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个性化疼痛护理对肾结石患者的临床效果 

李辰雨 

华中科技大学同济医学院附属同济医院  湖北武汉 

【摘要】目的 探讨个性化疼痛护理对肾结石患者的临床效果。方法 选取我院 2020 年 1 月－2021 年 12 月收

治的 100 例肾结石患者，根据护理方案的不同，将其分为研究组与对照组，每组 50 例。结果 研究组护理满意度

高于对照组；护理后研究组疼痛评分、心理状态评分低于对照组；研究组收缩压、舒张压、心率均低于对照组，

P＜0.05。结论 肾结石患者在护理过程中，应用个性化疼痛护理效果较好，值得推广应用。 
【关键词】个性化疼痛护理；肾结石；疼痛评分；生理应激指标 
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【Abstract】 Objective: To explore the clinical effect of personalized pain nursing on patients with renal calculi. 
Methods: 100 patients with renal calculi treated in our hospital from January 2020 to December 2021 were divided into 
study group and control group, with 50 cases in each group. Results: the nursing satisfaction of the study group was 
higher than that of the control group; After nursing, the pain score and psychological state score of the study group were 
lower than those of the control group; Systolic blood pressure, diastolic blood pressure and heart rate in the study group 
were lower than those in the control group (P < 0.05). Conclusion: in the nursing process of patients with renal calculi, 
the application of personalized pain nursing has a good effect, which is worthy of popularization and application. 
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目前，肾结石已经成为了泌尿外科比较常见的一

种疾病，该病的发生率约为 1.61%-20.54%之间，经常

发生在 30-50 岁的男性患者当中[1]。肾结石的发生主要

是因为多种因素导致尿液中成石物质浓度升高或溶解

度降低，导致过度饱和，继而结晶，并且在局部生长、

堆积，最终导致结石的形成。患者主要以剧痛为主要

症状，尤其是结石梗阻患者，会出现肾绞痛症状，极

易导致患者出现焦虑、烦躁等负面情绪，对治疗的配

合度明显下降，也会影响到患者的预后[2]。个性化疼痛

护理是临床上实施的一种新型护理模式，依据患者的

家庭、心理状态来制定相对应的护理计划，来稳定患

者的情绪，减轻疼痛症状，促使疾病尽快康复[3]。为此 ，

为本中针对个性化疼痛护理的应用效果展开研究，报

道如下。 
1 一般资料和方法 
1.1 一般资料 

选取我院 2020 年 1 月－2021 年 12 月收治的 100
例肾结石患者，根据护理方案的不同，将其分为研究

组与对照组，每组 50 例。对照组中男女人数分别为 45
人和 5 人，年龄在 35-75 岁之间，平均年龄（56.25±
3.58）岁；研究组中男女人数分别为 43 人和 7 人，年

龄在 36-74 岁之间，平均年龄（56.35±3.45）岁。一

般资料对比（P＞0.05）。纳入标准：所有患者均经过

临床检查确诊为肾结石，需要接受手术治疗，患者与

家属对本次研究签署同意书，经过本院伦理委员会批

准。排除标准：心、肝等器官功能障碍患者，伴有肾

脏损伤患者，沟通障碍患者，护理依从性较差患者。 
1.2 方法 
对照组：实施常规护理措施，主要为：详细了解

患者的既往病史、向患者讲解围手术期相关注意事项、

围术期抗感染、体征监测与遵医嘱用药等。 
研究组：实施个体化疼痛护理，具体为：（1）创
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建疼痛护理小组，做好患者各项准备工作，并评估患

