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手术创伤会给患者带来疼痛等不适症状 ，对疼痛进行正确 

观察、评估并提出预见性的护理措施，是减少术后疼痛、使患者 

顺利康复的关键。我院 2005年9月至2007年3月对 152例妇 

科患者实施腹部手术 ，并对术后疼痛的原因进行分析，采取了 

正确的护理措施 ，现报告如下。 

1 临床资料 

本组患者共 152例，年龄 2l～76岁，患子宫肌瘤、卵巢肿 

瘤、宫颈癌等疾病。全子宫切除术 84例，广泛全子宫切除术 20 

例，次全子宫切除术 12例，子宫附件切除术 28例，卵巢癌根治 

术 8例。 

2 疼痛的评估 

根据患者的主观描述对疼痛进行评估 ，简单的 0—10级标 

准适用于6岁以上患者，其标准顺序依次为轻微疼痛 1—4级 

(如不适、重物压迫感 、钝性痛和炎性痛)；中度疼痛 5～6级(如 

跳痛和痉挛、烧灼感、挤压痛和刺痛、触痛和压痛)；严重疼痛 7 

～ 9级 (如妨碍正常活动)；剧烈疼痛为 l0级 (无法控制)。 

Melzeak用轻度疼痛、重度疼痛、阵痛、可怕的疼痛及无法忍受 

的疼痛来 帮助患 者描述 自已的疼 痛，使患者更好地 表达疼 

痛 。通过监测患者生命体征、呼吸方式、局部肌肉的紧张度、 

掌心出汗等间接了解疼痛的程度。 

3 疼痛原因分析 

疼痛的原因主要有：①盆腔创面牵拉痛。是临床上最常见 

的一种症状，主要是 由于手术切割、分离 、牵拉、缝扎等对组织 

局部造成损伤所致。②腰背酸痛。椎管内麻醉术后，腰背肌肉 

松驰，腰椎生理前凸暂时消失，引起脊问肌和韧带长时间受牵 

拉，同时腰痛还与麻醉穿刺损伤有关。③静脉穿刺点痛。可能 

与穿刺针较粗、输液速度过快或输注刺激性较强的药物有关。 

④肢体疼痛。手术时间过长，患者小腿屈肌群长时间处于肌紧 

张状态，侧卧位时上臂摆放位置不佳，肩胛带过度牵拉等，可致 

术后出现肢体疼痛等不适。⑤其它因素。焦虑与疼痛反应呈 

显著正相关。年轻人比老年人疼痛阈值低。性格外向者同等 

程度的疼痛比性格内向者反应更强烈，主诉更多。 

4 疼痛的护理 

术前应针对性地解除患者的思想顾虑，同时还需结合患者 
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的病种，讲解手术目的、方式及术后的注意事项，尤其对手术后 

留置的引流管的种类、目的、时间、引流部位将会出现怎样的疼 

痛 ，体位变动、牵拉切 口、咳嗽等均可诱发疼痛等情况向患者说 

明，并将缓解疼痛的方法告诉患者，使其有充分的思想准备。 

术后常规使用镇痛泵镇痛效果优于传统的肌注盐酸哌替 

啶，持续给药可使血药浓度维持在最低有效镇痛状态 ，用药量 

小，避免了恶心、呕吐、血压降低、眩晕等不良反应 。镇痛液 

中吗啡由硬膜外腔弥散透过硬脊膜进入蛛网膜下腔，与脊髓后 

角阿片受体结合，阻断伤害性疼痛传人，与局麻药布比卡因产 

生作用 ，以期达到最低血药浓度、最佳镇痛效果 。护理可用 

非传统的方法，将意象、音乐、松弛、体位保护等与常规的镇痛 

方法联合使用，如疼痛时听音乐分散注意力；咳嗽时轻按伤口， 

可减轻伤口震动引起疼痛等。 

患者的情绪对患者疼痛的影响很大，通过与患者交谈，了 

解患者的心理状况 ，给患者同情与安慰，并用通俗易懂的语言 

跟患者及家属讲解疾病相关知识 ，如对全子宫切除术的患者， 

告知患者子宫切除后不影响正常的生活，以减轻患者及家属的 

疑虑，取得家属配合，提高患者的痛阈 。同时提高护士对疼 

痛的评估技能，部分护士在患者麻醉药失效后出现心动过速、 

血压升高、心律失常、呼吸浅快、出汗、呻吟、辗转不安、不敢移 

动身体等疼痛表现时，未能正确评估甚至采取错误的处理方 

法 ，增加了患者的不适和痛苦。因此，掌握正确的评估方法和 

技能，实施有效的止痛措施对术后患者的康复有着极其重要的 

意义。 
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