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多元化术前访视模式在手术室择期手术患者中的应用研究
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国际手术室护士协会$

/@#$

%规定!术前访视是手术室护

士的重要职责!是整体护理向纵向发展的重要标志*

<

+

"成功的

术前访视对减轻患者心理应激反应#减少并发症#促进患者遵

医行为等方面发挥重要作用!为手术和麻醉的安全实施提供重

要保证*

N

+

"研究表明!术前访视现状不容乐观!由于手术室护

士人力缺乏#知识缺乏等原因*

Q

+

!普遍存在重视程度不够#术前

访视率低!访视内容缺乏针对性!访视形式单一等问题*

;

+

!严重

削弱术前访视的效果"多元化术前访视是根据访视内容及特

点!结合受访者的个体需求!反映在访视人员#访视内容#访视

形式上的多元素参与的一体化访视模式!尽最大可能向受访者

传递全面#专业的术前信息支持和规范化指导!以提高患者的

认知水平和应对水平"本研究将多元化访视模式应用于手术

室择期手术患者中!取得良好效果!现报道如下"

!

!

资料与方法

!+!

!

一般资料
!

选取
NE<R

年
<

至
R

月在本院行择期手术的

LNR

例患者作为研究对象"纳入标准'意识清楚!思维清晰!交

流沟通能力正常!患者或家属具有使用智能手机的能力"将

NE<R

年
<

至
Q

月的
NRQ

例患者作为对照组!

;

至
R

月的
NRQ

例

患者作为观察组"两组患者性别#年龄#文化程度#麻醉方式#

手术科室#疾病类型等一般资料比较差异均无统计学意义

$

"

&

E+EL

%!具有可比性"患者均知情同意"

!+"

!

方法

!+"+!

!

对照组
!

实施传统术前访视模式"每台手术巡回护士术

前
<D

下午携带科内自行设计的.手术患者术前访视单/.致手术

患者的一封信/完成患者的术前访视工作"访视内容'术前评估(

术前准备知识宣教(手术室环境#麻醉及手术相关知识介绍(心理

护理"访视结束发放宣教资料并嘱患者及家属认真阅读"

!+"+"

!

观察组
!

通过成立术前访视团队!确立多元化访视内

容!在传统口头讲解#宣教资料的基础上借助手机短信和微信

公众平台等多种访视方式"

!+"+"+!

!

多元化访视人员
!

成立术前访视团队!包括手术室

专职访视护士及麻醉医生#病房宣教护士及宣教医生"团队成

员的选拔条件为'科室工作
L

年以上!护师$或主治医师%以上

职称!专业知识扎实!沟通能力强"团队成员统一进行规范化

培训!包括术前访视流程#内容!患者心理!沟通技巧!法律知识

等!以提高术前访视的标准化"

!+"+"+"

!

多元化访视内容
!

参照张颖等*

L

+研究制订标准!病

房宣教护士负责术前准备知识和术后健康教育"手术室专职

访视护士负责术前评估和术前宣教!包括详细介绍手术室环

境#手术流程#术中不适及应对!心理支持"麻醉医生负责麻醉

信息和术后镇痛知识"病房宣教医生负责疾病与手术方案相

关信息!其访视内容的确立以其专业优势为出发点*

R

+

"

!+"+"+$

!

多元化访视形式
!

在传统访视形式的基础上!融入

短信平台和微信公众平台"$

<

%短信平台'手术室将患者手术

时间#术前准备内容编辑成短信!形成固定的.开台手术模块/

.接台手术模块/!联合医务处#护理部#信息网络科#入院处利

用电脑编程!向使用联通#移动#电信手机的择期手术患者发送

短信"由专职访视护士每天下午
<;

点通过电脑操作统一将访

视信息发送到次日择期手术患者的手机上"$

N

%微信公众平

台'建立手术室微信公众号!设置.手术须知/.专科手术知识/

.关于我们/三大版块"各版块均通过视频#音频#文字#图片相

结合的方式进行介绍".手术须知/重点展示的是手术宣教部

分!详细介绍手术室的具体位置与室内温度#仪器设备的主要

功能!手术团队人员组成!出入手术室流程!手术室内各项操作

及配合!术中留置各种导管的作用等".专科手术知识/包括疾

病知识#手术过程#专科手术术前准备内容等".关于我们/展

示手术室医护团队"专职护士完成床旁访视后!指导患者或家

属关注手术室微信公众平台及如何从微信平台获取相关信息"

!+$

!

