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多样化麻醉护理在骨科全麻手术患者中的应用 
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新疆医科大学第一附属医院  新疆乌鲁木齐 

【摘要】目的 观察分析对骨科全麻患者实施多样化麻醉护理的临床效果和应用价值。方法 采用回顾性研究

方法，选择院内就诊的 60 例骨科全麻患者（样本纳入例数：60 例；样本纳入时间：2022 年 5 月至 2023 年 5 月），

以随机摸球为基础分组方式，分为对照、实验两个小组，观察例数高度一致。分别实施常规护理，多样化麻醉护

理。收集分析护理效果。结果 与对照组（常规护理）相比，实验组（多样化麻醉护理）实验组麻醉后恢复所需时

间（苏醒时间/气管拔管时间/意识恢复时间/留观时间）更短，护理后的生命体征（心率/舒张压/收缩压）更稳定，

负性情绪（焦虑/抑郁）评分更低，生活质量（角色功能/情绪功能/认知功能/社会功能/躯体功能）评分更高，躁动

发生率更低，差异具有统计学意义（P<0.05）。结论 多样化麻醉护理可以有效促进骨科全麻患者术后恢复，降低

苏醒期躁动风险，促进生活质量改善，缓解负性情绪，稳定生命体征，有较高应用价值。 
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【Abstract】Objective observe and analyze the clinical effect and application value of diversified anesthesia care 
for orthopedic general anesthesia patients. Methods Using a retrospective study method, 60 patients with orthopedic 
general anesthesia (sample inclusion number: 60 cases; sample inclusion time: May 2022 to May 2023) were selected, 
divided into two groups: control and experiment, and the observation numbers were highly consistent. Implement routine 
care respectively, diversified anesthesia care. Collect and analyze the nursing effect. Results Compared with the control 
group (usual care), the experimental group had shorter recovery time (anesthesia / tracheal extubation / consciousness 
recovery / observation), more stable vital signs (heart rate / diastolic / systolic pressure), lower negative mood (anxiety / 
depression), higher quality of life (role function / emotional function / social / somatic function), lower incidence of 
agitation and statistically significant difference (P <0.05). Conclusion Diversified anesthesia care can effectively promote 
the postoperative recovery of orthopedic general anesthesia patients, reduce the risk of agitation in the waking period, 
promote the improvement of quality of life, relieve negative emotions, stabilize vital signs, and have high application value. 
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骨科患者包括骨折、股骨头坏死、关节损伤等，临

床主要通过手术进行治疗以缓解症状促进恢复[1]。全身

麻醉是临床常用的麻醉方法之一，可对患者中枢及周

围神经进行可逆性功能抑制，从而抑制患者疼痛感。麻

醉后患者可呈现痛觉消失、反射抑制、神志消失等表现，

良好的麻醉效果有助于促进手术顺利进行，避免应激

反应，提升治疗效果[2-4]。全身麻醉具有一定风险性，

易出现苏醒期躁动、低体温、苏醒延迟等异常反应，影

响患者术后复苏，甚至威胁生命安全，护理风险较高，

对护理质量有着更高的要求[5-6]。本研究针对骨科全麻

患者实施多样化麻醉护理的临床效果进行探讨。 
1 对象与方法 
1.1 对象 
选择院内就诊的 60 例骨科全麻患者（样本纳入例

数：60 例；样本纳入时间：2022 年 5 月至 2023 年 5
月），以随机摸球为基础分组方式，分为对照、实验两
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个小组，观察例数高度一致。其中对照组（n=30 例）：

性别：男性、女性分别 18 例、12 例；年龄均值（44.59
±6.23）岁；实验组（n=30 例）：性别：男性、女性分

别 16 例、14 例；年龄均值（45.11±6.45）岁。均遵循

自愿原则加入，了解并愿意参与本次研究。对照、实验

两组基线资料各项指标比较差异无统计学意义

（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组（常规护理）：术前进行健康宣教、注意事

项讲解等；术后进行生命体征监测，提供皮肤清洁、体

位摆放、保暖、疼痛护理等基础措施。引导清淡饮食，

协助进行创伤排便训练，协助按摩。 
实验组（多样化麻醉护理），具体实施方法如下： 
（1）建立专项小组，由资深护理人员、护士长等

组成，对全身麻醉、多样化麻醉护理等相关内容进行强

化培训，提升护理人员对专业知识技能的掌握程度，提

升综合素质。 
（2）术前以更加详细、通俗易懂的语言进行手术、

麻醉等内容的讲解，引导建立正确认知，缓解陌生环境

下的恐慌。积极主动进行交流，及时答疑解惑缓解焦虑。

注意控制室内温度、湿度，提前对手术台进行预热，注

意保暖。密切关注生命体征变化，如有需要可通过暖风

机等设备避免低体温风险。加强呼吸护理，及时清理分

泌物、排痰，协助摆放体位，根据躁动风险提供适当的

制动措施。通过沟通交流等方法转移注意力，必要时可

遵医嘱提供镇痛药物。在患者苏醒后进行饮食指导、运

动指导，提升自我护理能力。 
1.3 观察指标 
记录两组患者麻醉后恢复指标、生命体征、苏醒期

躁动情况；通过简易生活质量评分表(the MOS item 
short from health survey,SF-36)对两组患者的生活质量

评分情况进行数据搜集和分析。通过焦虑评分量表

（Self-Rating Anxiety Scale,SAS）、抑郁评分量表（Self-
rating depression scale,SDS）对两组患者的负性情绪情

