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基础护理中疼痛管理的最佳实践策略研究
潘鑫

西安思源学院，陕西省西安市，710038；

摘要：基础护理中的疼痛管理对提升护理质量与患者体验意义重大。目前，疼痛管理在评估准确性、干预多样性、

多学科协作、信息化应用及教育培训等方面存在不足，如评估不够精准、干预手段有限、学科协作不紧密、信息

化运用不充分、培训体系不完善。为此，专业人员提出涵盖精准评估、多元干预、强化多学科协作、借助信息化

支持及完善教育培训体系的优化策略。实践证明，这些策略显著提升了疼痛管理效果，增强了患者满意度，未来

疼痛管理将向精准、个性、智能方向迈进，结合多学科融合与技术创新为患者提供更优质护理服务 。
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引言

在现代医疗护理体系里，基础护理中的疼痛管理对

改善患者体验与提升护理质量意义重大。但目前疼痛管

理实践面临不少难题，评估缺乏精准性、干预手段较为

单一、多学科协作程度欠佳、信息化应用相对滞后以及

教育培训体系不够健全，这些都直接干扰了疼痛管理效

果与患者康复进程。深入探究优化疼痛管理的实践策略

并推进其临床应用，对提升整体护理水平极为关键。本

次研究旨在剖析现状、给出可行方案并展望未来走向，

为临床护理实践提供理论支撑与实践指导。

1 基础护理疼痛管理现状剖析

在现代医疗护理体系中，基础护理疼痛管理作为极

为关键的构成部分，其核心目的是凭借科学有效的方式

减轻患者疼痛感受，提升患者舒适度与康复质量。然而

当下基础护理疼痛管理的实施状况存在诸多急需改进

之处。就疼痛评估环节而言，尽管临床护理实践已引入

多种疼痛评估工具，但护理人员在实际应用中，无论是

评估准确性还是一致性均存在不足。部分护理人员对疼

痛评估工具理解不够深入，使得评估结果主观性较强，

难以精准反映患者真实疼痛程度，而且疼痛评估的频率

与时机也不能完全满足患者需求，特别是在夜间或患者

病情变化时，评估的及时性易受影响。

在疼痛干预层面，基础护理的疼痛管理措施多以药

物治疗为主，非药物干预手段应用较少。护理人员在实

施疼痛干预时常常过度依赖医生医嘱，缺乏主动且个性

化的设计。对于心理疏导、放松训练等非药物干预措施，

护理人员因培训不足，导致这些措施在临床应用不广泛

[1]
。护理团队内部对疼痛管理的重视程度参差不齐，部

分护理人员受传统观念影响，将疼痛当作疾病过程中的

自然现象，忽视疼痛管理重要性，这种认知偏差可能使

护理人员在疼痛管理中积极性不高，最终影响整体护理

质量。在多学科协作方面，基础护理疼痛管理的协同性

亟待进一步加强，以更好地为患者提供全面且优质的疼

痛管理服务。

疼痛管理涵盖护理、医生、康复治疗师等多专业领

域，可实际工作中各学科间沟通与协作机制尚不完善，

护理人员在疼痛管理时与医生缺乏及时反馈和沟通，致

使疼痛管理措施无法依据患者状况及时调整。护理教育

和培训方面，疼痛管理知识的培训内容和方式有缺陷，

当下护理培训多侧重理论，缺少实践操作与案例分析结

合，致使护理人员实际工作中难以灵活运用知识，且培

训的持续性和更新性不足，未能及时纳入疼痛管理领域

新成果和临床实践指南 。

2 现存疼痛管理问题与挑战

在基础护理领域，疼痛管理实践虽有一定进展，却

仍面临众多急需解决的问题与挑战。疼痛评估精准性不

足是关键问题，护理人员在众多疼痛评估工具的实际应

用中存在盲目选择和使用情况，致使评估结果难以精准

反映患者疼痛程度，且未充分重视评估的动态性及个体

化差异，部分病情变化患者难以及时获得准确评估，进

而影响后续干预有效性。疼痛干预措施单一同样是重大

挑战，临床过度依赖药物治疗，心理疏导、物理疗法等

非药物干预未被充分运用，既无法满足患者多样需求，

还可能因药物副作用增多影响康复进程，而护理人员对
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非药物干预掌握有限、缺乏系统培训与实践指导，进一

