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针对性护理改善肛肠科术后肛门疼痛和排便的效果 

徐肖红 

中山市人民医院  广东中山 

【摘要】目的 浅析肛肠科手术患者采用针对性护理进行住院期指导，为缓解术后肛门疼痛，回复正常排便

提供建议。方法 选取 2024 年 5 月至 2025 年 5 月本院接受治疗且签署知情同意书的肛肠科手术患者 80 例，采取

随机原则将纳入本次研究患者平均分成选择针对性护理的观察组和常规护理的对照组，对比护理效果。结果 观
察组患者肛门疼痛度评分低于对照组，同时排便次数和排便用时对比中均以观察组患者表现更好，两组对比差异

显著（P＜0.05）；此外，观察组患者术后并发症率低于对照组，对比差异显著（P＜0.05）。结论 针对肛肠科手

术患者实施针对性护理的效果显著，有助于缓解术后疼痛，预防并发症，干预效果确切。 
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The effect of targeted nursing on improving postoperative anal pain and defecation in proctology 

Xiaohong Xu 

Zhongshan People's Hospital, Zhongshan, Guangdong 

【Abstract】Objective To provide targeted nursing guidance for patients undergoing anorectal surgery during 
hospitalization, in order to alleviate postoperative anal pain and restore normal bowel movements. Methods 80 patients 
who underwent anal and rectal surgery in our hospital from May 2024 to May 2025 and signed informed consent forms 
were selected. The patients included in this study were randomly divided into an observation group receiving targeted 
nursing and a control group receiving routine nursing, and the nursing effects were compared. Results The anal pain score 
of the observation group patients was lower than that of the control group. At the same time, the observation group patients 
performed better in terms of defecation frequency and defecation time, and the difference between the two groups was 
significant (P<0.05); In addition, the incidence of postoperative complications in the observation group was lower than that 
in the control group, and the difference was significant (P<0.05). Conclusion Targeted nursing for patients undergoing 
proctology surgery has significant effects, helping to alleviate postoperative pain, prevent complications, and achieve 
precise intervention effects. 
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肛肠科术后患者常常面临肛门疼痛和排便困难的

问题，这不仅影响了患者的术后康复进程，还显著降低

了他们的生活质量[1]。传统的术后护理措施往往侧重于

药物治疗和基本的护理操作，但在缓解肛门疼痛和改

善排便方面效果有限。随着医学和护理学的不断发展，

个性化和针对性的护理理念逐渐得到重视。针对性护

理措施通过综合考虑患者的个体差异和具体需求，制

定更为精准和有效的护理计划，能够更好地缓解术后

肛门疼痛和促进排便顺畅，将其用于肛肠科手术患者

的围术期指导，制定专业护理方案具有必要性。鉴于此，

选取 2024 年 5 月至 2025 年 5 月收治的肛肠科手术患

者 80 例，现将护理内容报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2024 年 5 月至 2025 年 5 月收治的肛肠科手

术患者 80 例，依照数字随机分组法，观察组男 22 例，

女 18 例；年龄在 26-66 岁，平均年龄（45.34±10.56）
岁。对照组男 21 例，女 19 例；年龄在 27-64 岁，平均

年龄（45.19±9.23）岁。就患者年龄、性别对照统计结

果为 P＞0.05，可以对比。分组过程由独立研究人员完

成，以确保分配过程的科学性与合理性。 
1.2 干预方法 
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（1）对照组为常规护理 
在术后会接受常规的止痛药物治疗，如酮洛酸氨

