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在全身麻醉手术中的护理配合方式及预后效果 

周 敏 

东南大学附属中大医院江北院区  江苏南京 

【摘要】目的 探讨在全身麻醉手术过程中实施全方位配合护理的应用效果。方法 对 1285 例接受全身麻醉

手术治疗的患者进行回顾性分析，根据护理方法的不同分成两组，将两组患者分别接受常规护理和优质护理全方

位配合护理，被分别标记为对照组和研究组，对护理结果进行统计学分析和比较。结果 研究组患者的麻醉的配

合度和护理满意度更高、麻醉清醒的时间更短、患者躁动评分和不良事件发生概率更低（p＜0.05）。结论 在全

身麻醉手术过程中实施全方位配合护理能使麻醉效果得到改善，患者对于护理工作更加满意，是一种值得推广的

方法。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of comprehensive cooperative nursing in general anesthesia operation. 
Methods 1285 patients receiving general anesthesia surgery were retrospectively analyzed and divided into two groups 
according to different nursing methods. The two groups of patients received routine nursing and high-quality 
comprehensive nursing care, respectively, and were labeled as control group and study group, and the nursing results were 
statistically analyzed and compared. Results Patients in the study group had higher degree of cooperation with anesthesia 
and nursing satisfaction, shorter duration of anesthesia wakefulness, lower agitation score and lower probability of adverse 
events (p < 0.05). Conclusion The implementation of comprehensive cooperative nursing in the process of general 
anesthesia can improve the anesthetic effect, and patients are more satisfied with the nursing work, which is a method 
worth promoting. 
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全身麻醉在现代医疗系统中占有非常重要的位

置，是指为患者注射全身麻醉药物，可以抑制中枢神经

系统，让病人出现意识消失，全身没有痛感，自主反射

被抑制。与局部麻醉不同，全身麻醉对病人的全身都有

影响，因此它能获得的麻醉效果更全面，具有较高的临

床应用价值。但术中管理难度较大，部分患者依从性不

高，可出现紧张等不良情绪，会影响患者的安全，导致

术中血压升高，心率加快，严重威胁患者生命 [1-2] 。因
此，需要手术室护士和医生之间的密切配合，麻醉医生

需要做到合理用药和具备熟练的技术，而手术室护士

需要做到细心护理。所以，文章着重讨论了在全身麻醉

手术治疗过程中，运用全方位配合护理的临床效果，具

体如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
针对 1285 例急性胃肠炎患者进行对比护理，样本

选自 2022 年 10 月至 2023 年 10 月在我院接受全身麻

醉手术治疗的患者，并按照先后顺序分为 2 组，研究

组共计 600 例，其中男 318 例，女 282 例，年龄范围

（20-64）岁、平均年龄（41.73±1.46）岁。对照组共计

685 例，其中男 360 例，女 325 例，年龄范围（21-64）
岁、平均年龄（41.92±1.28）岁。两组患者的组间一般

资料差异不显著（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组患者接受常规护理。主要是对病人进行健

康教育，使病人明确在全身麻醉手术治疗期间要注意
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的问题等。护士应密切监视患者的各项生理指标，指导

