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摘要：目的 探讨在普外科围手术期患者中应用舒适护理对其护理满意度的影响。

方法 在普外科 2025 年 2 月～2026 年 1 月期间选取 128 例围手术期患者，根据

掷硬币法分组。护理患者中，观察组用舒适护理，对照组用常规护理。比较 2

组护理满意度和并发症发生率。结果 2组中观察组护理满意度最高，组间对比 P

＜0.05；2 组中观察组并发症发生率最小，组间对比 P＜0.05。结论 在普外科围

手术期患者中应用舒适护理效果显著，既能提升护理满意度，还能有效预防并发

症，值得应用。
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普外科收治的患者较广泛，例如恶性肿瘤、急性阑尾炎等，常用手术方法治

疗，具有有效、快速、直接等优势，能重建器官功能或者修复损伤组织、切除病

变组织，进而有效缓解患者临床症状，增加其生存期限或者挽救其生命
[1]
。但手

术是有创疗法，若未做好护理干预，易出现感染等并发症，严重影响患者康复。

故围术期需用科学的护理模式干预患者，以促进其术后康复。舒适护理能让患者

有良好的就医体验，且护理干预具有整体性等优势，有助于患者康复。因此，本

文探讨在普外科围手术期患者中应用舒适护理的效果，报道如下。

1资料和方法

1.1 基础资料

在普外科 2025 年 2 月～2026 年 1 月期间选取 128 例围手术期患者，根据掷

硬币法分组。对照组：男女均是 32 例；年龄 27～64 岁，平均(43.02±3.52)岁。

观察组：男 35 例，女 29 例；年龄 25～65 岁，平均(42.97±3.44)岁。比较 2

组资料 P＞0.05，无统计学意义。

1.2 方法

对照组：组内患者用常规护理干预。协助患者完成相关检查，并叮嘱其做好

术前准备。术后，密切观察患者病情，并遵医嘱给予患者相关治疗。

观察组：组内患者用舒适护理干预。(1)术前护理：①术前准备：协助患者

完成各检查，例如血常规等。同时，指导并监督患者术前做好禁食、禁水准备。

②知识宣教：采用多种方法为患者讲解手术和疾病相关知识，重点讲解术后注意

事项、手术预期效果等，以增强患者治疗配合度。③心理护理：为患者讲解既往

治疗成功案例，并指导其用深呼吸、冥想等方法缓解紧张等负面心态，避免引起

应激反应。同时，指导家属或者朋友多陪伴患者，以增强患者治疗信心，避免出

现恐惧心态。(2)术中护理：提前调节手术室温度和湿度，并用恒温毯遮盖住非

手术区域，以预防术中低体温。同时，密切监测患者生命体征，做到对异常及时

发现、及时报告。(3)术后护理：①疼痛护理：定时评估患者疼痛程度，若患者

是轻度疼痛，则采用非药物方法为其镇痛，例如转移注意力、深呼吸等。若是中

度疼痛，则指导其遵医嘱使用非甾体抗炎药或者弱阿片类药物缓解疼痛。若是重

度疼痛，则指导其遵医嘱用强阿片类药物或者自控镇痛泵缓解疼痛。②排痰护理：

术后，定时协助患者翻身，指导患者正常咳嗽，并给予患者叩背护理，以促进患

者排痰。③饮食护理：患者意识清醒后，指导其咀嚼口香糖，若患者未有呕吐恶

心等异常，且生命体征平稳，则术后 2～4h 指导患者少量多次饮水，若无异常，

可食用清淡的流质食物，再逐渐过渡至正常饮食。④康复运动：术后若患者生命



体征平稳，且未出现异常，术后 1d，指导患者床上活动，术后 2d，协助患者下

床活动，并指导患者手压伤口，避免切口裂开。同时，循序渐进增加活动量，以

患者未感觉到疲劳为宜。

1.3 观察指标

统计 2组患者住院期间并发症发生率，包括腹胀、感染等。并用自制调查问

卷评估患者对护理服务的满意度，共分为 3个标准。

1.4 统计学分析

用 SPSS24.0 软件处理数据，计数资料用百分比表示，并用χ²值检验，计量

资料用标准差表示，并用 t值检验，若 P＜0.05，则有统计学意义。

2结果

2组中并发症发生率观察组最低，且该组护理满意度最高，组间比较P＜0.05，

见表 1。

表 1 比较 2组并发症发生率和护理满意度 [n（%）]

组别 腹胀 感染 并发症发生率 非常满意 比较满意 不满意 护理满意度

观察组(64) 1 1 2(3.13) 0 0 0 63(98.44)

对照组(64) 4 5 9(14.06) 1 1 2 57(89.06)

χ²值 4.8733 4.8000

P 值 0.0273 0.0285

3 讨论

普外科常用手术方法治疗患者，能有效控制病情，并改善患者临床症状。但

手术是有创疗法，易使患者出现恐惧等情绪，若未及时干预，可能引起应激反应，

而增加术后并发症发生风险。同时，若未加强患者术后护理，在活动减少、肠道

功能紊乱、饮食等影响影响下，易使患者出现感染、腹胀等并发症，不利于其术

后康复
[2]
。因此，围术期加强患者护理干预，对其预后康复尤为重要。

研究结果显示，2组中观察组并发症发生率最小，而护理满意度最高，说明

在普外科围手术期患者中应用舒适护理能有效预防并发症，较受患者青睐。究其

原因，常规护理内容单一，常围绕疾病展开护理，致使护理效果不佳。而舒适护

理重视患者心理和生理舒适度，心理方面重视知识宣教、心理护理，能缓解患者

负面心态。生理方面重视手术室温度调节，且尊重患者隐私，再加之饮食和疼痛

护理，能提升患者身体上的舒适度，进而使其有个良好的就医体验，故护理满意

度较高
[3]
。同时，围术期给予患者舒适护理中，术前指导并监督患者完成准备工

作，有助于各并发症的预防。再加之康复运动、排痰、疼痛、饮食等方面护理，

能降低腹胀等并发症发生风险，有助于患者术后康复。

综上叙述，在普外科围手术期患者中应用舒适护理效果显著，值得应用。
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