丁三醇注射液、洛芬待因片以缓解肛门疼痛。同时，医

护人员会进行基本的护理操作，如伤口清洁、换药和监

测生命体征。然而，这些措施往往只能暂时缓解疼痛，

并未从根本上解决问题。在排便方面，常规护理主要通

过饮食调节和轻泻剂来促进排便，但效果有限，患者往

往仍然面临排便困难和便秘问题。 
（2）观察组为针对性护理 
针对性护理则综合考虑患者的个体差异和具体需

求，制定更为精准和有效的护理计划。首先，针对肛门

疼痛，观察组的患者不仅接受常规的止痛药物治疗，还

会进行物理疗法和心理辅导。物理疗法是改善肛肠科

术后肛门疼痛的重要手段，主要包括温热敷、局部按摩。

温热敷通过使用温热毛巾或热敷袋，直接覆盖在肛门

部位，持续 15-20 分钟，每天 2-3 次，以缓解肌肉紧张

和促进血液循环。局部按摩则是通过医护人员或患者

自行进行轻柔的按摩，沿着肛门周围的肌肉进行环形

按压，每次 5-10 分钟，每天 2-3 次，有助于释放肌肉

紧张，减轻疼痛。心理辅导则帮助患者缓解术后的焦虑

和恐惧，提升他们的心理承受力。具体而言，通过一对

一的谈话和心理评估，帮助患者识别和应对术后心理

问题，如抑郁和焦虑。此外，放松训练十分有必要，包

括深呼吸练习、冥想和渐进性肌肉放松，这些方法能够

帮助患者放松身心，减轻疼痛感知，促进良好的康复状

态。此外，医护人员会根据患者的具体情况，制定个性

化的疼痛评估和管理方案，确保疼痛得到及时有效的

控制。在排便方面，针对性护理措施更加全面和多样。

医护人员会根据患者的饮食习惯和排便情况，制定个

性化的饮食计划，增加高纤维食物的摄入，促进肠蠕动。

同时，进行腹部按摩和排便训练，帮助患者建立规律的

排便习惯。腹部按摩通过顺时针方向轻柔按摩患者腹

部，每次 10-15 分钟，每天 2-3 次，有助于促进肠蠕动，

缓解便秘和排便不畅。按摩时，医护人员或家属可以使

用温和的润滑剂，以减少皮肤摩擦和不适。排便训练则

是通过定时排便，帮助患者建立规律的排便习惯。医护

人员可以指导患者在每天固定时间进行排便尝试，并

鼓励患者在排便时采取正确的姿势，如蹲坐姿势，以减

少肛门压力和疼痛。此外，适当使用缓泻剂和灌肠疗法，

能够有效缓解便秘问题。针对性护理还强调患者教育，

医护人员会详细讲解术后护理注意事项和排便管理方

法，帮助患者及其家属掌握相关知识，提升自我护理能

力。 
1.3 评价标准 
（1）对比术后情况，包括术后疼痛度（术后 1 天

和术后 3 天）以及患者的排便次数和排便用时。其中，

术后疼痛度采用视觉模拟评分法（VAS）进行统计，分

值高则代表疼痛感强，分值范围在 0-10 分之间。 
（2）对比术后并发症，主要统计术后出血、感染和

尿潴留。在排便次数上统计患者术后 2 周的排便次数。 
1.4 统计方法 
运用 SPSS 23.0 统计软件统计数据，随后针对计量

资料（ x ±s）用 t 检验，对计数资料（%）用 χ2 检验，

当结果 P＜0.05，则有统计学差异。 
2 结果 
2.1 对比术后情况 
观察组患者肛门疼痛度评分低于对照组，同时排

便次数和排便用时对比中均以观察组患者表现更好，

两组对比差异显著（P＜0.05），见表 1。 

表 1  两组患者术后情况对比（͞x±s） 

组别 术后 1 天肛门疼痛度（分） 术后 3 天肛门疼痛度（分） 排便次数（次） 健排便用时（min） 

对照组（n=30） 6.45±1.27 3.43±0.98 7.60±0.34 13.79±2.23 
观察组（n=30） 5.09±0.74 2.29±0.34 10.11±0.34 6.20±1.28 

t 2.432 2.134 4.823 5.465 
P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

2.2 对比术后并发症 
观察组患者术后并发症率低于对照组，观察组术

后出血 1 例、感染 1 例，对照组患者出血 3 例，感染

2 例，尿潴留 2 例，发生率分别为 6.67%和 23.33%，

对比差异显著（P＜0.05）。 
3 讨论 

在现代护理学的发展中，常规护理措施在肛肠科

术后护理中已逐渐显露出其局限性，难以全面满足患

者的需求。常规护理主要依赖于药物治疗和基本的护

理操作，这些措施虽然能够在一定程度上缓解肛门疼

痛和促进排便，但往往缺乏个体化和精准性，导致效果

有限[2]。特别是对于不同患者的个体差异和具体需求，
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常规护理难以提供针对性的解决方案，容易导致疼痛

持续和排便困难。 
相比之下，针对性护理措施通过综合考虑患者的

具体情况，制定个性化的护理计划，能够更好地满足患

者的需求。例如，在肛门疼痛管理方面，针对性护理不

仅依赖药物治疗，还结合物理疗法和心理辅导，提供全

方位的疼痛缓解方案。物理疗法如温热敷和局部按摩，

能够有效缓解肛门肌肉的紧张和疼痛，而心理辅导则

帮助患者缓解术后的焦虑和恐惧，提升他们的心理承

受力[3]。在排便管理方面，针对性护理通过个性化的饮

食计划、腹部按摩和排便训练，促进肠蠕动，帮助患者

建立规律的排便习惯[4]。此外，适当使用缓泻剂和灌肠

疗法，能够有效缓解便秘问题。针对性护理还强调患者

教育，医护人员通过详细讲解术后护理注意事项和排

便管理方法，帮助患者及其家属掌握相关知识，提升自

我护理能力[5]。这不仅有助于患者在术后康复过程中更

好地自我管理，还能减轻医护人员的工作负担，提高护

理效率。 
结合本次研究，观察组患者的肛门疼痛度评分显

著低于对照组，同时排便次数和排便用时对比中，观察

组患者表现更好，两组对比差异显著（P＜0.05）。此

外，观察组患者术后并发症率也明显低于对照组，对比

差异显著（P＜0.05）。这些结果表明，针对性护理在

改善术后肛门疼痛和排便问题方面具有显著效果。具

体分析如下：首先，心理护理通过情感支持、心理咨询

和放松训练，有效缓解了患者的术后焦虑和恐惧，提升

了他们的心理承受力，从而减轻了疼痛感知。其次，腹

部按摩和排便训练通过促进肠蠕动和建立规律的排便

习惯，显著改善了患者的排便困难问题，减少了肛门疼

痛和排便用时[6]。此外，合理的饮食调节和充足的水分

摄入进一步促进了顺畅排便，减少了术后并发症的发

生率[7]。 
综上所述，针对性护理措施在现代护理学的发展

中，能够提供给患者更多专业支持，有助于改善肛肠科

术后肛门疼痛和排便问题。通过个性化和精准的护理

计划，针对性护理能够更好地满足患者的需求，促进其

康复进程[8]。因此，在肛肠科术后护理中引入针对性护

理措施，具有重要的临床意义和实践价值。 
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