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括患者的满意程度、护理质量、技术、数量与风险，从
而使护理人员的工作积极性有所提高[7]；制定病患
的满意程度调查表，定期的实施调查，对于病患的反
应问题及时改正， 使护理工作充满人性化的服务。
本研究结果显示，试验组护理满意度明显比对照组
要高，P＜0.05。 实施护理后试验组与对照组患者的
SDS、SAS评分都显著下降，且试验组比对照组降低
显著，P＜0.05，试验组并发症发生情况较对照组低，
P＜0.05。 综上所述，当对股骨颈骨折患者进行手术
护理时，采取优质护理的模式，既安全又有效，提高
生活质量，值得广泛应用并加以完善。
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急性阑尾炎老年患者的外科护理方法探讨与疗效观察
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摘要：目的：总结急性阑尾炎老年患者的外科护理方法与效果。方法：选择我院收治住院治疗的 80 例急性阑尾炎老年患者作
为研究对象，随机分为实验组和参照组各 40 例。 实验组行个体化临床护理干预，参照组行常规外科护理干预，对比两组患者的护

理总满意度、干预前后焦虑以及抑郁评分情况、全麻苏醒时间、并发症总发生率。 结果：实验组并发症总发生率明显低于参照组，

P＜0.05。 实验组护理总满意度明显高于参照组，P＜0.05。 干预前，两组焦虑、抑郁评分比较无明显差异，P＞0.05。 干预后，两组焦

虑、抑郁评分均显著下降，且实验组下降更明显，P＜0.05。实验组全麻苏醒明显短于参照组，P＜0.05。结论：对急性阑尾炎患者实施

个体化护理干预，可以改善患者的焦虑、抑郁情况，提高护理满意度，降低术后并发症发生率，具有推广实施价值。
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相对于青中年人，老年人的机体衰退以及免疫
力下降明显，所以成为各类疾病的多发群体[1]。 临床
数据调查结果显示，老年急性阑尾炎患者的临床发
生率逐年递增，严重威胁患者生命安全[2]。 临床治疗
中护理干预工作的有效实施，将有效改善治疗效果、
提高护理满意度，更好的保证患者的生活质量。 基
于此，本文就我院收治住院行手术治疗的 80例老年
急性阑尾炎患者作为研究对象，对比常规外科护理
干预以及个体化护理干预下所取得的临床效果。 现
报告如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%基本资料 选择我院 2015年 1~8月收治住院
治疗的老年急性阑尾炎患者 80例作为研究对象，男
性 42 例，女性 38 例；年龄 60~80 岁，平均（65.5±
4.3）岁；单纯性阑尾炎患者 25例，化脓性阑尾炎患
者 35例，坏疽性阑尾炎患者 10例，阑尾周围脓肿患
者 10例。 将 80例老年急性阑尾炎患者随机分为实
验组和参照组各 40例。 两组患者基本资料对比无