者疾病认知程度、文化程度等，依据实际情况制定个

体化疼痛护理方案。（2）与患者及其家属创建有效的

沟通，并给予患者足够的理解与支持，让患者感觉到

充分的尊重。（3）评估患者的疼痛程度，适当安慰、

鼓励患者；指导患者采取蜷曲侧卧、膝胸俯卧等体位；

指导患者的调整呼吸、与家人交流，采用精神分散法

转移患者的注意力，减轻疼痛程度；还可以通过腰腹

部按摩、抚触等方式，促使患者的全身放松，提升患

者的疼痛阈值，来改善不良情绪。向患者讲解发生肾

绞痛的原因，并详细说明积极配合治疗对疼痛缓解的

重要性，继而减轻紧张情绪；患者发生恶心、呕吐症

状时，应及时处理呕吐物，并清理患者的口腔。（4）
向患者讲解药物的作用、相关注意事项与可能会发生

的不良反应等，遵医嘱注射镇痛药物。同时，向患者

讲解疾病治疗成功的案例，帮助患者树立疾病治疗的

自信心，向患者说明正确的饮水方式、量，并适当运

动。 
1.3 观察指标 
（1）对比护理满意度，采用我院自制调查问卷分

析，满分 100 分，非常满意：分数在 80 以上。比较满

意：分数在 79-60 分。不满意：分数低于 60 分。总满

意率=（非常满意+满意）/总人数*100%。（2）对比疼

痛评分与心理状态评分，采用视觉模拟疼痛评分量表

（VAS），满分为 10 分，分数越低，疼痛程度越轻。

汉密尔顿焦虑量表（HAMA），抑郁量表（HAMD），

分数越低，负面情绪越轻。（3）对比生理应激指标，

监测患者收缩压、舒张压及心率变化。 
1.4 统计学分析 
用 SPSS21.0 软件进行对数据的统计和整理，用

（ x s± ）来表示，计数资料运用卡方来检验，p<0.05，
差异具有统计学意义。 

2 结果 
2.1 对比护理满意度 
研究组护理满意度 98.00%（49/50），其中非常满

意 40 例，占比 80.00%（40/50），比较满意 9 例，占

比 18.00%（9/50），不满意 1 例，占比 2.00%（2/50）；

对照组护理满意度 86.00%（43/50），其中非常满意

35 例，占比 70.00%（35/50），比较满意 8 例，占比

16.00%（8/50），不满意 7 例，占比 14.00%（7/50）。

研究组高于对照组，χ2=4.8913，P=0.0269，差异显著，

P＜0.05。 
2.2 对比疼痛评分与心理状态评分 
护理前对比结果显示，P＞0.05，护理后研究组评

分低于对照组，P＜0.05，见表 1。 
 

表 1 对比疼痛评分与心理状态评分（x±s；分） 

组别 
HAMA HAMD VAS 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

研究组（n=50） 14.38±2.70 8.24±1.58 14.46±4.27 11.58±1.26 6.54±1.63 3.24±1.02 

对照组（n=50） 14.85±2.12 12.86±1.13 14.14±3.72 14.13±1.94 6.74±2.06 4.88±1.15 

T 0.9681 16.8177 0.3996 7.7947 0.5384 7.5441 

P 0.3354 0.0000 0.6904 0.0000 0.5915 0.0000 

 
2.3 对比生理应激指标 
研究组收缩压（128.44±9.85）mmHg，舒张压

（82.53±7.62）mmHg，心率（76.35±8.32）次/min，
对照组收缩压（141.29±10.45）mmHg，舒张压（86.75
±7.92）mmHg，心率（85.74±8.72）次/min，研究组

均 低 于 对 照 组 ， T=6.3273,2.7151,5.5090 ，

P=0.0000,0.0078，00000，差异显著，P 均＜0.05。 
3 讨论 
肾结石是比较常见的一种疾病，主要是因为晶体

物质在肾脏上异常堆积所致，男性患者要比女性患者

多，经常发生在青壮年当中，患者左侧与右侧结石发

病率并没有明显差异，有 90%左右的患者都属于草酸

钙结石，并且患病后有 40%-75%的患者会出现不同程

度腰痛症状[4]。由于结石比较大，可移动范围较小，以

腰部酸胀不适为主要症状，或者身体在活动时会出现

隐痛、钝痛等症状。结石较小可能会导致绞痛，经常

在腰腹部出现刀割样剧烈疼痛，并呈阵发性发作[5]。 
本文研究结果显示，研究组护理满意度高于对照

组，护理后研究组疼痛评分、心理状态评分低于对照

组（P＜0.05）。个性化疼痛护理注重的是个体之间的
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差异性，并且全面评估患者家庭支持程度、既往疾病

经历以及心理状态等情况，与患者实际情况相互结合，

为患者制定个性化疼痛护理方案，帮助患者减轻疼痛

程度[6]。同时，个体化疼痛护理通过调整环节的呼吸等

方式来转移注意力，向患者讲解过激行为、持续肌肉

紧张会影响加重疼痛程度；此外，护理人员还应该向

患者讲解治疗成功的案例，帮助患者提高治疗配合度；

指导患者合理选择体位来减轻疼痛程度；通过适当的

运动，可以提高机体免疫力，有助于术后身体的恢复[7]。 
同时，研究结果中还显示，研究组收缩压、舒张

压、心率均低于对照组（P＜0.05），提示个体化疼痛

护理措施能够有效缓解患者的不良情绪，继而改善生

理应激状态。疼痛是患者产生不良情绪的主要因素，

而个性化疼痛护理能够减轻患者的疼痛程度，避免患

者因为疼痛而影响到情绪；护理人员或者家属可以通

过对患者进行按摩、抚触等方式，保持患者的身心放

松状态，提高疼痛阈值，同时，个性化护理在操作过

程当中，应该严格执行相关制度，确保操作动作的熟

练，以免因为操作不当增加患者的不适感，还可以减

少医疗纠纷的发生。此外，个性化疼痛护理措施通过

健康宣教，能够提高患者对疾病的认知，来减轻心理

压力，改善生理应激状态[8]。在护理过程当中，护理人

员通过与患者及其家属建立有效的沟通，从新精神上

支持患者，创建良好的护患关系，充分尊重患者，也

能够缓解患者的不良情绪。 
综上所述，肾结石患者在护理过程中，应用个性

化疼痛护理效果较好，可明显减轻患者的疼痛程度，

缓解焦虑、抑郁情绪，降低生理应激指标，提高护理

满意度。 
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