
DEF;统计学方法;应用 LMLL-+N) 软件进行统计学
处理%计数资料率的比较采用 !& 检验& Kl)N)$ 为
差异有统计学意义&

9;结果
结果表明%实验组对各项宣教内容的掌握情况

明显优于对照组"Kl)N)$#& 见表 -&
表 -’两组患者入院宣教效果比较$&!d"&
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F;讨论
FED;三段式入院宣教方式可以减轻患者紧张情绪
;所有的患者住院后都很希望得到护士热情的接
待%但不希望护士占用过多的时间进行介绍住院制
度等内容& 所以安置好患者后%护士只向患者介绍
第一项内容%并帮助其尽快熟悉病房环境及其设施%
是病人入院后减轻紧张情绪的第一步&
FE9;三段式入院宣教方式能满足患者就医心理需
求;实施三段式入院宣教方式分解了入院宣教的时
机及内容%使患者尽快得到医生的检查并列出诊治
方案%所有的患者入院后最迫切的需要是在最短的
时间内得到医生的检查并列出诊治方案%因此护士
尽快的完成护理体检及病房环境及设施介绍后%及
时通知医生查看患者%是急病人之所急的体现&
FEF;三段式入院宣教方式符合著名心理学家马斯
洛的需要层次论要求;根据病人生理及心理需要适
时进行介绍%满足患者迫切的就医需要’了解需要
等%是让入院后患者情绪稳定和配合治疗的重要措
施$适时的告知可使患者了解自己的主管医生’责任
护士%检查前的准备’要求及检查的目的等$患者的
情绪稳定后再进行关于医院的规章制度%如住院期

间不可随意外出%病房内不可抽烟等内容的介绍%这
样有计划且循序渐进的介绍能使患者容易记住也乐

于接受(&) &
FEG;三段式入院宣教方式为患者提供了连续’动
态’规范’有针对性的入院宣教’入院宣教是护患双
方沟通最初的平台%通过护士热情接待和亲切介绍%
有助于改善护患关系%使患者尽快进入病人角色%安
心接受治疗(() & 三段式入院宣教方式使宣教流程
程序化’具体化%并且有可视性和时限性%为护士提
供了一个具体可参考的宣教流程计划& 同时转变护
士对入院宣教的重视程度%提高施教者业务水平%保
证了入院宣教的顺利有效进行%又可以确保患者对
入院宣教内容的掌握和理解%确实体现实施,优质
护理服务-的真正内涵&
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运用,需要层次论-对鼻内镜鼻窦手术
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’’"摘要#’目的’探讨运用,需要层次论-对鼻内镜手术患者的护理应用效果& 方法’对 -$) 例鼻息肉’
鼻窦炎患者采取鼻内镜手术%通过应用马斯洛,需要层次论-进行护理%制定相应的护理措施& 结果’通过应
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用,需要层次论-的护理模式对患者进行护理%结果显示 -$) 例患者术后症状改善明显%患者无鼻塞’流涕和
头痛症状%鼻腔通气和呼吸得到改善%a线检查各鼻窦正常& 结论’在鼻内镜手术病人护理中应用需要层次
理论%可以提高护理质量%减少并发症%效果明显&
’’"关键词#’需要层次理论$’鼻内镜手术$’护理
’’"中图分类号#’%,.(N.+’"文献标识码#’#’"文章编号#’-+., 0(/)+$&)--%)/ 0).*( 0)(
’’B=5&-)<(*+*OP<5QQ7<-+., 0(/)+<&)--<)/<(/

