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疼痛管理评价指标的构建及在脑卒中护理单元的应用研究

汪佳，凌晓辉 *，梁晴晴，居媛媛，周婷，任琼斯

南京脑科医院脑血管病救治中心，江苏 南京 210029

【摘要】目的：探讨构建疼痛管理评价指标在提高脑卒中护理单元疼痛管理质量中的作用。方法：以

“结构－过程－结果”理论为指导，建立脑卒中疼痛护理管理评价指标，包括结构指标、过程指标、结果指

标。用于脑卒中护理单元中，评估应用效果。结果：与实施前相比，实施后中重度疼痛发生率和疼痛不良影

响率显著降低，且镇痛充分率和疼痛健康教育充分率显著提高，P<0.05。给予疼痛管理后，患者对疼痛护理

的总体镇痛满意度显著升高，P<0.05。结论：制定疼痛护理管理评价指标，并将其应用于脑卒中护理单元疼

痛管理中，能够有效提升对患者的疼痛护理质量，提高患者对护理满意度。
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【Abstract】Objective: To explore the role of constructing pain management evaluation indicators in 
improving the quality of pain management in stroke nursing units. Methods: Guided by the theory of”structure-
process-result”, the evaluation indexes of stroke pain management were established, including structural indexes, 
process indexes, and outcome indexes. Used in the stroke nursing unit to evaluate the application effect. Results: 
Compared with before implementation, the incidence of moderate and severe pain and the rate of adverse effects of 
pain were significantly reduced, and the adequacy rate of analgesia and the adequacy rate of pain health education 
were significantly increased, P<0.05. After pain management, the overall satisfaction of patients with pain care was 
significantly increased, P<0.05. Conclusion: The development of pain nursing management evaluation index and 
its application in the pain management of stroke nursing unit can effectively improve the quality of pain nursing for 
patients and improve their satisfaction with nursing. 
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脑卒中治疗的及时性和效果一直备受关注，但

脑卒中患者的疼痛管理尚未得到深入研究。疼痛是

人体的第五大生命体征，其作为一种强烈的心理应

激源，严重干扰患者身体的恢复 [1]。本课题旨在构

建脑卒中患者疼痛的规范化管理及护理质量评价指

标，并对脑卒中患者的疼痛进行全面、科学的管理，

探讨疼痛管理在提高脑卒中护理单元中的作用。

1方法

1.1疼痛管理评价指标的建立

1.1.1现状调查

对2020年1月-5月在我院脑血管病救治中心住

院得脑卒中患者的疼痛管理现状进行调查，包括患

者疼痛的因素、疼痛控制的程序、中心护士的知识

与态度、护士培训、疼痛管理等。存在的问题有：

①中心医护人员有关注患者头痛及肢体疼痛，忽视

了患者舒适度改变的疼痛以及心理上的疼痛；②对

于脑卒中患者的疼痛管理中有书写护理文书质量控

制，措施落实情况、及患者主诉症状结果情况。但

仅纳入护理单元管理评价，无完整疼痛管理评价系

统。③不同层次护士进行疼痛护理时质量偏差大。

年轻护士多，经验不足，疼痛认知与态度不足，进

行脑卒中患者疼痛评估不够准确、全面，使用措施

不及时，缺乏全程性质量评价，导致结局一般。

1.1.2指标建立

以“结构-过程-结果”理论为指导，建立三

级评价指标。最后采用微信、电子邮件等方式开展2
轮专家咨询，进行补充及完善，确定评价指标。

1.1.3指标内涵

(1)疼痛护理的结构指标：①评价护患比例配置

的合理性，并组织护理人员的培训。②要求全面、

准确的书写护理记录单，依据不同患者的疼痛程度

给予个体化处理措施，必要时组织多学科会诊管理。

③对患者及家属进行护理指导和疼痛宣教。(2)疼痛

护理的过程指标：①准确使用数字疼痛量表对疼痛
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进行评估。②术后首次给予疼痛评估后，每间隔 1
小时再评估一次，共4次。③对于疼痛评分在5分及

