
临床护理进展                                                                             2025 年第 4 卷第 12 期
Journal of Advances in Clinical Nursing                                                           https://jacn.oajrc.org/ 

- 89 - 

术前访视在手术室护理工作中的运用现状 

周 杨，张 晨 

贵州医科大学附属医院  贵州贵阳 

【摘要】目的 探究术前访视在手术室护理工作中的应用效果。方法 选择我院在 2024 年 1 月至 2024 年 12
月收治的 80 例患者进行研究，平均分成对照组和实验组，每组 40 例患者，对照组常规护理，实验组添加术前访

视，对比两组患者的心理状态、应激反应。结果 实验组患者的心理状态优于对照组，p<0.05，对比患者的应激反

应，实验组优于对照组，p<0.05。结论 在手术室护理工作中开展术前访视，可以改善患者心理状态以及应激状态，

促进其恢复，值得提倡。 
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Application status of preoperative visit in operating room nursing 
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【Abstract】Objective To investigate the application effects of preoperative visits in operating room nursing care. 
Methods A total of 80 patients admitted to our hospital from January 2024 to December 2024 were selected for study, with 
40 patients in each group (control and experimental). The control group received routine nursing care, while the 
experimental group received additional preoperative visits. Psychological status and stress responses were compared 
between the two groups. Results The experimental group demonstrated superior psychological status (p<0.05) and better 
stress response (p<0.05) compared to the control group. Conclusion Implementing preoperative visits in operating room 
nursing care can improve patients' psychological state and stress management, thereby promoting recovery. This practice 
is recommended. 
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手术室作为医院重要场所，患者治疗期间需要处

于无菌环境状态下，为主治医师、护理人员开展护理，

也是监测患者生命体征的重要区域，通过在手术室开

展科学的资源配合，可以提升手术工作效率，为患者提

供更为科学的治疗方案[1]。但手术治疗属于有创操作，

患者会对手术的疗效、手术风险存在担忧的情况，也有

患者表现为焦虑或者负性情绪，影响患者治疗依从性，

易导致患者术后出现应激，无法得到较佳的治疗效果。

故完善患者手术室护理质量管理，提升干预稳定性，保

证患者生命体征处于稳定的状态，改善患者的负性情

绪，提升患者的生活质量十分重要。故将术前访视应用

于临床护理当中，记录患者的生理、心理，记录患者的

生理以及心理状态，为后续治疗提供依据，本文就术前

访视在手术室护理工作的运用效果进行讨论，现报道

如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
参与本次研究患者的数量为 80 例，起始时间为

2024 年 1 月份，结束时间为 2024 年 12 月份，平均分

成对照组和实验组，每组 40 例患者，对照组男性 21
例，女性 19 例，年龄 23-74 岁，平均年龄（48.21 士

1.38）岁，实验组男性 19 例，女性 21 例，年龄 24-75
岁，平均年龄（49.35 士 2.37）岁，对所有患者的总体

情况进行汇总分析显示（P>0.05）。 
纳入标准：所有患者均需要手术治疗，对本次研究

知情同意；精神健康； 
排除标准：严重的认知障碍；存在影响本次研究的

重大脏器疾病；中途退出的患者。 
1.2 方法 
对照组常规护理，术前为患者下发通知书，告知患
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者做好术前准备工作，指导患者签字，并核对内容，并

