75 5.35±0.62 2.51±0.61 1.40±0.30
t 值  3.674 3.786 3.652 
P 值  ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3.讨论 

术后疼痛作为临床一种常见的急性疼痛，主要是因手术创伤加
上恐惧、焦虑等情绪综合影响的结果，当前各医疗机构对的研究越
来越多。患者术后疼痛不仅包括手术创伤、引流管刺激等原因，还
包括疏导、环境等因素的影响，大多数患者都不了解手术过程、术
后刀口处理、术后缓解疼痛的办法等知识，所以在治疗的过程中会
因较强烈的疼痛感而产生负面情绪，对手术的顺利进行和术后患者
身体机能的恢复造成较大的干扰。而术后有效的镇痛可使机体的应
激反应最大程度的减轻，对术后患者的内环境起到较大的维持作
用，对患者发生各种并发症也发挥有效的预防效果，促使患者尽快
恢复免疫功能。 

护理干预强调患者为中心，更重视护理的针对性，通过对患者
的理解和尊重使其负面情绪逐步消除。同时护理干预还可使患者放
松身心，使其刀口部位的肌张力减轻，疼痛刺激和术后疼痛情况也
因此而得到缓解。健康宣教可使患者对未知疼痛的焦虑和恐惧的情
绪减轻，使其在术后早期疼痛护理中有心里准备；心理护理可提升
患者和疾病做斗争的信心和勇气，增强其治疗和护理的依从性；自
我护理可使患者通过在日常生活中的自我调理，使其疼痛程度减
轻。 

本文通过研究可得，采用相应的护理措施后，两组患者的疼痛
程度明显降低，而且在术后 1d、术后 3d 研究组患者疼痛程度明显
较低，两组数据对比表现出统计学差异（P＜0.05）。 

综上所述，对于普外科手术患者，术后采取有效的护理干预措
施，可使其疼痛程度得到最大程度的缓解，对其尽快康复起到有效
的促进作用，在临床护理中具有较大的推广价值。 
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