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研究人性化护理在急性阑尾炎手术护理中的应用 
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摘要：目的：分析在急性阑尾炎手术患者护理中应用人性化护理的临床价值。方法：将 2016 年 10 月至 2019 年 10 月在我院进行手术治疗
的急性阑尾炎患者中随机抽取 70 例作为本次研究对象。按照就诊先后顺序将所有 70 例患者平均分为两组，即:对照组和实验组。其中对照
组和实验组患者分别接受一般护理干预和人性化护理干预，比较两组患者的临床效果。结果：对照组患者的并发症发生率高于实验组，差
异具有临床比较意义（P<0.05）；同时在护理满意率方面，实验组相对于对照组优势明显，数据对比结果显示具有临床对比意义（P<0.05）。
结论：人性化护理能够改善急性阑尾炎手术患者的预后，并且能够有效提高患者护理满意度，效果显著。 
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急性阑尾炎是一种最常见外科急腹症疾病,近年来随着生活习

惯的改变，急性阑尾炎患者逐年增加，其临床表现症状为腹痛、恶
心、呕吐等等[1-2]。目前临床对于阑尾炎的治疗主要通过阑尾切除术，
手术虽然治疗效果确切，但是在术后很容易引起感染，因此对其进
行有效的治疗能够减少感染的发生，从而提高患者的生活质量，加
快患者恢复速度。相关专家认为，采用人性化护理方式能够有效提
高护理效果。本文选取 2016 年 10 月至 2019 年 10 月期间我院收治
的急性阑尾炎患者 70 例作为研究对象，具体详情如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

应用就诊先后顺序将我院收治的 70 例急性阑尾炎手术患者进
行分组调查研究，分别为对照组 35 例和实验组 35 例，病例选取时
间始于 2016 年 10 月至 2019 年 10 月结束。两组患者均符合急性阑
尾炎的临床诊断标准，且患者对于研究中采用的治疗和护理方案表
示认可。对照组患者的男女比例为 19:16，患者的年龄范围在 17 岁
至 56 岁，平均年龄（37.5±1.2）岁；实验组患者的男女比例为 14:21，
年龄范围在 15 至 58 岁，年龄平均值为（37.3±1.7）岁。对比两组
患者的一般资料，结果显示差异较小，不存在临床参考价值
（P>0.05）。 
1.2 方法 

一般护理干预方法如下，对患者提出的问题耐心地予以解答，
密切观测患者各项生命体征。 

人性化护理方案如下:(1)术前人性化护理，根据患者不同的文化
水平采用适当的方式对患者进行健康宣教，提高患者对于急性阑尾
炎的认知度和重视程度；并对患者进行心理护理，缓解患者由于疼
痛或担心预后产生的焦虑、抑郁等不良情绪，提高患者的治疗信心
和治疗依从性；同时协助患者做各项检查，对患者进行体位指导[3-4]；
(2)术中人性化护理，在手术开始半小时前对手术台进行加温，控制
好手术室的温度，患者手术过程中责任护士需全程陪同，帮助患者
进行麻醉后，通过握手等方式，给予患者鼓励，同时对患者裸露皮
肤进行遮盖；(3)术后人性化护理，对患者生命体征进行密切监测，
待患者各项生命体征平稳后将其转移至病房，指导患者取半卧位，
防止由于腹壁张力使患者疼痛感增强，定时为患者清理伤口，通过
播放音乐视频等形式分散患者注意力，减轻患者疼痛；叮嘱患者术
后直至肛门排气后方可进食，同时对患者进行饮食指导。 
1.3 疗效观察和评价 

1.3.1 观察两组患者的并发症发生情况，包括:切口感染、粘连
性肠梗阻、腹痛。 
1.3.2 对两组患者的护理满意度情况进行统计对比。护理满意率=十
分满意率＋满意率。 
1.4 统计学方法 

统计数据，采用 SPSS17.0 软件对所有 70 例患者的相关数据进
行处理，其中技术资料,如并发症发生率、护理满意率对比用率（%）
的形式表示，行卡方检验，当数据对比呈现为 P<0.05 的差异性时，
统计学意义存在。 
2 结果 
2.1 并发症发生情况比较 

对照组患者的并发症发生率明显高于实验组，数据对比结果说
明具有临床对比意义（P<0.05)，见表 1。 

2.2 护理满意率比较 
对照组的护理满意率低于实验组，数据对比结果显示差异具有

参考价值和对比意义（P<0.05 ) ，见表 2。 
表 1 两组病例的并发症发生情况对比（n,%） 

组 别  例 数  切 口 感 染  
粘 连 性 肠  

梗 阻  
腹 痛  

并 发 症  
发 生 率  

实 验 组  35 1 0 1 2（ 5.71）  
对 照 组  35 5 4 3 12（ 34.29）  

X2      8.9286 
P     0.0028 

表 2 两组病例的护理满意率对比（n，%） 

组 别  例 数  十 分 满 意  满 意  不 满 意  
护 理 满  

意 率  
实 验 组  35 26 8 1 34（ 97.14）
对 照 组  35 17 8 10 25（ 71.43）

X2      8.7365 
P     0.0031 

3 讨论 
急性阑尾炎是目前临床比较常见的疾病之一。阑尾是人体细长

弯曲的一根盲管，一般在人体的右下腹部，主要在盲肠和回肠的中
间位置。阑尾炎的主要发病因素包括淋巴增生，寄生虫侵入等等。
阑尾炎发病速度极快，并且患者会伴随剧烈的疼痛。近年来急性阑
尾炎的发病率在我国疾病发病率中占有较高的位置。阑尾炎一旦患
病会给患者的生活和工作造成严重的影响[4-5]。急性阑尾炎的治疗主
要通过采用腹腔镜手术的方式对其进行治疗，但是手术会使患者出
现一定的恐惧感，给临床护理增加一定难度，同时也降低了手术的
治愈率。因此在对患者进行有效治疗的同时，配合护理能够帮助患
者提高整体护理效果。人性化护理是目前比较常见的一种护理方
式。通过观察患者的实际情况为患者制定人性化护理方案，针对患
者手术前，手术中，手术后，进行有效的护理。减少患者对治疗存
在的恐惧感，使患者能够积极配合治疗，同时能够减少并发症的发
生，有效促进术后恢复。为了验证其临床价值，本次选取在我院进
行治疗的患者作为研究对象，将研究结果进行综合对比研究，结果
显示实验组患者优于对照组患者再一次验证，结论与文献结论一
致。 

综上所述，我们通过两组对比，总结出人性化护理能够对急性
阑尾炎护理起到显著疗效，值得临床推广和应用。 
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