评价指标和评价方法

!+$+!

!

手术患者术前知识需求满足度
!

参考杨霞等*

P

+相关研

究成果!结合本研究特点!建立包含术前准备信息#手术室环境

信息#手术流程信息#手术安全信息#麻醉相关信息#心理支持

信息#术后康复信息为评价指标的手术患者术前知识需求满足

度评价量表"采用
C-̂64*L

级评分法!设完全不满足#不满足#

基本满足#满足#非常满足
L

个等级!分别计
<

)

L

分!总分
P

)

QL

分!分值越高表明手术患者术前知识需求满足度越高"手

术患者入室后接受麻醉前由调查员向其发放填写"调查表发

放
LNR

份!回收
LNR

份!有效回收率
<EEK

"

!+$+"

!

患者术前自身准备完善率
!

参考廖敏等*

T

+相关研究成

果!评价内容有禁食禁饮#更衣#排空大小便#不携带私人物品

;

项!

;

项均准备合格评价为术前自身准备完善!

<

项或
<

项以

上未准备或准备不合格评价为术前自身准备不完善"由负责

接患者的手术室护士评价"

!+$+$

!

手术患者焦虑评分
!

采用
cZ:

.

的焦虑自评量表

$

2/2

%!由调查人员在访视前和入手术室后
QE7-:

各评定
<

次*

O

+

"调查人员由专门从事本研究的手术室护士担任!向患者

逐条解释并嘱其选择合适选项!调查人员代其填写"

2/2

共

NE

条项目!采用
;

级评分!把各条相加得粗分!粗分乘以
<+NL

取整数即得到标准分"

LE

分为焦虑评定的分界值!分值越高!

患者焦虑的趋势越明显*

O

+

"

!+#

!

统计学处理
!

采用
2/2O+<Q

软件进行统计分析!计量资

料用
NeA

表示!组间比较采用
<

检验或
A-'85U5:

秩和检验(计

数资料用率表示!组间采用
!

N 检验或
A-'85U5:

秩和检验!检

验水准
"

dE+EL

!以
"

$

E+EL

为差异有统计学意义"

"

!

结
!!

果

"+!

!

两组手术患者术前知识需求满足度比较
!

观察组患者术

TEEN

重庆医学
NE<P

年
L

月第
;R

卷第
<;

期



前知识需求满足度明显高于对照组!比较差异有统计学意义

$

"

$

E+E<

%!见表
<

"

"+"

!

两组患者术前自身准备完善率比较
!

对照组患者术前自

身准备完善率为
PQ+QTK

$

<OQ

)

NRQ

%!观察组患者术前自身准

备完善率为
O;+RTK

$

N;O

)

NRQ

%!两组比较差异有统计学意义

$

!

N

d;;+;Q

!

"

$

E+E<

%"

表
<

!!

两组手术患者术前知识需求满足度比较!

NeA

(分"

项目 对照组$

!dNRQ

% 观察组$

!dNRQ

%

<

)

' "

术前准备信息
;+NPeE+LN ;+ONeE+NP <;+LE

$

E+E<

手术室环境信息
Q+LNeE+OL ;+RTeE+LP <;+ER

$

E+E<

手术流程信息
Q+NLeE+OQ ;+;LeE+RO <Q+L;

$

E+E<

手术安全信息
Q+<QeE+RR Q+RTeE+;P O+RP

$

E+E<

麻醉相关信息
Q+E;eE+RP Q+PTeE+PQ <N+ET

$

E+E<

心理支持信息
Q+<PeE+RT Q+PTeE+;< <E+OP

$

E+E<

术后康复信息
N+T<eE+PP ;+E<eE+PP <P+TP

$

E+E<

总分
NQ+<Oe;+LQ NO+QEeN+TN <;+;;

$

E+E<

"+$

!