步限制其应用。

多学科协作方面，疼痛管理协同性欠佳，虽涉及护

理、医生、康复治疗师等多专业领域，但各学科沟通机

制不完善，信息传递延迟或不准确，护理人员与医生缺

乏及时反馈沟通，导致疼痛干预措施调整不及时，难以

构建有效多学科协作模式。疼痛管理信息化水平低，临

床护理中疼痛评估与干预记录多靠手工填写，数据整合

分析效率低，无法实时监控与动态评估疼痛管理效果，

既加重护理人员工作负担，又可能造成数据丢失或不完

整，影响疼痛管理科学性与连续性，且疼痛管理教育与

培训体系存在缺陷，当前护理教育中相关知识培训内容

分散，缺乏系统性与针对性。

在当前基础护理疼痛管理所构建的培训体系当中，

其培训方式大多以理论讲授作为主要手段，然而这种较

为单一的教学模式暴露出了显著的局限性。在培训进程

里，护理人员虽接触到了大量的理论知识，可由于在培

训环节严重缺乏实践操作与案例分析与之相结合的部

分，使得他们在将所学知识转化为实际临床技能这一关

键环节上遭遇阻碍。如此所产生的知识与实践的脱节现

象，致使护理人员在面临复杂多样且动态变化的疼痛管

理场景时，无法做到灵活自如地运用所掌握的知识，而

这一状况最终对疼痛管理工作的质量以及所能够达成

的实际效果造成了不良影响。与此培训的持续性存在不

足，这也成为了制约护理人员实现专业成长的一个至关

重要的因素。须知疼痛管理领域始终处于持续发展的进

程当中，新的研究成果以及临床实践指南源源不断地涌

现出来，但是现有的培训体系却未能及时有效地将这些

不断更新的内容纳入到既定的教学计划之中。

3 优化疼痛管理的实践策略

在疼痛评估环节，要通过定期的专业培训与实践指

导，提升护理人员对评估工具的理解和运用能力，使其

能依据患者病情特点、身体耐受度、过往病史等具体状

况，精准选用合适的评估工具，准确记录疼痛性质（如

刺痛、胀痛、隐痛）、强度（轻、中、重度）及持续时

间等关键信息，并构建动态评估机制，保证患者病情变

化或疼痛感受波动时可及时重新评估，为后续干预提供

依据。 面对疼痛干预措施单一的问题，需构建多元化

干预体系。从药物种类选择、剂量确定、用药间隔、联

合用药等方面优化药物治疗方案，保障药物使用合理、

安全，避免过度依赖单一药物或剂量不当；大力推行心

理疏导（通过与患者沟通缓解不良情绪）、放松训练（如

深呼吸、冥想）、物理疗法（热敷、冷敷、按摩）等非

药物干预措施，根据患者个体差异和需求制定个性化干

预计划，将药物与非药物措施有机结合，提升疼痛管理

整体效果。

在多学科协作方面，不断的去完善沟通协调机制，

组建以患者为中心的多学科疼痛管理团队，明确各医护

人员的职责分工，加强彼此间信息共享与反馈，定期开

展联合查房和病例讨论，依据患者病情变化及时调整疼

痛管理方案，形成协同高效的疼痛管理模式。并引入电

子病历系统和疼痛管理软件，实现疼痛评估数据实时记

录与动态分析，方便护理人员快速获取患者疼痛信息并

及时调整治疗方案，进行数据统计分析，为疼痛管理持

续改进提供更方便科学的依据。

在疼痛管理培训中要果断舍弃传统单一理论讲授

模式，转而采用理论与实践结合的多元化教学。借模拟

训练与案例分析，让护理人员在仿真场景练习评估和干

预技能，运用虚拟现实（VR）技术提升培训趣味性与实

效性。构建持续教育机制，定期更新培训内容，融入最

新研究成果、临床指南及新兴技术
[3]
。通过学术讲座、

在线课程和工作坊为护理人员打造持续学习平台，全面

评估培训效果以优化内容与方法，助力提升疼痛管理水