明显差异，P＞0.05。
1.2%%%%方法 参照组行常规外科护理干预。 实验组行
个性化护理干预。（1）制定护理方案。根据患者基本
资料以及病情情况，为其建立专属档案，并做好患者
基本资料登记，评估患者基本情况。主治医师与主管
护师共同制定护理干预方案， 护理人员要细化护理
方案。（2）强化临床观察。多数患者临床表现不典型，
但是病理反应严重。患者就诊时，护理人员要观察患
者的病情变化，特别是有典型并发症的患者，并做好
并发症的预见性护理。例如，对于合并糖尿病的患者
要给予胰岛素， 合并高血压的患者要给予降压药。
（3） 围术期心理护理干预。 护理人员在与患者交流
时，态度要和蔼可亲，并将手术的相关流程告知患者
和家属，强调良好的心理状态对于手术的重要性。另
外，护理人员要了解患者的心理焦虑问题，并对患者
进行疏导， 通过成功治疗案例帮助患者建立心理支
持。（4）麻醉、苏醒护理。对此类患者一般采取全麻，
可以保证患者机体稳定。护理人员术中要配合医师，
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术后保证患者呼吸及循环稳定后离开手术室，并进
行病房生命体征监测。 一些患者苏醒期间有躁动情
况，护理人员要告知患者伤口疼痛是正常现象，可以
通过聊天转移患者的注意力。（5）并发症护理。急性
阑尾炎患者术后常有腹泻表现，对术后粪便进行培
养，并根据培养结果进行药物治疗。 临床监测中，要
及时纠正水电解质紊乱情况，进行静脉营养支持治
疗。同时，要做好感染预防工作。护理人员要协助患
者翻身拍背，给予雾化吸入并使用化痰药，减少呼吸
道痰液滞留问题，术后换药必须进行无菌操作。 预
防下肢静脉血栓也是患者术后常见并发症问题，护
理人员要根据患者术后身体恢复情况安排早期活
动，例如下肢锻炼、下床活动等。另外，做好术后尿潴
留预防工作。术前护理人员指导患者进行排尿训练，
术后要为患者的膀肌区进行热敷、按摩，注意保护患
者隐私[3]。
1.3%%%%观察指标 于患者入院、出院前采用焦虑抑郁
情绪测定量表（HAD）进行评估，并记录两组患者的
苏醒时间、术后并发症（腹泻、肺部感染、切口感染、
尿潴留、下肢静脉血栓）总发生率以及护理总满意
度。
1.4%%%%统计学方法 使用 SPSS19.0统计学软件进行
统计学分析，计数资料进行卡方检验；计量资料以
（x%±s）表示，进行 t检验。 P＜0.05表示差异具有统
计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组术后并发症对比 实验组并发症总发生
率明显低于参照组，P＜0.05。 见表 1。

表 1%%%%两组术后并发症对比

2.2%%%%两组护理总满意度对比 实验组护理总满意
度明显高于参照组，P＜0.05。 见表 2。

表 2%%%%两组护理总满意度对比

2.3%%%%两组干预前后焦虑、 抑郁评分对比 干预前，
两组焦虑、抑郁评分比较无明显差异，P＞0.05。干预

后，两组焦虑、抑郁评分均显著下降，且实验组下降
更明显，P＜0.05。 见表 3。

表 3%%%%两组患者焦虑、抑郁评分对比（分，x%±s）

2.4%%%%两组全麻苏醒时间对比 实验组患者苏醒时
间为（20.2±7.3） min， 参照组患者苏醒时间为
（29.5±9.0）min，P＜0.05。
3%%%%讨论

急性阑尾炎老年急诊手术患者需要采取气管插
管全身麻醉，不但诱导迅速且患者术后清醒快，而基
础护理工作的有效开展可以保证患者手术期的安全
性[4]。 另外，患者心态良好缩短患者全麻苏醒时间，
可能与焦虑抑郁时促进抑制性神经递质有关[5]。 老
年患者对住院护理工作的要求更为严格且多样化，
需要实现身体、心理、生理的多重舒适性，所以护理
人员与患者之间建立有效沟通关系尤为重要， 护理
人员对患者进行心理护理以及疾病指导等， 可以改
善患者的焦虑、抑郁情况。 另外，老年急性阑尾炎患
者术后腹泻、肺部感染、切口感染、尿潴留、下肢静脉
血栓等并发症问题， 护理工作中针对这些并发症问
题进行预防干预， 可以成功降低患者术后并发症的
发生率，更好地改善患者的生活质量。由于老年人年
龄、生理特点等方面的特殊性，所以在护理干预中实
施个性化护理干预尤为重要。本研究结果显示，实验
组并发症总发生率明显低于参照组，P＜0.05。 实验
组护理总满意度明显高于参照组，P＜0.05。干预前，
两组焦虑、抑郁评分比较无明显差异，P＞0.05。干预
后，两组焦虑、抑郁评分均显著下降，且实验组下降
更明显，P＜0.05。实验组全麻苏醒明显短于参照组，
P＜0.05。由此说明针对老年急性阑尾炎患者行个性
化护理干预的价值和必要性。
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组别 n 非常满意（例） 满意（例） 不满意（例） 总满意度（%）
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组别 n 干预前
焦虑 抑郁

干预后
焦虑 抑郁

实验组
参照组

40
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54.0±2.5
54.5±2.0%

56.5±2.0
56.5±2.5

24.5±1.5
35.8±3.0

22.4±2.2
36.6±1.8
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