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舒适护理提升麻醉复苏室恢复期患者安全性和舒适度的效果分析 

陆 妮 

桂平市人民医院  广西贵港 

【摘要】目的 探讨在麻醉复苏室恢复期患者为对象，分析舒适护理的应用效果，提升护理安全性。方法 调
研选择的全部研究对象都是在 2022 年 1 月到 2022 年 12 月之间，在本院接受手术治疗的患者，研究对象的数量

是 100 例，当研究对象在麻醉复苏室内处于恢复期内时，根据护理方式分成两组，对照组为常规护理，研究组为

舒适护理，比较不同护理的效果差异。结果 （1）对护理满意度进行统计评估，接受舒适护理的研究组患者对于

护理效果更加满意，差异显著（p＜0.05）；（2）在舒适度评分方面，研究组患者各项评分均更加优异，差异显

著（p＜0.05）；（3）在并发症发生概率方面，研究组患者发生概率更低，差异显著（p＜0.05）；（4）在自主

意识以及自主呼吸恢复时间方面，研究中患者用时均更短，差异显著（p＜0.05）。结论 当接受麻醉的患者在复

苏室内处于恢复期时，临床医护人员为其实施舒适护理可以让病人的舒适度得到保障，患者发生不良事件的概率

更低，安全性更高，患者恢复速度也更快，因此在接受护理之后患者会更加满意。 
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Effect analysis of comfort care on improving the safety and comfort of patients in the recovery room of anesthesia 
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【Abstract】Objective To explore the convalescent patients in the anesthesia resuscitation room, analyze the 
application effect of comfort nursing, and improve nursing safety. Methods All the selected subjects were patients who 
received surgical treatment in our hospital from January 2022 to December 2022, and the number of subjects was 100. 
When the subjects were in the recovery period in the anesthesia resuscitation room, they were divided into two groups 
according to the nursing mode, the control group received routine nursing, and the study group received comfortable 
nursing. The effects of different nursing were compared. Results (1) Statistical evaluation of nursing satisfaction showed 
that patients in the comfortable nursing group were more satisfied with the nursing effect, the difference was significant 
(p < 0.05); (2) In terms of comfort scores, all scores in the study group were better, and the difference was significant (p 
< 0.05); (3) In terms of the probability of complications, the probability of complications in the study group was lower, 
and the difference was significant (p < 0.05); (4) In terms of the recovery time of self-consciousness and self-breathing, 
the time of patients in the study was shorter, and the difference was significant (p < 0.05). Conclusion When patients 
receiving anesthesia are in the recovery period in the resuscitation room, the comfort of patients can be guaranteed by 
clinical medical staff, the probability of adverse events of patients is lower, the safety is higher, and the recovery speed of 
patients is faster, so patients will be more satisfied after receiving care. 
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麻醉复苏室是对手术麻醉病人进行检查的重要场

所，主要是为了保证病人的安全，保证病人的生命体

征稳定，然后使得患者可以顺利转入病房接受恢复治

疗。但是，在进行手术治疗时，会对病人的身体和生

理造成比较严重的心理影响，从而引起身体和心理的

不适，严重者还会引起应激反应。所以，在全麻复苏

室内，对恢复中的病人进行良好的护理是非常必要的。

过去，在实施常规护理的时候，内容太过单一，缺少

了针对性，不能有效地降低患者的消极情绪，从而提

升他们的术后康复效果。随着医疗护理技术的持续发
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展，作为一种新型护理模式，舒适护理已经逐步应用

到了临床，它的核心护理思想就是要改善病人的舒适

性，让病人的身体和精神都处于最好的状态，这样才

能更好地进行治疗，促使病人早日恢复[1]。有研究表明，

对恢复中的病人实施舒适护理是可行的，可以 i 有效提

高病人的生活质量，降低各种并发症的发生，提高病

人的护理满意度。因此，本文通过对 100 例麻醉复苏

病人进行观察，并对舒适护理在提高这类病人的安全

性和舒适度方面的作用进行了分析。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2022 年 1 月～2022 年 12 月期间在本院接受

手术治疗，并处于麻醉复苏室的恢复期患者为研究对

象，将患者分成两组，对患者的基本资料进行统计，

在研究组中，患者的男性和女性比例为 25：25，年龄

范围以及平均年龄分别为（18-69）岁、（42.58±6.28）
岁；在对照组中，患者的男性和女性比例为 23：27，
年龄范围以及平均年龄分别为（20-69）岁、（43.08 
±5.98）岁。经比较，两组的基本数据无显著性差异