’’美国著名心理学家马斯洛经过深入研究%把人
的需求从低到高归纳为五个层次%即!生理需要’安
全需要’爱与归属的需要’尊重与被尊重的需要’自
我实现的需要(-) & 鼻内镜鼻窦手术是在鼻内窥镜
直视下手术%彻底清除病灶%尽可能保留鼻腔’鼻窦
正常黏膜和结构%形成良好的通气和引流%以达到其
自身生理功能的恢复%以治愈鼻窦炎为目的的耳鼻
喉科新型微创手术(&) & 在临床工作中%我们将需要
层次理论应用于鼻内镜手术患者的护理%取得满意
效果%现总结如下&
D;资料与方法
DED;临床资料;本组 -$) 例均为 &))+2)- &̂)-)2
)/ 在我院施行鼻内镜鼻窦手术治疗的病人& 其中
男 *$ 例%女 $$ 例%年龄 -/ +̂$ 岁%鼻窦炎 /- 例%鼻
息肉 &, 例%鼻窦炎合并鼻息肉 ,$ 例& 治疗方法是
采用 -d盐酸丁卡因表面麻醉 e&d利多卡因局部
浸润麻醉%对患者实施鼻内窥镜下鼻窦功能性开放
术%清除病灶%重建和恢复鼻腔鼻窦的通气和黏膜纤
毛的生理功能&
DE9;方法

根据,需要层次理论-采取以下护理措施!
-N&N-’满足患者生理需要’包括为患者提供舒适
的住院环境%给予饮食’排泄指导’避免疼痛’休息与
活动指导& "-#热情接待患者入院!护士要介绍病
区环境及主管医生’责任护士以及各种设施的使用
方法%帮助患者适应角色转变& 注意调节病室温度
及湿度%减少噪音%为患者提供良好的睡眠环境%保
证患者的正常睡眠%以良好的身心状态为手术做准
备& "&#饮食和排泄指导!指导患者术日宜进食温
凉流质或半流质饮食%避免食硬性及活血类食物&
保持大便通畅%避免因用力屏气排便导致血压升高%
诱发术后鼻出血& "(#休息与活动指导!术后采取
半卧位 - &̂ B%以利于鼻腔分泌物引流%减轻头部及
鼻部疼痛症状& 之后可以采取自由体位%但应避免
体力劳动和剧烈运动%以免引起术后出血& ",#解
除患者紧张’怕痛心理!据统计%有 $*d的患者会产
生紧张情绪%/+d的患者怕疼%因此解除紧张’减轻
疼痛是患者的第一需要%应该满足他们& 由于病人

的紧张%可导致一系列的不良反应%如心跳加快’血
压升高’呼吸急促’肌肉震颤’四肢发冷等%影响手术
顺利进行(() & 这时护理人员要对患者进行手术相
关知识的指导%介绍手术方法%手术的先进性’安全
性和成功率%使患者解除心理压力%以良好的心态接
受手术& 术后疼痛能耐受者采取分散注意力方法%
运用深呼吸’听音乐’看书’假设体验法等放松自己%
对不能耐受疼痛者遵医嘱予镇静止痛药(,) &
-N&N&’满足患者安全的需要’医生和患者共同关
心的问题是手术安全%只有充分做好准备%才可确保
患者手术安全& 本组患者全部采取表面麻醉e局部
浸润麻醉& 术中患者神志清醒%对手术过程全程参
与%因此要求医护人员不谈论与手术无关的话题%避
免谈笑嬉戏%器械轻拿轻放%避免取时碰撞发出巨
响& 手术间内物品摆放有序%避免患者因为见到物
品杂乱无序而担心手术的严谨性%担心手术的安全&
术中要与病人进行必要的交流%减轻患者的孤独感&
-N&N(’满足患者情感的需要’患者住院后远离了
家人及熟悉的生活环境%易产生孤独感& 这时护士
需耐心做好心理疏导%帮助患者转换角色%安心治
病%同时建立良好的护患关系& 关注患者的主诉和
感受%指导家属如何帮助患者& 还可以介绍同病室
或同病种已手术的患者%让他们互相交流%减轻思想
负担及压力& 护士应加强巡视%主动沟通%耐心听取
病人主诉%主动给予生活帮助和心理安慰& 告知患
者这些不适会在术后 & (̂ B即可减轻或消失%使患
者情绪保持稳定%主动配合治疗及护理&
-N&N,’满足患者自尊心的需要’医护人员要尊重
患者的隐私%患者对别人是否尊重自己比较敏感%护
士这时要特别注意自己的言行举止%对患者态度要
和蔼%不议论患者的隐私%不在病房内交头接耳%尊
重患者的人格&
-N&N$’满足患者自我价值的需要’患者术后 - ^
& B给予半卧位%之后改为自由体位& 指导患者正确
的滴鼻及鼻腔冲洗方法& 让患者以主人翁的身份参
与到治疗和护理当中%对患者做得正确的地方予以
鼓励& 由于内窥镜鼻窦功能性手术要开放鼻窦%重
建鼻腔鼻窦通气和引流%鼻腔创面多%易发生淤血’
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粘连和息肉再生& 所以%术后鼻腔护理非常重要&
如无异常情况%鼻腔填塞物 &, ,̂/ >拔出%术后第 &
天取出鼻腔填塞物后给予鼻腔冲洗&
-N&N+’满足患者其他需要’给予患者出院指导%向
患者说明术后随访及综合治疗的重要性%安排患者
复诊时间%出院第 - 个月内每周复诊 - 次%取出鼻腔
痂皮%吸尽鼻腔内分泌物%清除鼻腔肉芽组织& 出院
第 & 个月每 & 周复诊 - 次%连续 & (̂ 次& 第 ( 个月
每月 - 次直至术腔黏膜上皮化完成%通气恢复%鼻
腔2鼻窦进入良性转归($) &
9;结果

