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肝胆胰外科护理中疼痛管理的实践与效果分析临床护理进展 
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【摘要】肝胆胰外科疾病患者术后疼痛发生率较高，这一问题长期影响患者的治疗效果和术后康复，疼痛管

理作为护理工作的核心环节之一，对改善患者手术预后具有不可替代的作用。当前临床中已探索出多种疼痛管理

创新实践方式，通过科学实施有效缓解了患者痛苦，同时推动护理质量提升。本文围绕肝胆胰外科护理中的疼痛

管理展开分析，阐述其临床现状、实践路径、应用效果及发展方向，为临床护理工作提供参考，助力该领域护理

水平进一步提高。 
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【Abstract】Patients with hepatobiliary and pancreatic diseases have a relatively high incidence of postoperative 
pain, which has long affected patients' treatment experience and rehabilitation effects. As a core part of nursing work, pain 
management plays an irreplaceable role in improving patients' prognosis. At present, a variety of innovative practice 
methods for pain management have been explored in clinical practice. Through scientific implementation, these methods 
have effectively alleviated patients' pain and promoted the improvement of nursing quality. This article focuses on pain 
management in hepatobiliary and pancreatic surgical nursing, expounds its clinical status, practice paths, application effects 
and development directions, provides references for clinical nursing work, and helps to further improve the nursing level 
in this field. 
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引言 
在医疗技术不断发展的背景下，肝胆胰外科手术

的应用范围持续扩大，然而术后疼痛始终是阻碍患者

顺利康复的重要因素。患者术后若长期处于疼痛状态，

不仅会引发心率加快、血压升高等生理反应，还可能产

生焦虑、抑郁等负面情绪，进而降低治疗依从性。尽管

目前临床护理人员已逐渐重视疼痛管理工作，但实际

操作中仍存在评估不够精准、干预手段单一等问题。因

此，深入研究疼痛管理的有效实践方法并分析其效果，

对提升护理质量、促进患者康复意义重大。 
1 肝胆胰外科护理中疼痛管理的临床现状与需求 

1.1 肝胆胰外科疾病患者术后疼痛的发生特点与

影响因素 
肝胆胰外科疾病患者术后疼痛具有独特的发生特

点，通常表现为疼痛持续时间较长、疼痛程度较为剧烈，

且在患者活动或进食时疼痛症状可能会进一步加重[1]。

这种疼痛的发生与多种因素相关，一是肝胆胰生理结

构复杂且组织结构多样，手术对周围组织损伤较大，术

后修复易引发明显疼痛；二是患者自身状况影响疼痛

反应，老年患者身体机能衰退，疼痛耐受差，症状更明

显；三是心理状态会加剧疼痛感受，焦虑、紧张等情绪

会提高患者对疼痛的敏感度。 
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1.2 临床护理中疼痛管理存在的主要问题与短板 
当前临床护理在肝胆胰外科疼痛管理方面仍存在

不少问题与短板。首先，部分护理人员对疼痛评估的重

视程度不足，在评估过程中多依赖主观判断，缺乏科学、

系统的评估方法，导致无法准确把握患者的疼痛程度，

进而影响后续干预措施的针对性。其次，干预措施单一，

多依赖药物镇痛，忽略非药物手段，且长期用药可能引

发不良反应，加重患者身体负担[2]。此外，护患沟通不

充分，护理人员难以及时了解患者疼痛变化，降低疼痛

管理效果。 
1.3 患者对疼痛管理的实际需求与护理服务期望 
随着健康意识提升，患者对术后疼痛管理需求更

趋多元。除希望有效缓解疼痛、减轻身体痛苦外，还期

待个性化、人性化的护理服务，比如根据自身疼痛特点

和身体状况制定专属干预方案，而非统一模式[3]。同时，

患者也渴望得到更多的心理支持，在疼痛管理过程中

获得护理人员的关心与安慰，缓解因疼痛产生的负面

情绪。此外，患者还希望能够及时了解疼痛管理的相关

知识，明确自身在疼痛管理中的配合要点，以便更好地

参与到疼痛管理过程中。 
2 肝胆胰外科护理中疼痛管理的创新实践路径 
2.1 基于多维度评估的疼痛动态监测体系构建 
为提升疼痛评估的准确性，临床护理中开始构建