记录反馈内容。 
实验组患者提供术前访视，具体包括：（1）建立

专业护理小组，小组成员为手术室相关工作人员，包括

护理人员、麻醉医师、手术医师，建立术前访视管理，

将其作为培训的重点，提升护理人员与患者之间的沟

通能力，依据患者的心理健康评估结果开展指导，为后

续护理提供依据[2]。（2）做好访视前的准备工作，小

组成员在开展访视工作前，记录患者的基础资料，病情

状态，结合患者的身体状态、手术治疗时间、麻醉方式

进行管理，为患者制定个性化访视方案，开展健康宣教，

并给合以往访视经验，提供健康宣教手册，评估影响因

素，并进行锻炼，明确访视的流程、沟通的技巧、评估

其心理状态[3]。（3）访视流程，在手术开始前，小组

成员为患者提供术前访视，让患者感觉到护理人员的

亲切感，缓解其紧张和焦虑，护理人员介绍自身的工

作，引导患者与其交流、表达对患者的关心，让患者

治疗以及护理期间的疑惑，解答相关问题，安抚患者

情绪，发放健康宣教手册，播放手术相关视频，并讲

解手册当中的相关知识，提升患者的认知水平。告知

患者手术的具体流程、麻醉配合的重要性，同时关注

患者的神经变化、肢体运动情况[4]。（4）建立有效的

心理干预，对患者的心理状态进行评估，及时通过有

效的措施改善患者不良情绪，积极的与患者或者家属

进行交流，提醒患者家属多陪伴患者，让患者感受到

家人的关心，提升患者对治疗的信心，而且患者负性

情绪会影响患者的睡眠质量，可能指导患者睡前泡脚，

或者适当的运动锻炼，缓解患者不良情绪，以提升患

者的睡眠质量，确保患者第二天可能顺利过多成手术
[5]。（5）为患者播放手术相关视频，通过为患者播放

健康宣教视频，充分让患者了解对手术相关知识的认

知，进一步提升宣教的效果，以方便患者以及家属进

行沟通，进一步提升宣教的效果，为患者提供有效的

保护意识。在明确手术方案后，可以在微信群内上传

相关知识，护理人员尽可能及时解答患者提出的疑问，

在手术过多成后，在微信群内上传相关指导，以促进

患者术后恢复[6]。 
1.3 观察指标 
1.3.1 选择自评抑郁、焦虑量表对患者的心理状态

进行评估，评分越高，患者的心理状态越差。 
1.3.2 对比患者的心理应激状态。 
1.4 统计学分析 
对文章的数据依据 SPSS21.0 数据包处理，若有计

数时（n%）表示，行 χ2检验，若有计量数据时（x±
s）进行表示，t 用于检验，P<0.05。 

2 结果 
2.1 对照组患者干预前的，SAS 评分为 41.31±

3.15 分；SDS 评分为 42.36±2.91 分；干预后，SAS 评

分为 31.28±2.39 分；SDS 评分为 26.92±1.72 分； 
实验组患者干预前的，SAS评分为 41.47±3.48分；

SDS 评分为 42.77±2.35 分；干预后，SAS 评分为 23.22
±2.71 分；SDS 评分为 21.22±1.71 分；干预后，实验

组患者的心理状态更佳，p<0.05。 
2.2 干预后，实验组患者的心理状态更佳，p<0.05。 

表 1  比较两组患者护理前后应激指标（͞x±s） 

组别 数量 
MAP（mmHg） SvO2（mmHg） HR（次/分） 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组 40 60.34±15.51 71.24±14.30 127.26±10.23 113.36±8.97 125.36±5.24 121.26±6.64 

实验组 40 61.41±15.63 64.38±14.53 126.83±10.49 121.24±8.64 124.28±5.92 112.65±6.31 

t  0.044 7.229  0.306  6.670  0.458  6.718 

P  0.965 0.000  0.760  0.000  0.328  0.000  

 
3 讨论 
手术作为治疗疾病的重要方法，既可以有效的改

善患者的临床症状，亦可以避免疾病的进一步发展。随

着当前患者综合健康意识水平的提升，对医疗护理服

务水平要求逐渐提升。医院不仅需要为患者提供有效

的治疗，亦需要提升患者的护理质量。对于手术的患者

而言，其病情相对较为严重，若患者的身心承受能力差

时，会导致患者的情绪处于不稳定的状态，加上患者对

手术以及疾病相关知识的掌握度不高，会影响患者治

疗依从性，导致患者长时间处于焦虑、抑郁等负性情绪，

继而患者治疗效果下降。为患者提供常规的护理干预，

内容单一，导致患者心理压力过重，引发严重的焦虑、

抑郁等负性情绪，患者会出现气短、心悸或者尿频等并

发症，影响患者后续恢复[7-8]。故完善手术治疗患者的
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护理干预，以提升患者护理质量，促进其恢复十分重要。

术前访视作为常用的术前护理干预措施，可以有效的

满足患者对手术相关知识的掌握度，该种护理将手术

内容充分的融入到患者的护理当中，提升了患者的认

知。 
本文通过对两组患者提供不同的干预措施后，实

验组患者的心理状态更佳，p<0.05，分析原因，术前访

视的建立，通过组建小组，结合患者的实际情况、心理

状态，为患者提供个性化的护理服务，改善患者的负性

情绪，而且有利于患者通过正确的心理状态来面对手

术，在提升患者手术治疗成功率的同时，亦有利于患者

拥有良好的心理状态面对手术治疗，继而提升了患者

的治疗效果，促进了患者的恢复[9]。 
对比患者的应激指标，实验组患者的应激指标更

佳，p<0.05，该种护理，通过有效的认知干预，综合性

的考虑患者的具体情况，建立多模式的护理管理，寻找

当前护理当中的缺陷，并严格执行相关访视内容，在访

视过程中与患者进行沟通、交流，了解患者的具体情况，

并积极的鼓励患者，提升患者的认知水平，使得患者在

面对手术的过程中，情绪平稳，减轻患者的机体应激水

平，继而患者可以顺利的完成手术。 
综上所述，对于手术的患者而言，开展术前访视，

可以对患者的心理状态进行评估，并给予合理的干预

措施，减轻了患者的焦虑以及恐惧，同时患者机体的应

激水平进一步下降，促进了患者的恢复，值得在临床进

一步推广实施。 
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