（p>0.05)，可以进行对照。在进行研究之前，应将研

究的目的和计划向医院医务处报告，并征得其同意。 
纳入标准：（1）全部病人均在我院接受麻醉手术；

（2）病人的数据是完全正确的；（3）病人的认知功

能正常。 
排除标准：（1）病人有显著的神志不清；（2）

患者属于传染性疾病患者；（3）在接受实验的过程中，

患者的遵从性较差，不能很好地配合完成实验；（4）
病人身体内的一些主要器官出现了机能紊乱等问题。 

1.2 护理方法 
对照组：接受常规护理，护理内容均是基础的护

理项目，具体为：按照医生医嘱为患者实施针对性的

护理措施，实时监测患者各项生命体征变化情况，患

者接受治疗期间，需要了解患者病情是否发生好转或

者严重恶化，若患者机体发生异常情况则需要立即告

知主治医师更改治疗方案。 
研究组：在以上所述的基础护理的基础上，具体

如下： 
（1）在病人完全苏醒后，要及时地指导病人保持

自由的姿势，并且要及时地改变自己的姿势，这样可

以减轻病人的压力；给病人准备一个适当的枕头，帮

助病人改变姿势，对于做过腹部手术的病人，可以让

病人保持半坐的姿势，在膝盖下面垫一个柔软的枕头。 
（2）疼痛护理：护士要根据病人的表情和姿势来

判断病人的疼痛程度，在医生的指导下给予病人阿片

类镇痛药物，或者使用镇痛泵来进行镇痛；如果有可

能的话，可以在复苏室里放一些舒缓的、轻柔的音乐，

同时也要注意把引流管固定好，避免因为引流管的移

动而出现疼痛的情况[2]。 
（3）气管导管的护理：正确地固定气管导管，对

其进行牵拉和折叠的观察，对病人的自主呼吸恢复进

行观察，根据病人的病情变化，及时地调整呼吸参数，

并尽快地从呼吸机上撤下。 
（4）并发症护理：①恶心及呕吐，入室后，取下

枕头，使得患者保持平卧位，头偏向一侧，继续输氧

治疗，及时清除呼吸道中的分泌物，在麻醉全部苏醒

后，尽量减少对患者的肢体挪动；②咳嗽及咳痰，在

全麻患者的自主意识完全处于清醒状态之后，为患者

包扎腹带，引导其主动进行自主咳嗽，在咳嗽的时候，

用双手按压住切口部位[3]；③躁动，护士应该主动向患

者解释躁动产生的原因，并做好安抚工作，必要的时

候可以拔下导尿管，在适当的时候实施脱机拔管；对

无法解释的躁动者，要及时给予适当的心理疏导和约

束，防止各种事故的发生，并在医生的指导下服用镇

静药物。 
（5）其他的护理，要将患者的隐私保护好，在给

病人进行相关的护理工作的时候，应该尊重他们的隐

私，这样才能获得他们的认可和好感。 
1.3 观察指标 
比较两组患者在护理满意度、舒适度评分、并发

症发生概率、自主意识以及自主呼吸恢复时间方面的

差异。 
1.4 统计学分析 
在本文统计的所有数据，都需要使用统计学分析

来进行对比，在分析的过程中，使用 SPSS23.0 来进行

专业分析，x±s 来表示计数数据，同时，对于分析的

结果，使用 t、χ2 来进行检验，结果表明，P<0.05，这

就意味着，两者之间的差异是十分明显的。 
2 结果 
2.1 比较护理满意度差异 
在接受护理的患者及其家属中，研究组的总护理

满意度为 94.00%（27/50），对照组的总护理满意度为

74.00%（37/50），研究组满意度明显大于对照组患者，

对比差异显著（P＜0.05）。 
2.2 比较患者舒适度评分差异 
在舒适度评分方面，两组患者在环境和社会文化

两项的评分方面不存在显著差异（p＞0.05）；在心理
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精神和心理状态评分方面，研究组患者评分均更加优

异，差异显著（p＜0.05）。具体如下表 1 所示。 
2.3 比较患者并发症发生概率差异 
研究组患者并发症发生概率更低，和对照组相比

差异大，具有统计学意义（p＜0.05），具体如下表 2

所示。 
2.4 患者自主意识以及自主呼吸恢复时间差异 
研究组患者自主意识以及自主呼吸恢复时间和对

照组相比更短，差异显著（p＜0.05）。具体如下表 3
所示。 

表 1  患者舒适度评分差异统计表（x±s，分） 

组别 例数 社会文化 心理精神 生理状态 环境 

研究组 50 31.25±3.15 38.05±4.12 16.52±2.85 23.52±2.08 

对照组 50 31.42±3.85 28.96±2.57 12.58±2.04 24.02±3.52 

t 值 - 0.251 11.262 6.254 0.594 

p 值 - ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＞0.05 

表 2  患者不良症状发生概率差异统计表[n(%)] 

组别 例数 高血压 低血压 心律失常 低温寒战 恶心呕吐 低氧血症 合计 

研究组 50 0 0 0 1 1 0 2（4.00） 

对照组 50 1 2 2 3 1 1 10（20.00） 

χ2 值 - - - - - - - 6.058 

p 值 - - - - - - - ＜0.05 

表 3  患者自主意识以及自主呼吸恢复时间差异统计表（x±s） 

组别 例数 自主意识恢复（h） 自主呼吸恢复（min） 

研究组 50 1.20±0.25 6.85±1.62 

对照组 50 1.76±0.28 8.93±1.73 

t 值 - 7.521 4.458 

p 值 - ＜0.05 ＜0.05 

 
3 讨论 
在手术及麻醉过程中，会对患者的生理功能造成

一定的影响，在麻醉期间和手术结束后的几个小时内，

是麻醉并发症的高发期，除此之外，病人对自身疾病、

麻醉和手术治疗都没有足够的认识，在麻醉尤其是在

全麻后，往往因为疾病、个体身体以及手术创伤等原

因，导致患者在恢复过程中的状态不一样，所以病人

往往会出现焦虑和恐惧等不良情绪。所以，要做好病

人的麻醉恢复护理工作，降低病人的消极情绪，提高

病人的舒适性，尽量降低相关副作用的发生[4-7]。舒适

护理是一种具有创造性、个性化与整体特征的新型护

理模式，其目标是让病人在治疗过程中，获得一种心

理、生理、社会及精神等都处于一种放松的理想状态，

从而促进疾病的康复。对于恢复期的患者有着较好的

应用价值[8]。 

本次研究中将舒适护理应用于麻醉复苏室内处于

恢复期的患者，发现此类患者接受护理后，其恢复时

间、护理满意度、舒适度均更加优异，与对照组患者

相比，患者发生不良事件的概率更低，可见舒适护理

可以有效改善患者的临床治疗安全性。 
综上所述，通过舒适护理使得恢复期的麻醉手术

治疗患者在麻醉复苏室内的安全性以及舒适度更加优

异，加快患者的恢复速度。 
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