基于多维度评估的疼痛动态监测及评估体系。该体系

不再局限于单一的疼痛程度评估，而是从生理、心理、

行为等多个维度对患者的疼痛状况进行综合考量。在

生理维度，通过监测患者的心率、血压、呼吸频率等指

标，间接判断疼痛对患者身体造成的影响；在心理维度，

借助专业的心理评估量表，了解患者因疼痛产生的情

绪变化；在行为维度，观察患者的肢体动作、面部表情

等，辅助判断疼痛程度[4]。同时，护理人员会按照固定

的时间间隔对患者的疼痛状况进行动态监测，并详细

记录监测结果，根据结果及时调整评估策略，确保能够

全面、准确地掌握患者的疼痛变化情况。 
2.2 个性化疼痛干预方案的制定与实施 
个性化疼痛干预方案的制定与实施是疼痛管理创

新实践的重要内容。在制定方案前，护理人员会充分收

集患者的个人信息，包括年龄、身体状况、疼痛特点、

过敏史等，结合疼痛评估结果，为患者量身打造干预方

案[5]。在药物干预方面，根据患者的疼痛程度选择合适

的镇痛药物，并严格控制药物的剂量和使用时间，避免

不良反应的发生；在非药物干预方面，采用多种手段相

结合的方式，如心理疏导、音乐疗法、舒适护理等。心

理疏导能够帮助患者缓解焦虑、紧张等情绪，减轻心理

因素对疼痛感受的影响；音乐疗法通过播放患者喜欢

的音乐，转移患者的注意力，降低对疼痛的敏感度；舒

适护理则通过调整患者的体位、保持病房环境的舒适

等，提高患者的身体舒适度，间接缓解疼痛。在方案实

施过程中，护理人员会密切关注患者的反应，根据实际

情况对方案进行调整，确保干预效果。 
2.3 跨学科协作疼痛管理模式的建立与运行 
跨学科协作疼痛管理模式的建立打破了传统护理

工作的局限，整合了多个学科的资源与优势。该模式以

护理人员为核心，联合医生、药师、心理师等专业人员

组成疼痛管理团队。医生负责根据患者的病情制定整

体的治疗方案，为疼痛管理提供医疗支持；药师则从药

物角度出发，对镇痛药物的选择、使用剂量等进行指导，

确保用药安全；心理师专注于患者的心理状态调节，帮

助患者缓解因疼痛引发的心理问题[6]。在团队运行过程

中，定期召开协作会议，各成员分别汇报患者的疼痛管

理情况，共同分析存在的问题，并制定解决方案。同时，

团队成员之间保持密切沟通，及时共享患者的相关信

息，确保疼痛管理工作能够有序、高效地开展，为患者

提供全方位的疼痛管理服务。 
3 肝胆胰外科护理中疼痛管理的应用效果分析 
3.1 疼痛管理对患者疼痛程度与舒适度的改善效

果 
科学有效的疼痛管理在改善患者疼痛程度与舒适

度方面取得了显著效果。在实施疼痛管理前，多数患者

术后会遭受剧烈疼痛的困扰，身体舒适度极差，甚至影

响正常的休息与睡眠。而通过构建多维度疼痛动态监

测体系，护理人员能够及时、准确地掌握患者的疼痛变

化，为后续干预提供依据；个性化干预方案的实施则针

对性地缓解了患者的疼痛，药物与非药物干预手段的

结合，不仅有效降低了疼痛程度，还减少了单一药物干

预带来的不良反应。随着疼痛程度的减轻，患者的身体

不适感明显降低，能够更好地休息和恢复，身体舒适度

得到极大提升，进而改善了整体的治疗体验[7]。 
3.2 疼痛管理对患者术后康复进程的影响 
疼痛管理对患者术后康复进程具有积极的推动作

用，主要体现在缩短患者下床活动时间和住院时长两

方面。在未实施科学疼痛管理时，患者因术后疼痛剧烈，

往往不敢轻易活动，导致下床活动时间延迟，长期卧床

不仅会增加压疮、下肢深静脉血栓等并发症的发生风

险，还会影响身体机能的恢复。而疼痛管理的实施有效

缓解了患者的疼痛，使患者能够更早地进行下床活动，



李锦卉，王娈，杨潇，南鑫                                 肝胆胰外科护理中疼痛管理的实践与效果分析临床护理进展 

- 20 - 

通过适当的活动促进血液循环，增强身体抵抗力，加快

身体机能的恢复。同时，由于患者疼痛得到有效控制，

并发症的发生风险降低，身体恢复速度加快，进而缩短

了住院时长，减少了医疗资源的占用。 
3.3 疼痛管理对患者护理满意度与负面情绪的调

节作用 
疼痛管理在提升患者护理满意度和调节负面情绪

方面发挥了重要作用。在疼痛管理过程中，护理人员通

过与患者的密切沟通，及时了解患者的疼痛感受和需

求，并为患者提供个性化的护理服务，让患者感受到被

关注和重视。同时，疼痛的有效缓解减轻了患者的身体

痛苦，也缓解了因疼痛引发的焦虑、抑郁等负面情绪，

使患者能够以更加积极、乐观的心态面对治疗和康复

过程。患者对护理服务的满意度明显提升，不仅认可护

理人员的专业能力，也对护理服务的人性化程度给予

高度评价。而积极的心态又能够进一步提高患者的治

疗依从性，形成良性循环，促进患者更好地康复[8]。 
4 肝胆胰外科护理中疼痛管理的发展趋势与展望 
肝胆胰外科护理中疼痛管理的发展将围绕多方向

推进：在技术应用上，随着人工智能渗透医疗领域，智

能化疼痛评估技术前景广阔，其依托先进传感器监测

心率变异性等生理指标，结合算法自动判断疼痛程度，

可弥补传统评估主观性强的局限，未来设备将更小巧

便捷，更好融入临床；在规范完善上，基于循证护理完

善疼痛管理规范是重要方向，需以高质量研究数据为

支撑，结合护理经验与患者需求，修订现有规范以贴合

临床，确保不同机构护理人员遵循统一标准[9]；在理念

融合上，疼痛管理与快速康复外科理念深度融合是关

键路径，需将疼痛管理融入围手术期全程，术前宣教、

术中精准麻醉、术后多模式镇痛，以增强快速康复效果，

未来还需探索融合策略，形成系统化模式，推动护理水

平提升[10]。 
5 结论 
综上所述，肝胆胰外科护理中的疼痛管理对患者

康复和护理质量提升意义重大。当前该领域虽存在评

估不精准、干预单一等问题，但通过构建多维度监测体

系、制定个性化方案、建立跨学科模式等创新实践，已

在缓解疼痛、加快康复、提升满意度等方面取得显著效

果。未来，随着智能化技术应用、循证规范完善及与快

速康复理念融合，疼痛管理将不断优化。此次研究为临

床提供了参考，后续还需进一步探索，以推动肝胆胰外

科护理持续发展，更好地服务患者。 
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