况进行数据收集和分析。 
1.4 统计学方法 
使用 SPSS21.0 软件对数据进行统计学分析，使用

t 和 χ2 对应表示计量数据、计数数据，P＜0.05 比较存

在统计学差异。 
2 结果 
2.1 两组患者麻醉后恢复指标对比 
实验组麻醉后恢复所需时间更短，差异具有统计

学意义（P＜0.05）。 

表 1  两组患者麻醉后恢复指标对比（ sx ± ，min） 

组别 例数 苏醒时间 气管拔管时间 意识恢复时间 留观时间  

实验组 30 15.66±2.15 19.56±2.48 21.10±2.17 35.46±4.22  

对照组 30 17.68±2.23 21.55±2.31 23.94±2.33 42.20±5.14  

t - 3.564 3.213 4.886 5.554  

P - 0.001 0.001 0.001 0.001  

2.2 两组患者生命体征、负性情绪情况对比  
实验组与对照组患者手术前的心率（73.26±6.59、

74.11±6.47）次/min、舒张压（82.37±5.79、82.44±5.81）
mm Hg、收缩压（125.33±10.26、126.41±10.34）mm 
Hg、焦虑评分（50.12±4.56、50.74±4.66）、抑郁评

分（51.20±4.61、51.37±4.39）；患者结果对比（t 心率

=0.502，P1=0.617；t 舒张压=0.045，P2=0.963；t 收缩压=0.406，
P3=0.686；t 焦虑评分=0.520，P4=0.604；t 抑郁评分=0.151，
P5=0.880）。两组患者护理后的心率（79.45±5.22、85.12
±6.34）次/min、舒张压（86.10±5.45、92.37±6.58）
mm Hg、收缩压（132.89±7.74、140.29±8.25）mm Hg、
焦虑评分（36.12±3.59、41.55±3.61）、抑郁评分（36.34

±3.62、41.47±3.58）；患者结果对比（t 心率=3.779，
P1=0.001；t 舒张压=4.015，P2=0.001；t 收缩压=3.581，P3=0.001；
t 焦虑评分=5.839，P4=0.001；t 抑郁评分=5.514，P5=0.001）。

实验组护理后的生命体征更稳定，负性情绪评分更低，

差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
2.3 两组患者护理前后的生活质量评分对比  
实验组与对照组患者护理前的角色功能（70.56±

4.25、71.33±4.61）、情绪功能（70.38±4.19、71.41±
4.22）、认知功能（71.45±4.39、71.22±4.18）、社会

功能（71.34±4.27、71.10±4.35）、躯体功能（70.68
±4.59、70.47±4.62）；患者结果对比（t 角色功能=0.672，
P1=0.503；t 情绪功能=0.942，P2=0.349；t 认知功能=0.207，
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P3=0.836；t 社会功能=0.217，P4=0.828；t 躯体功能=0.178，
P5=0.858）。两组患者护理后的角色功能（84.26±3.23、
79.55±3.35）、情绪功能（85.12±3.78、79.44±3.67）、
认知功能（84.69±3.89、78.49±3.74）、社会功能（84.66
±3.58、75.10±3.71）、躯体功能（85.22±3.64、74.96
±3.55）；患者结果对比（t 角色功能=5.536，P1=0.001；t 情

绪功能=5.897，P2=0.001；t 认知功能=6.277，P3=0.001；t 社会功能

=10.135，P4=0.001；t 躯体功能=11.038，P5=0.001。实验组

护理后的生活质量评分更高，差异具有统计学意义（P
＜0.05）。 

2.4 两组患者苏醒期躁动发生情况对比 
记录实验组与对照组患者的躁动发生情况，前者

躁动发生率 3.33%，后者躁动发生率 13.33%，两组对

比 χ2
发生率=6.547，P=0.011。实验组躁动发生率更低，差

异具有统计学意义（P＜0.05）。 
3 讨论 
骨科手术中常通过全身麻醉以促进手术顺利实施，

全身麻醉存在一定风险，存在较大的个体差异性，在麻

醉后苏醒的过程中易出现多种并发症，引发高血压、呼

吸阻滞等情况，影响恢复，甚至威胁患者生命安全[7-8]。 
常规护理主要侧重于对患者生命体征的监测，难

以完全满足实际需求[9]。多样化麻醉护理则可在常规护

理的基础上对存在的护理问题进行整合而分析，提出

相应的改善方法，根据患者实际情况制定针对性的护

理方案[10]。 
多样化麻醉护理通过术前、手术过程中、术后麻醉

苏醒各阶段提供相应的干预措施以满足不同需求，建

立专业队伍提升护理措施的专业性和规范性[11-12]。将

患者作为护理中心，尽量满足合理需求，关注患者身心

健康，从而提供更有针对性的护理服务，提升护理质量，

降低不良事件发生风险，促进术后恢复，促进生命体征

稳定，保障患者生命安全[13-14]。 
本研究结果显示，实验组麻醉后恢复所需时间更

短，护理后的生命体征更稳定，负性情绪评分更低，生

活质量评分更高，躁动发生率更低。 
多样化麻醉护理可以有效促进骨科全麻患者术后

恢复，降低苏醒期躁动风险，促进生活质量改善，缓解

负性情绪，稳定生命体征，有较高应用价值。 
综上所述，对骨科全麻患者实施多样化麻醉护理

的临床效果良好。有一定现实意义，值得推广。 
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