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舒适护理在 ERCP 术患者术中护理的研究进展

梁丽红

（崇左市人民医院胃肠镜室 广西 崇左 532200）

【摘要】：经内镜下逆行胰胆管造影术（ERCP）是胰腺、胆道等疾病的重要诊断方法，而以 ERCP为基础的内镜下十二

指肠乳头括约肌切开术、内镜下乳头球状气囊扩张术等手术技术则是胰腺、胆道等疾病的微创治疗手段，所以说做好

ERCP的护理工作是取得良好临床效果的保障。ERCP同时具有诊断和治疗的作用，不仅对患者的身体创伤较小，且还

能大大缩短患者的住院时间，令多数患者较为满足，而 ERCP是否能成功，护理是重要因素，如何护理接受 ERCP诊断

及治疗的患者，全面满足患者的需求是目前临床护理工作研究的重点。本文以舒适护理应用于 ERCP术患者的术中护

理进行了综述。
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经内镜逆行胰胆管造影术（ERCP）是利用内镜技术，对

患者的十二指肠乳头进行直接观察，在观察过程中首先是在

胰胆管的开口处插入插管，并将造影剂注入其中，通过造影

剂来充分显示胰胆管的实际情况，以此进一步明确胰胆管病

变，如今 ERCP被认为是诊断胰胆管疾病的“金标准”[1]。但

ERCP作为一种侵入性的诊治技术，虽然具有痛苦小、创伤

小、恢复快等优势，但因侵入性的原因，导致患者在诊疗过程

中很容易就出现一系列的不良反应，比如咽部不适、腹部疼痛

等，从而给患者的身体和心理均造成影响，让患者产生抵触的

情绪，进而进一步会影响到康复效果。所以说，对 ERCP术患

者重视采取护理干预极为重要，在临床护理工作中，舒适护理

是以“舒适”作为目的，不仅能给患者的身体带来舒适感，而

且还在很大程度上关注患者的心理舒适程度，如今舒适护理

已经广泛应用于临床各个科室中，很大程度上提升了患者的

满意度，但在 ERCP术的术中护理中，却很少应用到舒适护理

干预 [2]。本文先详细阐述了舒适护理的概念等，然后就舒适

护理应用于 ERCP术中的方法以及效果进行了综述，旨在为

舒适护理应用于 ERCP术中提供参考。

1 舒适护理的概念

舒适，是一种给人安乐舒服的感受，是在身体上没有疼

痛，心理上感觉到轻松自在，个体处在一种安宁平静、无忧无

虑、情绪满足的精神状态，总体来说舒适包含以下几种，其一

是心理舒适，在自我实现、人际关系、维护安全等方面得到心

理上的满足感，并且让心理处在一种较为满足的状态；其二

是身体舒适，在身体上感觉到轻松自在，并没有什么不舒服的

感觉；其三是环境舒适，在外部环境中，湿度、温度、光线、空

气等条件都处在满足的状态；其四是社会文化舒适，具有完

整的社会功能，在自身与社会、家庭以及其他个体之间能保持

良好的关系，在社会功能等方面感觉到舒适 [3]。

如今舒适延展为舒适护理，被广泛应用于临床护理工作

中，舒适护理的目的就是让患者感觉到舒适，重点在环境、心

理以及生理等方面进行护理，以此让患者的上述方面达到最

为舒适的状态，让患者以更好的状态面对治疗及护理，进而减

少其心理及生理上的不良反应，提高治疗的成功率，更进一步

让患者早日康复 [4]。所以说，这样看来舒适护理是一种整体

性、有效性的护理模式，在医学领域中舒适护理最先是被伟
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大的南丁格尔提出的，强调了在舒适护理中应当注重环境的