应用,需要层次论-的护理模式对患者进行护
理%使患者参与到治疗’护理中从而达到满意的效
果& -$) 例患者术后经门诊随访 ( -̂& 个月%检查
结果显示患者术后症状改善明显%患者无鼻塞’流涕
和头痛症状%鼻腔通气和呼吸得到改善%a线检查各
鼻窦正常&
F;讨论

运用马斯洛,需要层次论-%对患者进行围手术
期不同层次的需要护理%包括心理护理’活动指导’
饮食指导和注意事项等& 心理护理方面要让患者了
解自己的手术过程及预后%增强信心及自我控制能
力%积极配合医生%护士进行治疗及康复活动& 手术
期间还应给予活动指导%鼓励其适当的活动和休息%
指导患者取舒适的体位%合理适当的饮食及自我护

理知识%以提高患者的自我护理能力& 指导患者出
院后定期复查的时间%尤其应做好鼻腔冲洗’预防鼻
出血和炎症复发的指导& 主动耐心地讲解出院指导
的内容%让病人能理解其重要性%及时来院换药%使
医生能观察术后恢复情况和判断治疗效果%以免延
误治疗时机%甚至导致手术失败& 通过术前与术后
的精心护理%严密观察及护理措施的及时落实%
*$d患者术前的鼻塞’流涕和头痛症状消失%鼻腔通
气和呼吸得到改善& 总之%为患者创造良好的住院
环境%构建和谐的医患关系%稳定患者的情绪%使患
者身心处于最佳状态%更好地配合治疗%顺利度过手
术关& 真正使患者得到安全有序的优质服务%获得
良好的预期效果%这也是以病人为中心的一种体现%
这更是新时期医学模式转变的需要%也是社会发展
的需要&
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’’"摘要#’目的’探讨人文关怀护理对经皮肾镜取石术患者焦虑抑郁情绪的影响& 方法’对 -/+ 例择期
行经皮肾镜取石术患者实施人文关怀护理干预%分别于干预前后采用gA7;焦虑自评量表"LJL#’抑郁自评量
表"LKL#测量患者焦虑抑郁程度& 结果’干预后患者的 LJL’LKL 评分明显降低"Kl)N)-#& 结论’对经皮
肾镜取石术患者给予人文关怀护理能减轻焦虑抑郁程度%提高患者应对手术耐受能力%促进疾病的康复&
’’"关键词#’经皮肾镜取石术$’焦虑$’人文关怀$’护理干预
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