
16

国际护理医学：4卷2期
ISSN: 2661-4812

引言：

耳鼻喉手术临床具有一定的特殊性，由于解剖结构

的特殊性，手术具有一定的难度，所以术后疼痛常有发

生；而耳鼻喉疾病对患者日常如呼吸，吞咽等影响较大，

日常生理活动对伤口的牵拉作用大，所以耳鼻喉疾病术

后临床护理工作的开展难度大，对缓解患者术后疼痛等

具有重要的作用。

1　资料与方法

1.1 一般资料

选择 2019 年 12 月 -2020 年 12 月到本医院行耳鼻喉

术的 76 例患者作为研究对象，采用随机数字表法分为

对 照 组 与 实 验 组， 对 照 组 38 例 患 者， 男 28 例， 女 10

例，年龄 29~53 岁，平均年龄（41.1±4.9）岁；实验组

38 例患者，男 27 例，女 11 例，年龄 30~53 岁，平均年龄
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（41.5±4.9）岁。两组患者年龄、性别差异均无统计学意

义（P ＞ 0.05），具有可比性。①纳入标准：经符合耳鼻

喉术指征；均获得家属的同意。②排除标准：存在严重

的脏器病变情况；存在治疗禁忌症。

1.2 方法

1.2.1 对照组

对患者采取常规护理模式，即对患者进行常规的健

康宣导，并对其进行日常的饮食与缓解疼痛的方式。

1.2.2 实验组

对患者采取综合护理干预。①心理护理：患者由于

病情的影响，加之需要手术治疗等刺激，一大出现术后

并发症患者的心理情绪波动较大，对治疗、护理工作的

开展具有一定的影响；患者人院后的基本资料护理人员

应第一时间进行收集整理，对患者的年龄，受教育程度

等多方面情况进行评估，了解患者担忧的方面及问题，

制定具有针对性的护理计划及防范重点；并积极与患者

及家属做好沟通，注意交流中沟通技巧的应用，做好患

者情况的控制及疏导，使患者在整个治疗护理过程中积

极的配合；在手术结束后第一时间告知患者手术顺利完

成，使患者可以放松心情，舒缓紧张的情绪 [1]。并与家

属积极沟通，对患者的情况详细告知，应与患者积极交

流转移患者的注意力。②临床干预：护理人员需要提前

告知患者术后疼痛为正常现象，以便能够对患者的情绪

进行稳定，若有必要，可在严格遵医嘱的情况下为患者

使用适量的止痛药物；并且护理人员还需要观察患者的

体征变化，避免其发生感染等不良情况。③饮食干预：

护理人员需要指导患者术前与术后的正确饮食方式，例

如术前可指导患者食用适量的瘦肉与鸡蛋，以便能够补

充营养；术后指导患者服用富含营养与易消化的食物，

以便能够增强患者的机体免疫力，告知患者在饮食过后

使用口腔护理液进行漱口，以确保口腔卫生清洁。④健

康宣教。护理人员对患者进行护理时健康教育应贯穿始

终，患者入院时护理人员需要依据患者的实际病情讲解

发病因素和治疗方法，并讲解治疗成功的病例，讲解手

术前和手术后护理配合性对于病情产生的影响。将重点

内容制作成册发放给患者及其家属，有助于患者病情恢

复 [2]。⑤创建舒适的就诊环境。护理人员需要为患者创

建整洁的就诊环境，确保病房通风，并定期进行打扫，

调整室内温度以及湿度，确保患者日常的睡眠质量，可

缓解患者疼痛。护理人员需要为患者营造良好的休息环

境，保持良好的湿度、温度与卫生清洁，以便能够提升

患者的舒适度。⑥并发症的预防：护理人员需要严密观

察患者是否存在继发性出血等不良症状，若存在，则需

要及时联系医生进行处理 [3]。

1.3 观察指标

①术后 1d、3d、7d 的疼痛（NRS）评分情况，采取

视觉模拟评分法评估，为 0-10 分，分数越高，说明疼痛

感越强。自制问卷进行评估，使用满意、一般满意与不

满意等标准。

1.4 统计学方法

使用 SPSS 18.0 统计软件分析数据，NRS 评分使用 t

检验，护理满意度情况采用 χ2 检验，P ＜ 0.05 提示差异

