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临床研究 
 

心理干预在减轻麻醉恐惧和术中牵拉疼痛的作用 
魏小琴 

（白银市第二人民医院麻醉科  甘肃  白银  730900） 

摘要：目的：研究心理干预护理对于降低硬膜外麻醉患者恐惧情绪以及术中牵拉疼痛的护理效果。方法：选取我院于 2017 年 1 月至 2018
年 10 期间收治的行硬膜外麻醉的 58 例患者作为研究对象，根据护理策略不同将其划分为两组，探究组患者围手术期接受心理干预护理，普通
组患者围手术期仅采用常规护理，对比两组患者恐惧情绪和术中牵拉疼痛评分。结果：接受心理干预护理的探究组患者恐惧情绪以及术中牵拉
疼痛评分显著低于普通组患者，两组间数值差异有统计学意义（P＜0.05）。结论：心理干预对于降低硬膜外患者恐惧情绪和术中牵拉疼痛程度
成效显著，值得在临床护理中推广应用。 
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硬膜外麻醉方式与全身麻醉相比，患者在术中仍会有清醒的意

识，仅局部感觉被阻断。硬膜外麻醉作为一项侵入性操作，患者极容

易在实施麻醉前产生恐惧心理[1]。为探究降低硬膜外麻醉患者术前恐

惧以及术中牵拉疼痛的有效护理方式，本文主要研究心理干预护理在

硬膜外麻醉患者中的护理效果，特选取 58 例患者作为研究对象，基

于随机数表进行分组后采取不同的围手术期护理方式，现作以下详细

报道： 

1.资料和方法 

1.1 一般资料 

选取我院于 2017 年 1 月至 2018 年 10 期间收治的行硬膜外麻醉

的 58 例患者作为研究对象，根据护理策略不同将其划分为两组，探

究组患者中男患者与女患者的比例为 16 比 13，年龄为（19～64），

平均年龄为（35.7±11.9）岁；普通组患者中男患者与女患者的比例

为 15 比 14，年龄为（20～65），平均年龄为（36.1±11.8）岁。两组

患者在性别比例、年龄以及体格方面均无明显差异，无统计学意义（P

＞0.05），可采取同期比较。所有患者均已提前了解围手术期护理事

宜并同意参与研究，本次研究项目已取得院办和伦理委员会双重资质

认证。 

1.2 方法 

探究组患者围手术期接受心理干预护理，普通组患者围手术期仅

采用常规护理。探究组护理人员在患者接受手术前一天，对患者进行

术前访视，在访视过程中，需要将手术麻醉注意事项与风险详细向患

者进行说明，对待患者需要保持耐心与热情，认真倾听患者的诉求，

给予患者人文关怀。护理人员需要从认知层面帮助患者调整心态，为

患者讲解硬膜外麻醉的原理和安全性，同时对于较难理解的医学名词

需要转换简洁语言复述[2]。术中严密观察患者的情绪变化，给予患者

安慰和鼓励，便于平稳患者体征。术后患者清醒之后需要及时告知患

者手术情况，便于患者情绪平稳，同时需要评定患者意识恢复情况，

若有异常需要及时通知主治医师。 

1.3 观察指标 

评价两组患者术前恐惧情绪和术中牵拉疼痛程度，采用恐惧心理

量表评定患者恐惧情绪，满分满分为 10 分，分值与患者恐惧情绪成

正比，使用 VAS 视觉评分表评价患者术中牵拉疼痛程度，分值满分

为 10 分，分值与患者牵拉疼痛程度成正比。 

1.4 统计学方法 

所有研究数据统一导入统计学软件 SPSS20.0 进行分析处理，采

取 T 检测，当检测后的 P 值小于 0.05 时即可认为组间对比结果具有

统计学意义。 

2.结果 

接受心理干预护理的探究组患者恐惧情绪以及术中牵拉疼痛评

分显著低于普通组患者，两组间数值差异有统计学意义（P＜0.05），

两组患者接受护理后恐惧情绪以及术中牵拉疼痛程度评分详见下文

表 1。 

表 1.两组患者接受护理后恐惧情绪与术中牵拉疼痛程度评分标

比较 

组别 例数 恐惧情绪评分 术中牵拉疼痛评分 

探究组 29 7.24±1.19 6.59±1.04 

普通组 29 4.36±0.58 4.13±0.62 

T 值  9.6502 9.1027 

p 值  ＜0.05 ＜0.05 

注：与普通组相比，p＜0.05。 

3.讨论 

随着护理模式向生物-心理-社会形式发展，护理工作将不再围

绕疾病展开，患者主观感受与需求被放在首位。人类健康不仅与病理

型因素有关，还与生理以及社会因素有关，心理干预护理的重点是根

据患者心理状态，分析影响患者疾病转归的危险因素，以此为依据制

定护理措施，患者能够得到全方位的优质护理[3]。 

研究指示麻醉患者术前产生的恐惧情绪以及术中有明显的牵拉

疼痛感的发生原因都与患者心态有关，因此对患者采取心理干预护理

能够取得显著的护理效果。心理干预的重点是与患者之间建立密切的

联系，充分取得患者的信任感才能保障心理干预护理的效果。护理人

员对患者采取认知干预时，可充分了解患者对于麻醉操作的内心想

法，从认知层面对患者加以心态纠正。此外护理人员在实施手术的过

程中，需要陪伴在患者身侧，用温柔的语言安慰患者，可有效转移患

者的注意力，从而降低患者在术中的牵拉疼痛感。护理人员对患者进

行情绪疏导后，患者的负面恐惧情绪将会大幅下降。 

综上所述，实施硬膜外麻醉操作的外科手术患者在围手术期接受

心理干预护理，有利于降低患者对于麻醉操作的恐惧感，同时患者对

于护理人员的信任感也会同步上升，术中患者对于牵拉疼痛的注意力

被分散，从而降低不适感，心理干预具有极高的临床护理价值。 
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