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摘要：目的：探究针对脑外伤患者实行开颅手术治疗后的护理方法和临床效果。方法：我院开展的本次试验中共纳入了 60 例接受开颅手术治疗的脑

外伤患者，至我院进行诊治的时间介于 2021 年 1 月至 2021 年 12 月间，采用随机规范化方式行分组工作，即对照组（常规护理）和观察组（综合护

理），就两组的护理有效性和并发症发生率情况展开对比。结果：观察组的护理有效率检测数值为 93.33%，较对照组的 73.33%显示为更高（P<0.05）；

展开对患者出现呼吸衰竭、语言障碍等并发症的统计，结果示：观察组发生率同比于对照组显示为更低（P<0.05）。结论：将综合护理干预措施应用

至脑外伤患者开颅手术后的护理中效果良好，可有效改善预后，具有积极的临床借鉴价值。 
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对脑外伤患者多选用开颅手术方法治疗，由于手术部位涉及到

大脑，容易对周围神经组织造成损害，因此需要加强对患者生命体

征的监测，时刻注意患者病情状况，此外还需对其进行有效的护理

干预，以预防术后不良事件的发生，帮助患者身体早日康复。综合

护理干预则是根据患者的具体身体状况和需求，为其提供科学全面

的护理服务，充分尊重患者的感受，提高其对治疗以及护理工作的

支持和配合，共同抵抗病魔[1]。本文即为综合护理干预对行开颅手

术治疗的脑外伤患者的护理效果分析，现将试验数据整理并示以下

文： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

被纳入至该次试验中的 60 例对象均为我院在 2021 年 1 月至

2021 年 12 月期间接收的行开颅手术治疗的脑外伤患者，经随机规

范化方式被分配至对照组和观察组中，各 30 例。对照组 30 例，男

性 17 例，女性 13 例，年龄取值区间：20~41 岁，年龄平均值数据

示（30.56±1.32）岁；观察组 30 例，男性 18 例，女性 12 例，年

龄取值区间：21~41 岁，年龄平均值数据示（30.87±1.67）岁。上

述纳入资料具均衡可比性（P>0.05）。 

1.2 方法 

就对照组实行常规护理，观察组则于此基础上行综合护理干

预，内容包括：①心理护理：术前应向患者讲解手术治疗过程以及

注意事项，让其放松身心，对患者进行鼓励和安慰，通过成功案例

的讲解来增强患者的治疗信心。同时要求家属陪伴关心患者，提高

患者在术中的配合度。②病情观察护理：对患者的心率、呼吸、血

压等进行监测，检查患者是否出现套管内渗血、皮下气肿等症状发

生，检查分泌物的性质、颜色等，一旦发现异常应立即告知医生进

行有效处理。③体位护理：要求患者保持半侧卧位，采用头高于身

体 15~30°范围或者扣拍患者背部的方式来帮助其呼吸道中分泌物

排出，也有利于气道保持通畅。患者翻身改变体位时，要注意头颅

和上半身同时翻转，以保证套管处于自然正中位的位置，避免因套

管受压而出现气道出血的情况发生。④气道湿化护理：由于患者丧

失了对吸入空气加温加湿的功能，为了避免肺不张和感染情况的发

生，应在术后对患者进行呼吸道湿化护理。湿化液中含有 100ml 生

理盐水、4000u 糜蛋白酶、45mg 氨溴索注射液以及 5mg 地塞米松，

使用频率 2 次/d，时长为 15~30min/次。⑤保持呼吸道通畅：定时

对套管进行消菌杀毒处理，及时清理套管内的分泌物，同时注意观

察患者生命体征的变化情况，当发生意外时，应立即停止操作。 

1.3 观察指标 

（1）两组的护理有效性数值对比：通过医院自制问卷调查表

对两组的护理效果行观察比较，分别有显效、有效和无效，评判标

准为：患者的各项身体指标以及手术切口均未出现异常则视为显

效，若患者出现少量的可控性意外情况则视为有效，若患者术后病

情持续恶化视为无效；（2）并发症发生率观察数据对比：主要针对

患者出现呼吸衰竭、语言障碍、间歇性头晕头痛并发症状进行观察

比较。 

1.4 统计学分析 

对数据相关情况行以 SPSS22.0 版本分析，相关的计数资料在具

体表述时以 n、% ²形式进行，而结果的验证由χ 完成；相关计量

资料在具体表述时以（ sx ± ）进行，而结果的验证由 t 完成，以

P<0.05 作为对数据有统计学差异的衡定标准。 

2 结果 

2.1 护理效果对比   观察组中护理效果显示为显效的有 17 例，

有效为 11 例，无效为 2 例，护理有效性为 93.33%；对照组护理结

果中，显效为 13 例，有效为 9 例，无效为 8 例，护理有效性为 73.33%，

观察组效果较对照组更高，差异具统计学意义（P<0.05）。 

2.2 并发症发生率观察数据对比   对两组出现呼吸衰竭、语言

障碍等并发症发生率进行观察，结果显示，观察组中有 1 例语言障

碍患者，对照组中有 3 例语言障碍以及 3 例呼吸衰竭患者，观察组

的并发症发生率（3.33%）较对照组（20.00%）显示为更低，差异

具统计学意义（P<0.05）。 

3 讨论 

脑外伤后行开颅手术治疗，可及早实现颅内高压降低的作用，

并对颅内血肿进行有效清除，以使患者病痛得以彻底解除。作为常

见危急重症，在术后需加强护理干预，以改善预后质量[2-3]。开颅手

术患者的护理工作主要从预防感染、呼吸道护理、生命体征监测以

及预防并发症等方面进行。针对患者因病情而引发的担忧恐惧心理

应给予其正确的心理开导，使其保持放松的心情，积极接受治疗，

提高护理配合度，以提高护理效果[4]。本文试验中，观察组的护理

有效性较对照组更高，并发症发生率校对照组更低（P<0.05）。 

综上，对脑外伤开颅手术治疗患者实施综合性护理干预，对提

高治疗效果以及预防并发症发生都具有积极作用，可于临床推广。 
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