具有统计学意义。

2　结果

2.1 两组患者术后 NRS 评分比较

术后 1d，两组患者 NRS 评分差异无统计学意义（P

＞ 0.05）；术后 3d、7d，实验组患者 NRS 评分明显低于

对照组，差异具有统计学意义（P ＜ 0.05），见表 1。

表1　两组患者术后NRS评分比较

组别 n 术后 1d 术后 3d 术后 7d

实验组 38 5.27±0.51 3.24±0.45 1.72±0.46

对照组 38 5.36±0.39 2.03±0.21 0.85±0.16

t 0.864 15.020 11.012

P 0.390 0.000 0.000

2.2 两组患者护理满意度比较

实验组患者的护理满意度高于对照组，差异具有统

计学意义（P ＜ 0.05），见表 2

表2　两组患者护理满意度比较例（%）

组别 n 满意 一般满意 不满意 总满意度

对照组 38 16（42.11）14（36.84） 8（21.05） 78.95%

实验组 38 27（71.05）10（26.32） 1（2.63） 97.37%

X2 4.537

P 0.033

3　讨论

临床耳鼻喉手术由于患者的差异性大，病情复杂，

且由于解剖结构的特殊性加之手术的刺激，对护理工作

提出挑战；虽然目前临床上对耳鼻喉疾病的治疗主要采

用微创手术，其治疗效果得到充分的肯定，但是因其手

术部位的病灶主要在鼻腔，耳道，咽喉等位置，手术的

创口对吞咽动作，呼吸作用等反应较强，这对患者日常

生活造成影响，刺激神经，反复疼痛；而疼痛对患者机

体内分泌造成影响，发生紊乱，影响患者的情绪，睡眠

等，所以术后疼痛的护理工作的开展非常重要 [4]。综合

护理的开展通过多方面护理工作的开展，针对性疼痛护

理开展积极的护理模式，主动与患者交流，了解患者的
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感受，对日常临床护理抓住重点，给予具有针对性的护

理，以降低患者的疼痛情况；同时疏导患者的不良情绪，

积极鼓励患者，通过引导转移等方法，降低患者的术后

疼痛感 [5]。

耳鼻喉手术对于治疗耳鼻喉疾病具有良好的效果，

然而由于耳鼻喉的手术部位较为特殊，因而诸多患者在

术后将会出现疼痛现象，对其心理与生活均产生不良影

响，为此良好的护理是缓解疼痛的关键。以往因缺少良

好的护理措施，临床中所使用的常规护理模式无法发挥

较佳的护理效果。随着护理模式的不断丰富及技术的不

断改进，目前临床中多采用综合护理干预模式。此种护

理模式能够为患者提供全面的护理照顾，并且护理人员

能够加强对患者的观察与护理指导，因而较易被患者接

受 [6]。在本研究中，护理人员主要采用心理干预、临床

干预、饮食干预、环境干预与并发症的预防。通过采用

心理干预能够使患者摆脱不良心理，进而能够积极配合

手术治疗与临床护理；通过采用临床干预能够缓解患者

的疼痛，并且能够及时了解患者的体征变化情况 [7]；通

过采用饮食干预能够增强患者的体质，从而能够有效地

提升患者的免疫力，缩短康复进程；通过采用环境干预

能够为患者创造良好的环境，进而能够提升患者的舒适

度，改善其不良情绪；通过采用并发症的预防能够有效地

降低甚至避免并发症的发生，从而能够在提升患者康复效

果的基础上加强对患者的保护。与常规的护理模式相比，

综合护理模式具有良好作用。依据结果显示，患者的疼痛

评分显著降低，并且满意度高达97.37%，原因在于护理

人员能够对患者实施全面的护理照顾，并且能够加强对患

者的观察与指导，从而能够使患者获得良好的效果 [8]。

4　结语

总之，综合护理干预能够有效地缓解耳鼻喉术后疼

痛，具有良好效果，不仅能够降低患者的疼痛评分，同

时能够提升患者的满意度。
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