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健康教育在神经外科护理工作中的应用情况研究 
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【摘要】目的 观察在对神经外科患者护理过程中开展健康教育的价值。方法 在 2023 年 2 月至 12 月本院神

经外科患者中选择 76 例为对象，按照数字表随机排序划分对照组（38 例，治疗过程中开展常规护理）和观察组

（38 例，常规护理+健康教育）。观察两组护理效果。结果 对比患者护理前后心理状态，干预前无差异，干预后

观察组低于对照组，P<0.05。对比患者治疗依从性，观察组高于对照组，P<0.05。对比患者治疗期间生活质量，

观察组高于对照组，P<0.05。结论 在对神经外科患者护理时开展健康教育，可以改善患者心理状态，提升患者生

活质量并增加患者治疗依从性。 
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【Abstract】Objective To observe the value of health education in the nursing of neurosurgical patients. Methods 
From February to December 2023, 76 cases of neurosurgery patients in our hospital were selected as objects, and were 
randomly divided into control group (38 cases, routine nursing during treatment) and observation group (38 cases, routine 
nursing + health education) according to the number table. The nursing effect of the two groups was observed. Results 
There was no difference in the psychological state before and after intervention, and the observation group was lower than 
the control group (P<0.05). Compared with the treatment compliance, the observation group was higher than the control 
group (P<0.05). The quality of life in the observation group was higher than that in the control group (P<0.05). Conclusion 
Health education in the nursing of neurosurgical patients can improve the psychological state of patients, improve the 
quality of life of patients and increase the compliance of patients. 
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神经外科为医院接诊量较高的科室，所收治患者

病症相对较为复杂且治疗周期较长，恢复较为缓慢。且

结合临床实际可知，多数患者需要进行手术治疗，伴随

存在有不同程度意识障碍或者认知障碍等症状[1-2]。为

充分保障临床对神经外科患者的治疗效果，在持续完

善治疗方案的基础上需做好患者健康教育工作，逐步

引导患者对自身病症特点以及治疗方案等进行认知，

间接达到促进患者进行恢复的目的[3-4]。本次研究主要

对健康教育在神经外科患者护理中的具体价值开展探

究。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在 2023 年 2 月至 12 月本院神经外科患者中选择

76 例为对象，按照数字表随机排序划分对照组（38 例，

治疗过程中开展常规护理）和观察组（38 例，常规护

理+健康教育）。在患者组成方面，对照组中男性 20 例，

女性 18 例，年龄在 33 至 74 岁间，均值为（53.44±
1.83）。观察组中男性 21 例，女性 17 例，年龄在 34
至 75 岁间，均值为（54.03±1.88）。针对患者基本资

料对比，无差异，P>0.05。 
1.2 方法 
对照组患者在治疗过程中为患者开展常规护理支

持，耐心为患者讲解在治疗过程中需要注意的问题，包

括具体治疗方案、用药方式等，密切关注患者病症发展

情况，评估患者出现并发症的可能性等。观察组在护理

过程中则需要开展健康教育，干预措施如下： 
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（1）病症认知。在患者治疗过程中，护理人员需