卫生和清洁，让患者感受到环境的舒适感，从而进一步延展为

心理和身体上的舒适感。而在舒适护理不断被应用后，完全

验证了南丁格尔提出的理论，在 1998年，舒适护理进一步优

化理论和实践之后，由台湾萧丰富提出了“双 C护理模式”，

将舒适和护理结合在一起，并且在对患者实施诊疗、护理工作

中，应当以患者舒适度作为把控的重点，重点让患者感受到舒

适感，并进一步提升患者在心理、身体、社会功能等方面的舒

适体验，自舒适护理模式在医学领域提出后，为临床护理工作

提供了正确的进展方向 [5]。

2 舒适护理在 ERCP 术术中护理中的应用

2.1环境舒适护理

在舒适护理中，护理人员需重点实施环境方面的护理，

为患者营造一个舒适的环境，能有效改善患者的情绪功能及

生理功能，在环境舒适护理中，护理人员需将室内温度控制

在 25℃，将室内湿度控制在 50%，将光线设置的温暖温和，并

保持室内的干净、整洁，要尽量减少不必要的噪音，从而从环

境入手，让患者感受到舒适，以提升其满足感和满意度 [6]。刘

志，肖恒香等 [7]研究中，就在高龄患者实施 ERCP术的过程

中，实施了人性化的舒适护理，在护理工作中，重点帮助患者

营造了一个良好的环境，通过改善患者的舒适度，提高了患者

的满意度，结果表明，全部患者的满意度达到了 95%，患者术

后康复情况良好。

2.2心理舒适护理

在 ERCP术开展之前，因为大部分患者自身的疾病知识

认知度不高，同时也对 ERCP术不够了解，因此在术前就容易

产生害怕、紧张、焦虑等心理，这类心理作为负面情绪将会很

大程度上对患者造成影响，严重的甚至会导致患者循环系统、

神经系统等发生功能性障碍，从而影响到 ERCP术的操作效

果，所以在开展 ERCP术前，充分向患者介绍手术室的环境，

并向患者普及疾病知识，讲解 ERCP术的治疗原则、方法等，

以此提高患者对环境、疾病、ERCP术的认知度，帮助患者改

善陌生感，进而消除负面情绪 [8]。在 ERCP术进行过程中，医

护人员要认真对待 ERCP术，不得在手术室中闲聊，更不能以

主观的态度去评价手术操作，避免引起患者紧张，所有的操作

在实施过程中更要保证“稳、准、轻、快”等原则，尽量减少对

患者的伤害，在 ERCP术进行过程中，还可以采取音乐疗法，

通过播放舒缓轻松的音乐，转移患者的注意力，并在一定程度

上减少神经系统的活动，这样能更好的减少患者对 ERCP术

的应激反应，让患者的各项生命体征保持在一个稳定的状态

下，这对于 ERCP术的开展具有一定的积极意义。李洁 [9]研

究中，在患者 ERCP手术中，通过采取音乐疗法护理，在患者

手术过程中播放了患者喜欢的音乐，以此很大程度上减轻了

其紧张、焦虑等情绪，也分散了其注意力，同时更加注意对患

者心理进行护理，护理人员全程陪伴患者、指导患者，在尽量

满足患者需求的前提下，通过舒适护理改善了患者的心理状

态，结果表明，患者的负面情绪有所改善，且护理满意度达到

了 98%，效果显著。

2.3体位舒适护理

体位舒适护理，即改善患者的身体感受，在身体上让患者

感觉到舒适感，因此在 ERCP术中应当重点对患者的身体进

行舒适护理。因为在 ERCP术中，患者是经口插管，因此在传

统的体位摆放中具有强迫的性质，这样不仅会让患者活动受

限，在 ERCP术中还会让患者口腔内积聚许多分泌物，从而导

致口咽部的不适感，甚至会造成腹胀和腹痛，同时面部受压肿

胀、手臂酸胀发麻、皮肤黏膜损伤等，都是患者在传统固定体

位下会面对的不适感，这样一来在很大程度上影响到了患者

的舒适度。为了保证患者在 ERCP术中的舒适度，因此在术

中采取体位舒适管理极为重要，且舒适安全的体位管理更是

保证 ERCP术成功的重要因素。
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在 ERCP术中，护理人员最开始要帮助患者摆放好体位，

体位的摆放要以舒适作为原则，不能让患者感觉到身体僵硬、

不适等感觉，ERCP术中主张指导患者采取左侧卧位或俯卧

位，将患者头枕于枕上，并向右侧，于两侧腋下及右侧髋部垫

上海绵垫，以此减轻患者胸部压力，同时枕上消毒巾，在完成

体位摆放后，护理人员要陪伴患者，并指导患者在紧张时调节

情绪，让患者学会张嘴呼吸、吞咽等技巧，在医生置入内镜时，

要指导患者咬紧牙垫的同时，放松喉咙部位，这样才能让内镜

顺利快速的进入，要让患者尽量保持放松的状态，以此减少内

镜进入时的不适感觉。除了协助患者保持舒适的体位之外，

李琛，马英等 [10]研究中还指出，护理人员可以利用小枕头等

软物，垫在患者的胸腹部，避免患者的胸腹部皮肤、肌肉直接

接触手术床而导致受压严重，通过软枕的辅助能减轻患者局

部受压，且能充分提高患者的术中身体舒适感。李丽，邱雪 [11]

