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压力与适应理论联合心理护理在鼻窦炎术后患者中的应用价值 
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【摘要】目的 分析在慢性鼻窦炎患者围术期干预中引入压力与适应理论与心理护理的实际效果；方法 回顾

性选取 2025 年 1 月至 2025 年 12 月在本院实施手术干预的 68 例鼻窦炎患者，根据护理干预方案不同分组，各 34
例。对照组为常规护理，观察组为压力与适应理论联合心理护理，对组间心理状态变化及并发症情况进行比较；

结果 干预前两组在心理状态评分上基本一致（P＞0.05），干预后观察组焦虑自评量表（SAS）及抑郁自评量表

（SDS）评分较低（P<0.05）。观察组预后并发症发生率较低（P<0.05）；结论 通过将压力与适应理论融入到围

术期心理护理中，能够实现对鼻窦炎手术患者心理状态的有效改善，缓解负性情绪，进而降低预后并发症风险，

显示出较为理想的干预价值。 
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【Abstract】Objective To analyze the practical effect of introducing stress and adaptation theory and psychological 
nursing in perioperative intervention of patients with chronic sinusitis. Methods 68 patients with sinusitis who underwent 
surgical intervention in our hospital from January 2025 to December 2025 were retrospectively selected and divided into 
different groups according to the nursing intervention scheme, with 34 patients in each group. The control group was given 
routine care, while the observation group was given psychological care combined with stress and adaptation theory. The 
changes of psychological state and complications were compared between the two groups. Results Before the intervention, 
the mental state scores of the two groups were basically the same (P > 0.05), while the scores of Self-Rating Anxiety Scale 
(SAS) and Self-Rating Depression Scale (SDS) in the observation group were lower after the intervention (P<0.05). The 
incidence of prognosis complications in the observation group was lower (P < 0.05). Conclusion By integrating the theory 
of stress and adaptation into perioperative psychological nursing, it can effectively improve the psychological state of 
patients undergoing sinusitis surgery, relieve negative emotions, and then reduce the risk of prognosis complications, 
showing an ideal intervention value. 
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手术在鼻窦炎干预中得到广泛应用，通过手术对

病灶部位切除来恢复正常鼻功能，具有创伤小、恢复快、

预后佳等优势，治疗价值得到证实[1]。但手术效果与患

者机体状态间存在较大联系，当患者因担忧手术效果、

恐惧预后恢复而出现较为明显的心理应激反应，会增

加手术不良事件发生风险，阻碍预后恢复[2]。且手术在

侵入性治疗过程中不可避免的会对患者造成一定损伤，

加剧患者身心负担，需要在临床护理中给予重视。心理

护理作为常用围术期干预手段，通过评估患者心理状

态并采取多种方式疏解负性情绪，引导患者养成良好

心态[3]。压力与适应理论基于压力和适应的相互作用，

通过评估患者压力源及机体适应能力，据此提供针对

性的心理支持，能够促进患者健康适应的形成，改善身

心健康[4]。本研究通过将压力与适应理论联合心理护理

作用于鼻窦炎患者干预中，分析其实际价值。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
回顾性选取 2025 年 1 月至 2025 年 12 月在本院实
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施手术干预的 68 例慢性鼻窦炎患者，根据护理干预方