两组患者访视前后
2/2

评分比较
!

两组患者访视前

2/2

评分比较差异无统计学意义$

"

&

E+EL

%(访视后!两组

2/2

评分均有下降!观察组下降优于对照组!比较差异有统计

学意义$

"

$

E+E<

%!见表
N

"

表
N

!!

两组患者访视前后
2/2

评分比较!

NeA

(分"

组别
!

访视前 访视后
<

)

' "

对照组
NRQ LN+OReR+OL LE+ETeL+ER P+LR

$

E+E<

观察组
NRQ LQ+QTeP+<N ;L+<ReR+PE NN+OL

$

E+E<

< E+RT O+;O

" E+LE

$

E+E<

$

!

讨
!!

论

术前访视作为择期手术的重要流程!有利于对患者作出全

面评估!完善术前准备!提高手术疗效"但术前访视效果受多

种因素影响!访视人员#访视形式与其密切相关"传统术前访

视由巡回护士担任!但受学历层次#表达能力#专业领域等因素

影响!访视时缩短流程#精简内容#流于形式的现象时有发生!

不能完全满足患者的需求"本研究显示!观察组术前知识需求

满足度明显高于对照组$

"

$

E+E<

%"因为多元化术前访视涵

盖多种专业人员!根据专业优势明确访视内容!更利于向患者

提供全面#细致#深入的术前信息支持"同时!访视内容以口头

讲解#书面资料#短信与微信等多种形式呈现!图文并茂#动静

结合!使患者更直观地了解手术相关信息!满足了手术患者全

方位知识需求"

患者术前准备质量是保证术中安全的重要因素!影响其主

要原因是患者的依从性"有研究指出!传统术前访视为护士口

头讲解!缺乏趣味和兴趣!并不能提高患者对健康知识的掌握

程度*

<E

+

!患者的依从性较差"近年来!有研究发现利用微信平

台可提高患者的遵医行为!实现护理知识宣教的延伸*

<<M<N

+

"

廖敏等*

T

+也发现!利用微信公众平台推送术前访视内容!能提

高术前准备质量和手术配合度"本研究将短信平台与微信公

众平台联合应用于术前访视中!借助短信督促患者按要求准

备!起到支持#提醒的作用"通过微信平台把一长串枯燥的知

识转化成视听结合!容易理解和记忆的信息!将思维可视化!有

助于患者对内容的理解和落实!促进患者遵医行为的形成!保

障了手术的及时性和安全性!减少不必要的医患纠纷*

<Q

+

"本

研究结果显示!观察组患者术前自身准备完善率明显高于对照

组$

"

$

E+E<

%"

多元化术前访视有效降低了患者的焦虑程度"手术是一

种强烈的刺激!导致患者出现以焦虑为代表的心理应激反应!

患者于术前
<D

和进入手术间的时刻反应最强烈*

<;

+

"研究表

明!术前焦虑主要来自于对手术环境的陌生和恐惧!对手术疗

效的期待*

<L

+

"本研究发现!访视后观察组患者
2/2

评分下降

明显优于对照组!说明多元化术前访视能有效改善患者心理状

况"多元化术前访视在访视人员上医护共同参与!手术室与病

房紧密合作!使患者充分感受到专业化团队的重视和关注!有

利于患者心理安全感的建立"在访视形式上传统讲解与现代

通讯软件完美结合!提高了信息传播的趣味性#有效性#实用

性!患者对所担心的问题有了正确的认知!焦虑程度也就得到

了减轻"

综上所述!采用多元化术前访视模式对手术室择期手术患

者实施干预!通过访视人员#访视内容#访视形式多元化!三者

形成合力在帮助患者获得有效信息支持!形成手术理性认知!

提升应对能力!摆脱术前身心危机感等方面发挥协同作用*

<R

+

!

明显提高了术前访视效果!值得在临床推广应用"
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