平为患者服务。

4 实践策略的案例验证与效果分析

为验证优化疼痛管理实践策略的有效性，选定某综

合性医院多个临床科室作为研究对象开展为期数月的

实践。在实际护理工作中应用前期提出的优化策略并系

统收集相关数据，以评估其在疼痛管理中的真实效果。

在疼痛评估方面，引入标准化疼痛评估工具并结合动态

评估机制，使护理人员能够依据患者个体状况，如病情

特点、疼痛耐受程度等，更精准地记录疼痛部位、性质、

强度及持续时间等信息。数据显示，优化后的疼痛评估

准确率大幅提升，患者疼痛评估在及时性与完整性上显

著改善，为后续疼痛干预提供可靠依据，有效避免因评

估不准确导致的干预偏差。

在疼痛干预实施中，多元化干预体系构建成效显著。

药物治疗与非药物干预有机结合，依据患者对药物的反

应及个体需求调整药物剂量与种类，减少药物使用剂量

和副作用。通过心理疏导缓解患者因疼痛产生的焦虑、
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恐惧等不良情绪，借助放松训练如深呼吸、冥想等帮助

患者放松身心，运用物理疗法像热敷、冷敷、按摩等减

轻疼痛，显著提升患者舒适度与满意度，进一步增强疼

痛管理整体效果。 多学科协作机制完善对疼痛管理影

响积极
[4]
。组建多学科疼痛管理团队，明确护理人员负

责日常疼痛监测与患者沟通、医生进行专业诊断与制定

治疗方案、康复治疗师开展康复相关干预的职责分工，

使护理人员与医生、康复治疗师等专业人员沟通更顺畅、

信息传递更及时准确，依据患者病情变化、治疗进展等

具体情况及时调整疼痛管理方案，提升疼痛管理的科学

性与有效性。

5 未来基础护理疼痛管理的发展方向

随着医学技术与护理理念的持续革新，基础护理疼

痛管理朝着精准化、个性化、智能化方向加速发展。为

满足患者不断增长的健康需求，未来疼痛管理将更注重

多学科融合创新。在疼痛评估上，借助生物医学工程技

术开发更精准的可穿戴式疼痛监测传感器等设备，实时

捕捉患者心率、皮肤电反应等生理指标变化，为疼痛评

估提供客观依据；疼痛干预将依据患者基因特征、生理

状态和心理需求，量身定制精准治疗方案。非药物干预

手段会得到更广泛应用，例如通过虚拟现实（VR）技术，

为患者营造沉浸式体验场景，有效缓解疼痛并提升心理

舒适度；中医护理技术如针灸、推拿等也将与现代医学

技术深度结合，形成特色鲜明的中西医结合疼痛管理模

式。

并且信息化技术深度可以与物联网、大数据、人工

智能深度融合，实现疼痛管理全程信息化监控，通过数

据分析实时掌握管理效果、及时发现潜在问题，为护理

人员提供决策依据，使其更好地应对疼痛管理工作，为

患者提供更优质服务。

6 结语

基础护理疼痛管理优化是涵盖多方面的系统性工

程，包括通过先进工具和方法实现评估精准化，将药物

与非药物干预结合达成干预多元化，整合护理、医疗、

康复等多领域力量形成协作多学科化，运用电子病历系

统等实现信息化应用。实践已证实这些优化策略显著提

升了临床疼痛管理效果，为患者带来优质护理体验。未

来，随着技术进步与理念更新，疼痛管理会向精准化、

个性化、智能化发展，多学科融合创新是关键驱动力。

持续完善教育与培训体系，让护理人员掌握前沿知识技

能，积极开展国际化交流引入先进经验，将为护理实践

注入新活力，助力基础护理疼痛管理水平不断提升。
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