以上的患者遵医嘱给予镇痛处理，此后每 4小时评

估一次，至评分低于5分。(3)疼痛护理的结果指标：

①中重度疼痛发生率：疼痛评分4-10分之间的病例

数占抽查总病例数的百分比。②疼痛不良影响率：

由疼痛引起的不良事件如失眠等的病例数占抽查总

病例数的百分比。③镇痛充分率：疼痛评分≤ 3分，

且24小时内疼痛频率≤ 3次为镇痛充分。④疼痛健康

教育充分率：患者及家属对疼痛相关知识完全了解

的病例数占抽查总病例数的百分比。⑤总体镇痛满

意度：疼痛控制满意的病例数占抽查总病例数的百

分比。

1.2疼痛管理评价指标的应用

1.2.1疼痛管理评价的实施

2020年 6月-10月，由质量管理小组成员对脑

卒中护理单元每一位护士进行培训指导，使掌握疼

痛的基础知识、量表的使用方法、使用时间及正确

的记录方法。每一位责任护士对自己所分管的脑卒

中术后患者、肢体功能障碍患者及其家属进行访谈，

了解患者生活习惯的改变，明确患者疼痛性质、强

度、因素，采取个体化措施。详细动态记录患者疼

痛情况和相应采取的措施情况，最后评价患者疼痛

缓解情况。

1.2.2疼痛管理质量评价

2020年 6月-10月，质量管理小组成员使用评

价指标对脑卒中单元进行评价考核。每周一次对 5
位责任护士进行抽查，通过床边查房和病情汇报，

评估责任护士对患者疼痛观察是否准确、全面、及

时，检测是否积极采取了措施。每周抽查 8份电子

病历，对疼痛相关的护理记录进行考核评分。

1.3以数据为依据进行持续护理质量改善

每月末质量管理小组对数据库数据进行统计分

析，利用鱼骨图分析影响管理质量的因素，结合临

床头脑风暴，归纳采取措施，持续质量改进。曾在

2月和4月均有指标显示干预效果不明显现象，明确

原因、制定改善措施。原因：(1)轮转医生、进修医

生、进修护士、实习护士对脑卒中疼痛治疗管理模

式不熟悉；(2)护士疼痛基础知识不够扎实，未能全

面、及时反映患者疼痛；(3)患者文化水平、语言表

达能力影响患者疼痛的认知与表达；(4)家属参与程

度不够，不能发现患者生活习惯的改变，不能了解

患者生活习惯，影响个体化、有效的实施。改善措

施：(1)护士长主导单元疼痛管理工作，强调对每一

位新到轮转医生、进修医生、进修护士、实习护士

进行疼痛知识、疼痛管理模式理念的培训，使其尽

快掌握脑卒中疼痛的管理规范及工作流程；(2)对每

一位进修护士、实习护士进行疼痛知识与态度的调

查，发现不足及时指导，提高其疼痛护理能力。(3)
对疼痛家属进行访谈，了解患者生活习惯及对疼痛

的态度，尽可能满足其生活习惯。(4)向家属普及疼

痛知识，指导家属理解患者的痛楚，正确引导患者，

分散患者注意力。

1.4统计学方法

采用SPSS 25.0统计学软件进行处理。计量资料

以 x±s表示，采用 t检验；计数资料以百分比表示，

采用c2检验。P<0.05有统计学意义。

2结果

与1-5月的病例相比，6-10月中重度疼痛发生率

和疼痛不良影响率显著降低，且镇痛充分率和疼痛健

康教育充分率显著提高，P<0.05。给予疼痛管理后，

患者对疼痛护理的总体镇痛满意度显著升高，P<0.05。

表1　1-5月与6-10月患者疼痛结局比较 (例 , %)

中重度疼痛 疼痛不良影响 镇痛充分 健康教育 满意度

1-5 月 (52 例 ) 46(88.46) 37(71.15) 16(30.77) 26(50.00) 23(44.23)

6-10 月 (58 例 ) 27(46.55) 21(36.21) 41(70.69) 51(87.93) 54(93.10)

c2 值 21.574 13.434 17.501 18.785 31.185

P 值 0.000 0.000 0.0000 0.000 0.000

3讨论

疼痛管理质量是衡量医疗质量的重要标准之一，

体现了医院的重要核心竞争力 [2]。既往的研究 [3-5]显

示，制定疼痛管理的评价指标能够提高对疼痛控制

的满意度。但截至目前尚无针对脑卒中患者的疼痛

管理评价指标。本研究在结构-过程-结果指标构

建时，根据疾病的特殊性设计针对性的评价指标，

通过专家组的两轮评审、修改，体现疼痛管理体系

的科学性和准确性，为脑卒中医疗管理提供了考核

标准。

疼痛管理模式已从麻醉师为主体向以护士为主

体转变，涉及与疼痛密切相关的多个学科领域。有
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研究 [6]者提出，不完善的疼痛管理体系可能是导致

疼痛不能及时有效缓解的重要原因之一。因此，在

结构指标中纳入多学科疼痛管理，在过程指标中纳

入多模式镇痛管理，能够有效提升患者的镇痛效果。

本研究在脑卒中单元给予多学科联合的阵痛管理，

镇痛效果显著。

4展望

建立科学疼痛管理评价体系促进疼痛管理完善，

在脑卒中医疗团队以往要求精准治疗、跟时间赛跑

的治疗理念同时，增强脑卒中患者疼痛治疗、管理

理念。在患者第一时间得到救治的同时，关注患者

身心疼痛，及时满足患者达到最高舒适度，促进患

者住院生活指数及健康恢复。除在骨科、癌症等护

理单元疼痛受到显著关注外，脑卒中患者的疼痛也

应是重要工作之一，本次研究样本量少，试用时间

短，存在一定局限性，需进一步检验其灵敏度及适

用性。
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