等研究中，对于行 ERCP术的患者，重点对其采取体位护理，

通过合理调整体位，改善受压部位的紧张度，并每间隔 10分

钟为患者进行按摩，防止局部受压，通过采取体位舒适护理，

评估患者的感受，发现患者对于此护理模式，具有极高的满意

度，高达 100%，而且通过改善患者的身体感受，全程监测其

生命体征指标发现，患者的呼吸、血压、脉搏、血氧饱和度等指

标都保持在一个稳定的范围内，同时护理人员在 ERCP术术

中及时帮助患者清理口水、鼻涕、汗液等，更改善了患者的生

理不适感。

2.4术后舒适护理

除了手术过程中外，护理人员更要重视患者的术后舒适

护理，要对导管进行护理，ERCP术中所建立的导管有输液

管、氧气管等，在术后护理人员需在术后连接好各导管，注意

保持导管的通畅情况，并时刻关注导管情况，只有这样才能发

挥出导管的真正功能。

3 ERCP 术的术中舒适护理的影响因素

在舒适护理工作实施过程中，不仅要求相关医护人员具

备全面的医学知识和护理知识，同样还需要要求其具备心

理、生理等方面的知识，其中更是对护理人员的综合素质提

出了更高的要求。随着在医学领域中 ERCP术的不断发展，

在 ERCP术的实际操作过程中格外注重医生与护理人员的相

互配合，但是因为护理人员短缺以及专业知识等原因，导致护

理人员普遍不够关注患者的心理、生理等，从而在 ERCP术

中让患者感受到极为不佳的体验，进而影响到了患者的依从

性，这也是导致 ERCP术失败的重要原因。而舒适护理工作

中，首先着重开展了环境管理，ERCP术开展的环境也会极大

程度的影响到患者的舒适度，因此护理人员应当重点从环境

的温度、湿度、气味、光线等条件入手，保证患者的舒适度；在

ERCP术实施过程中，护理人员重点关注患者的心理和生理

等感受，在心理舒适护理中需要关注患者的情绪变化，并向患

者普及疾病及 ERCP术的相关知识，避免患者产生焦虑、紧张

等负面情绪，在生理舒适护理中，通过对患者体位进行护理，

帮助患者保持舒适的体位，以此让其更好的接受 ERCP术诊

疗，同时更要注重对导管的护理，这是保证 ERCP术正常且

顺利开展的基础；同时更要注意观察患者在 ERCP术中是否

发生了不适反应，全程监测患者的生命体征。总的来说，只有

在 ERCP术后中重点关注环境、患者的生理和心理，并提高医

护人员的综合素质，才是保证舒适护理在 ERCP术中开展的

基础。

4 舒适护理在 ERCP 术术中护理的应用效果

舒适护理应用于 ERCP术中，在很大程度上促进了医生

和护理人员的有效配合，在护理工作中，护理人员通过调整环

境、关注体位、指导放松、安抚生理等措施，首先在心理上帮

助患者减轻了负面情绪，让患者不再受到恐惧、焦虑、紧张等

心理的影响，然后从生理上出发，改善患者身体上的舒适度，

也让其更好的接受 ERCP术诊疗，全面提升了其满意度和配
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合度，保证了 ERCP术的顺利开展，可见舒适护理模式全面引

入 ERCP术中，更有利于手术的开展，应用效果显著。刘志，

肖恒香等 [12]研究中，在胆总管结石患者的 ERCP术中实施了

舒适护理，400例患者分为两组，分别为采取舒适护理的 200

例和采取常规护理的 200例，常规护理是按照普通临床护理

模式开展的护理工作，而舒适护理则涵盖了术前、术中以及术

后等各个阶段，全面为患者保驾护航，有效提高了患者的舒适

度，结果表明，舒适护理组的患者术前常见的心理问题得到了

明显的改善，且改善程度优于常规护理组，P＜ 0.05；舒适护

理组患者与常规护理组患者相比，其生命体征指标更为稳定，

波动程度较小，且术中患者的 NRS评分更低，表明疼痛感更

小，差异显著，P＜ 0.05；在术后，舒适护理组患者的并发症

发生率为 6.5%，与常规组 9.0%相比更低，且采用生活质量量

表评估了患者生理、心理以及环境等领域的评分，表明舒适护

理组患者的生活质量评分更高，P＜ 0.05，表明患者采取舒适

护理能全面改善其心理问题、生命体征、疼痛程度、并发症率

以及生活质量等，应用效果显著。

小结

总的来说，在舒适护理模式下强调的是“舒适”原则，并

且在舒适护理手段应用于患者的护理工作中，以此更好的让

患者感受到舒适，在 ERCP术中通过改善环境，并重点对患

者的心理及生理进行舒适护理，以此缓解了患者的负面情绪，

更减轻了其生理上的不适，以此提高了患者的舒适度，让患者

更好的进行术中配合，应用效果良好。可以看出，舒适护理在

ERCP术患者中的应用前景较为广阔，而在影响舒适护理实

施的因素中，要重点提高全体医护人员的服务水平和职业素

养，才能更好的提高舒适护理的质量，让 ERCP术的术中护理

更加规范化和人性化，以此才能为舒适护理提供参考价值。
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