要结合患者特点开展针对性健康教育。对于脑外伤患

者，则需要开展生命意义教育，引导患者正确面对自身

病症，并为患者讲解各方面手术的特点以及重要性等。

在患者病症稳定后，则可以为患者讲解神经外科疾病

的各方面知识，包括诱发因素、用药期间自我注意事

项、症状处理要素以及自我护理技巧等。在和患者进行

交流的过程中，需要保持足够的耐心和亲切感，对于患

者存在的关于病症或者治疗等方面的疑问，护理人员

需要耐心为患者进行解答，逐步消除患者存在的困惑。 
（2）心理健康教育。因患者恢复较为缓慢且多数

患者病症较为严重，部分患者甚至存在有生命危险。在

治疗期间，患者出于对自身恢复情况的担忧或者顾虑

到预后等，难免存在有不同程度的负面心理，表现为焦

虑、紧张、畏惧等。护理人员则需要积极和患者进行交

流，给予患者鼓励和支持，并逐步引导患者将内心压力

进行倾诉，稳定患者情绪。并为患者分享类型病例信

息，达到对患者康复自信心进行建立的目的。针对部分

运动能力、语言功能等恢复较为缓慢的患者，护理人员

则需要给予患者鼓励和支持，减少患者心理压力，以免

患者存在有烦躁、抑郁等负面心理。 
（3）饮食层面健康教育。在患者恢复期间，护理

人员需结合患者病症特点做好饮食健康教育工作，包

括日常饮食类型，饮食方式以及饮食量等。在恢复早

期，食物需要以清淡、容易消化食物为主，针对辛辣、

油腻等刺激性食物的摄入量需严格进行控制，可适当

增加对新鲜蔬菜、水果的摄入。 
（4）康复层面健康教育。在患者病症稳定后，则

需要及时指导患者开展康复训练。护理人员需结合患

者病症特点以及康复训练计划，做好康复健康教育工

作，耐心为患者讲解康复训练的作用以及意义。在临床

医师许可的情况下，可以协助患者尽早下床进行活动，

积极开展肌肉收缩运动，先开展小关节活动，再逐步过

度到大关节活动。针对未达到下床活动患者，则需要及

时开展按摩、针灸以及理疗等处理，帮助患者神经组织

功能进行恢复。针对存在有语言障碍患者，护理人员则

需要及时指导患者开展发音训练，并告知患者发音训

练的必要性以及有效性等。 
（5）用药层面健康教育。部分患者治疗周期较长，

护理人员需结合患者用药方案做好用药指导工作。详

细为患者、家属讲解每种药物的特点以及用药过程中

需要注意的要点等，及时评估患者是否存在有不良反

应等，以便及时进行处理。 
1.3 观察指标 
（1）心理状态分析。运用 BAI 以及 BDI 评分量

表对两组病例在检查过程中的心理状态进行分析。BAI
量表中共计 21 个条目，单个条目评分 4 分，得分越高

则表明焦虑症状越严重。BDI 量表中共计 13 个条目，

单个条目评分 4 分，得分越高则表明抑郁症状越严重。 
（2）依从性分析。针对患者在治疗过程中依从性

进行统计。 
（3）生活质量对比。运用 SF-36 量表对患者在治

疗过程中生活质量进行评估。 
1.4 统计学方法 
本次研究中与两组有关数据都按照 SPSS21.0进行

处理，百分数对计数数据表示，卡方检验，计量数据则

按照均值±标准差表示，t 检验，P<0.05 差异具备统计

学意义。 
2 结果 
2.1 两组心理状态对比 
对比患者护理前后心理状态，干预前无差异，干预

后观察组低于对照组，P<0.05，详见下表 1。 
2.2 两组依从性对比 
对比患者治疗依从性，观察组高于对照组，

P<0.05，详见下表 2。 
2.3 生活质量对比 
在干预前，观察组精力维度评分为（74.52±2.05），

对照组为（74.68±1.98），对比 t=1.428，P=0.814>0.05。
观察组情绪角色维度评分为（75.45±2.14），对照组为

（75.42±1.45），对比 t=1.427，P=0.415>0.05。 

表 1  两组患者 BAI 评分以及 BDI 评分对比（ sx ± ） 

组别 例数 
BAI 评分 BDI 评分 

干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 38 38.56±1.25 20.25±1.35 34.27±1.68 18.36±1.75 

对照组 38 39.05±1.41 26.42±0.86 34.86±1.74 21.72±1.69 

t - 1.827 9.054 1.142 13.285 

P - 0.325 0.001 0.705 0.001 
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表 2  两组依从性对比[n,(%)] 

组别 例数 满意 较为满意 不满意 满意度 

观察组 38 20（52.63） 16（42.11） 2（5.26） 36（94.74） 

对照组 38 15（39.47） 15（39.47） 8（21.05） 30（78.95） 

χ2 - 4.152 0.728 11.404 11.404 

P - 0.011 0.367 0.001 0.001 

 
观察组躯体角色维度评分为（73.74±2.35），对照

组为（74.58±1.86），对比 t=1.624，P=0.411>0.05。观

察组社会功能维度评分为（74.45±1.67），对照组为

（73.98±1.48），对比 t=1.857，P=0.415>0.05。在干预

后，观察组精力维度评分为（91.52±1.45），对照组为

（83.52±1.28），对比 t=14.711，P=0.001<0.05。观察

组情绪角色维度评分为（92.05±1.86），对照组为（82.46
±1.57），对比 t=12.484，P=0.001<0.05。观察组躯体

角色维度评分为（92.45±1.48），对照组为（83.52±
1.45），对比 t=11.045，P=0.001<0.05。观察组社会功

能维度评分为（91.42±1.75），对照组为（82.05±1.42），
对比 t=11.142，P=0.001<0.05。 

3 讨论 
神经外科一直保持有极高的接诊量，且该部分患

者损伤较为特殊，部分患者早期生活自理能力受损，恢

复较为缓慢。在治疗过程中，患者恢复情况和患者的治

疗依从性等均存在有密切联系，且需要逐步引导患者

对自身病症特点等进行充分的认识，避免自身不合理

行为影响到自身恢复[5-6]。 
在常规护理支持的基础上对患者开展健康教育，

从病症知识认知、用药健康教育、康复锻炼健康教育以

及心理层面健康教育等多个维度进行健康知识宣贯，

可以帮助患者对自身病症特点进行更加清晰的认知，

同时可以起到对患者负面情绪进行改善的目的，增加

患者康复的信心[7-8]。此外，通过增加患者对自身病症

等方面的认知，可以起到增加患者依从性的目的，对于

帮助患者恢复，提升患者治疗期间生活质量等均存在

有重要作用[9-10]。结合本次观察可以发现，在健康教育

的作用下，可以增加神经外科患者在治疗期间的治疗

依从性，对患者负面情绪进行改善，并达到对患者生活

质量进行提升的目的，护理效果较为理想。 
综合本次研究，临床在对神经外科患者进行护理

的过程中可以积极开展健康教育，综合保障临床对该

部分患者的护理效果。 
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