案不同分组，各 34 例。对照组为常规护理，观察组为

压力与适应理论联合心理护理。纳入标准：①患者均符

合鼻窦炎诊断标准[5]；②符合鼻内镜手术指征并在本院

实施择期手术；③所有患者均为首次发病；④病历资料

完整。排除标准：①合并鼻腔疾病者；②合并恶性肿瘤；

③伴有精神疾病史；④干预期间依从性不佳者。 
1.2 方法 
对照组实施常规护理。术前开展常规宣教，为患者

介绍鼻窦炎的疾病基础知识，并告知手术治疗的基本

流程、预期效果等，形成一定心理预期。术后遵医嘱对

症干预，从饮食、用药及生活等方面进行指导，告知患

者术后注意事项。 
观察组实施压力与适应理论联合心理护理的干预

模式。具体如下：（1）组建专门的护理干预小组：在

护士长协助下成立护理小组，将科室内 5~6 名护理人

员纳入其中。集体通过头脑风暴的形式，挖掘鼻窦炎手

术患者的常见压力源及健康适应需求，在明确科室现有

医护资源的基础上，制定符合护理实际的护理方案。（2）
压力与适应理论指导下的护理方案：①健康教育：明确

导致患者围术期压力的主要因素，一是疾病，二是手术，

而后围绕压力源展开针对性健康教育。结合患者认知水

平、文化程度等引入多样化宣教手段，提升宣教过程中

患者的依从性，每次宣教时间控制在 10min，分别于术

前及术后开展，每次宣教结束后评估宣教成效，掌握患

者对压力源的认知水平并改进宣教策略，直至出院前引

导患者树立良好的康复治疗信心。②交流沟通：医护行

为属于患者围术期压力源之一，医护人员需第一时间积

极主动与患者交流沟通，以面对面交流的形式来评估患

者的心理情绪，引导患者自由表达想法或疑惑。过程中

保持亲和的态度并多采用鼓励性、肯定性语言，增强患

者对护理人员的信任感，提升对医护行为的接受度，从

而缓解因医护行为带来的心理压力。③环境护理：陌生

医院环境会增加患者身心压力，在入院时医护人员需主

动帮助患者接受医院环境，引入医院的医疗资源及成功

案例等，熟悉医院环境并增强治疗信心。鼓励患者与病

房内其他患者交流沟通，同一角色下能够降低患者的沟

通压力，并转移对疾病的注意力，缓解压力。④放松干

预：围术期可结合患者兴趣爱好，指导患者通过看电视、

听音乐等形式开展娱乐活动，放松身心。⑤心理护理：

联合压力与适应理论对患者展开心理疏导，缓解负性情

绪。在明确患者围术期主要压力源的基础上，通过一对

一心理疏导的形式，为患者讲解不良情绪可能对手术及

预后产生的影响，结合患者个体认知来选取合适的疏解

路径。如音乐放松法、语言放松法等等，配合腹式呼吸

法等来实现对身心状态的同步干预，引导患者掌握自我

调节策略，尽可能保持良好心态。术后心理干预中需详

细告知患者术后恢复的注意事项，在患者自感舒适的基

础上采取半卧位，及时观察鼻腔状况并清除分泌物，提

升鼻腔舒适度。观察患者康复心理，针对患者疑惑以耐

心态度详细解答，确保患者能够正确认知。 
1.3 观察指标 
心理状态：以焦虑自评量表（SAS）及抑郁自评量

表（SDS）对患者的心理情绪状态进行评价，各量表均

为 100 分，均包含 20 个项目，得分与焦虑、抑郁情绪

表现为正相关。 
并发症比较：术后出现感染、鼻腔出血、鼻腔粘连

等并发症发生情况。 
1.4 统计学方法 
以统计学软件 SPSS（22.0 版本）分析，计量数据

以（x̄±s）表示，t 检验，计数数据以（n，%）表示，

χ2 检验。P<0.05 表示组间数据差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 基线资料比较 
患者基线资料各数据均衡，具有可比性（P＞0.05），

见表 1。 
2.2 心理状态比较 
干预后观察组 SAS 及 SDS 评分较低（P<0.05），

见表 2。 
2.3 并发症比较 
观察组并发症发生率低于对照组（P<0.05），见

表 3。 
表 1  比较两组患者基线资料[n（%）/（x̄±s）] 

组别 n 
性别（%） 

平均年龄（岁） 平均病程（年） 
男 女 

对照组 34 17（50.00） 17（50.00） 44.18±3.29 2.25±0.46 

观察组 34 19（55.88） 15（44.12） 44.34±3.36 2.34±0.50 

χ2/t  0.236 0.198 0.772 

P  0.627 0.843 0.442 
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表 2  比较两组患者的心理状态变化（分，x̄±s） 

组别 n 
SDS SAS 

干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 34 54.98±9.34 44.29±5.24 55.85±9.51 45.32±5.23 

观察组 34 55.23±9.21 41.55±4.91 56.04±9.13 41.18±5.25 

t  0.111 2.224 0.084 2.471 

P  0.911 0.029 0.933 0.016 

表 3  比较患者并发症发生率（n，%） 

组别 n 感染 鼻腔粘连 鼻腔出血 总发生率（%） 

对照组 34 1（2.94） 2（5.88） 1（2.94） 11.76 

观察组 34 0（0.00） 1（2.94） 0（0.00） 2.94 

χ2     6.275 

P     0.012 

 
3 讨论 
慢性鼻窦炎在临床上具有较高发病风险，患者表

现为鼻塞、头痛、嗅觉减退等一系列表现，病情迁延不

愈，如果不及时干预会对患者正常生活质量造成不良

影响。鼻内镜手术能够帮助患者恢复鼻腔及鼻窦功能，

但过程中会形成手术创伤，加之患者对疾病及手术认

知有限，进而诱发身心不良反应，不利于预后恢复[6-7]。 
压力与适应理论强调挖掘压力源来进行针对性干

预，提升患者适应性。将其与心理护理相联合，能够提

升护理干预的精准性及有效性，实现对患者负性情绪

的快速纠正。研究结果显示，观察组在干预后的心理状

态评分上显优，表明该模式的运用能够有效疏解不良

情绪。分析其原因在于，压力与适应理论作为现代护理

理念的一种，其认为患者在治疗过程中会面临着来自

疾病、人员及环境等多维度的压力，使得机体处于紧张

状态，不利于治疗开展[8]。立足于该理论基础上对患者

展开的护理方案，主张对患者实际情况进行综合评估，

明确导致患者压力产生的原因并配合健康教育、护理

评估等多种形式，持续性增强患者对疾病及手术的认

知，从而明确手术对于疾病控制及预后恢复的积极作

用，认可手术疗法以正确看待治疗方法，缓解因认知不

足而形成的压力[9]。同时以压力与适应理论来指导心理

护理的开展，引入多种心理疏导路径，在明确压力源及

负性情绪表现的前提下，进一步强化健康宣教并配合

一对一疏导，参与到多种活动中来保持愉快心情，转移

对疾病及手术的注意力。联合干预下，患者身心压力均

得到改善，从而降低负性情绪评分[10]。观察组预后并

发症发生率较低，分析可能与负性情绪缓解后，患者能

够主动配合医护行为开展，促进护理方案落实以规避

风险。 
综上所述，在鼻窦炎术后患者干预中引入压力与

适应理论并配合心理护理的干预方案，能够切实改善

患者的心理情绪状态，遏制并发症风险。 
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