病人按时用药。 
研究组患者接受优质护理。 
（1）心理护理：包括耐心地倾听病人的诉说，了

解病人的不适，并对病人的心理状况进行评估，采取适

当的方式对病人进行疏导和情绪安抚，把人文关怀传

达给病人，给病人提供充足的精神上的支持，使病人建

立起一个乐观的态度来对待自己的疾病。（2）健康教

育：大部分病人在接受治疗时都会产生消极情绪，这主

要是因为他们自身对全身麻醉手术的认识不够，所以

要实施健康教育，采取多种、有针对性的教学手段，把

全身麻醉手术的相关知识和治疗要点告诉病人，让病

人根据自己的文化水平和理解能力来选择适合自己的

健康教育方式，比如利用健康手册的图片、视频等。对

全身麻醉手术的具体实施方案、注意事项等进行了全

面而详尽地讲解，不仅可以增强病人自身对全身麻醉

手术的认识，消除他们的疑虑，缓解他们的不良情绪，

还可以使病人在临床上能更好地配合他们的治疗和护

理。（3）麻醉前备好麻醉药物和相关急救药物，帮助

患者建立静脉通道，方便输液和及时补液，避免回血量

降低。（4）术中加强对患者生命体征的变化，观察血

压有无升高，若升高可能是用药量不足需要及时汇报

麻醉医生。全身麻醉患者肌松药使用后需要麻醉机维

持呼吸，因此护士需要熟练心电监护仪和麻醉机的各

项参数指标，出现异常及时汇报[3]。（5）麻醉恢复期：

护理人员应在全身麻醉手术患者麻醉恢复期内安慰和

鼓励患者，避免躁动和情绪激动，及时给予全身麻醉手

术患者相关的心理指导，促进全身麻醉手术患者的恢

复。 
1.3 观察指标 
对患者麻醉的配合度、麻醉清醒的时间、躁动评

分、不良事件发生概率、护理满意度的差异进行统计对

比。比较两组患者在护理满意度，从服务态度、教育指

导、心理疏导三方面进行评分，每项评分均为 100 分，

分数越高，则表示患者的满意度越高，反之亦然。 
1.4 统计学分析 
本文统计出的所有数据，都需要使用 SPSS23.0 来

进行专业分析，结果表明，P<0.05，这就意味着差异十

分明显。 
2 结果 
2.1 两组患者护理满意度差异 
研究组的所有得分都比对照组更高，这说明研究

组的患者有更高的满意度，并且有显著性的差异（p＜
0.05）。具体如下表 1。 

表 1  患者满意度统计表（͞x±s，分） 

组别 例数 服务态度 教育指导 心理疏导 

研究组 600 86.58±5.75 89.45±5.98 90.57±4.87 

对照组 685 71.34±5.48 69.85±5.75 74.38±5.48 

t 值 - 19.582 29.854 14.529 

p 值 - ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 2  患者各项指标统计表 

组别 例数 麻醉配合度 麻醉清醒时间 躁动评分 不良事件发生概率 

研究组 600 5.58±1.05 9.42±1.48 0.62±0.12 33（5.50） 

对照组 685 5.36±1.24 11.25±2.13 2.84±0.42 157（22.92） 

t/χ2值 - 4.854 4.654 4.978 9.631 

p 值 - ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

 
3 讨论 
全身麻醉是目前手术常用麻醉方法。全身麻醉可

有效缓解手术过程中的疼痛。临床上，常见的全身麻醉

类型主要是吸入式全身麻醉、静脉注射式全身麻醉、复

合式全身麻醉。其中吸入式全身麻醉主要是将七氟烷

等吸入性全身麻醉药物通过麻醉机输入病人的呼吸系

统，它是通过呼吸道的吸收，进入血液循环，然后进入

血脑屏障，起到抑制中枢神经系统的作用，达到全身麻
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醉的效果。与其他全身麻醉方式比较，吸入麻醉有很多

优点，比如，吸入麻醉药在人体内的新陈代谢比较快，

能够及时通过肺部将其排出，所以比较安全；给药途径

比较多样；吸入麻醉方法操作简便，具有可控性，患者

接受全身麻醉之后诱导麻醉和苏醒时间相对比较短。

静脉注射式全身麻醉可以使得麻醉药物通过血液循

环，对中枢神经系统产生抑制，且诱导迅速，对环境无

污染。通常，在使用该方法时，要使用多种麻醉药，但

要根据病人的具体情况进行调节。另外，还应结合病人

的具体情况和手术要求，采用合适的给药方式。但是，

静脉注射麻醉的可控性比较低，容易造成病人术后苏

醒时间延长等问题。最近几年，全身麻醉深度的精准控

制技术得到了进一步的改善，这使得静脉麻醉的精度

和可控性得到了极大地提高[4]。复合式全身麻醉就是将

多种麻醉技术或麻醉药物联合使用，既能达到最佳的

麻醉效果，又能降低手术的副作用。复合式全身麻醉在

手术诊断和治疗中能充分利用各种麻醉方法和药物的

优点，降低某些麻醉剂的使用，既能充分发挥吸入麻醉

安全可控的优点，又能充分利用静脉注射麻醉起效快、

诱导稳定的优点。 
无论是何种全身麻醉方式，由于患者的系统和器

官功能处于不稳定状态，术中间，药物的阻滞、松弛等

作用尚未完全消失，容易产生躁动，对患者带来不良影

响。全方位护理干预是一系列护理活动，基于一定的科

学理论，在护理理论的指导下，护理人员将根据患者的

具体情况给予针对性的护理干预，通过健康教育和心

理疏导，可提高患者对全身麻醉的必要性和优势的认

知，并减轻心理障碍，更好配合，减轻患者的刺激性和

不适感，提高患者的舒适度[5-8]。本研究将常规护理的

临床效果作为对照，比较全方位配合护理的应用优势，

数据显示，研究组患者接受全方位配合护理后，病人对

护理的整体满意度更高，与对照组患者相比，研究组患

者麻醉的配合度更高、麻醉清醒的时间更短、患者躁动

评分和不良事件发生概率更低。 
综上所述，全身麻醉手术患者实施手术室护士全

方位护理配合效果确切，可提高患者的配合度，加速清

醒和减轻躁动，减少不良事件。 
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