
関心・開胸術後の術後痛と離床行動の関連性

-STAIとVASを用いての検討-
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1 .はじめに

術後の早期離床は一般的に合併症予防には欠くことのできない看護のひとつである。当集中

治療部においても、術後の早期離床への援助そ行っている。しかし、患者の中には、「創痛い

のに何でこんなことせなあかんねん」などといった言葉を聴くことがあり、このような言動か

ち、術後痛の程度が離床行動に影響そ与えでいると考えていた。そこで、私たちは、関心・開

胸術の術後痛と患者の離床行動との関連性を明らかにしたいと考えた。小松田ら 1)は、手術

前の不安の程度と手術後の痛みとの関連性について研究し、術前の不安が高い人は痛みの予想

も実際の痛みも高いと報告している。今回私達は、小松田らの研究結果を検討すると共に手術

後の離床行動時間との関連性を調査したので報告する。

2.研究期間及び対象

期間 :2002年7月 21日~同年9月6日

対象:当院心臓血管呼吸器外科病棟で、関心・開胸術を受け、集中治療部に入室された患者

6名(術後翌日抜管、精神疾患のない者とした)で、内訳は表 1の通りである。なお、

患者には術前に主旨・方法を独自で作成した用紙を用いて説明し、研究協力の意思を確

認して同意そ得た。

3.方法

①研究者が、手術2目前に患者の令官前の不安と患者がイメージする手術後の痛みの程度につい

て予想してもらい聞き取り調査を行った。術前の不安は ST A 1 (The State Traite Anxiety 

Inv巴ntory)-1 (以後STAIという) (表2)を使用した。予想術後痛はピ、ジュアルアナログ

スケール(以下VASとする)を使用し、患者が過去に体験した最大の痛みを 10として数

字を指差して答えてもらった。

②子術翌日から 3日間、患者に痛みの程度をVASの数字で示してもらった。また、日勤受け

持ち看護師が離床行動ができたか否かと離床行動時聞を測定した。離床行動目標と離床行動

時に聴取・観察した項目は表3に示す。早期離床は、間嶋ら 2)の「抗重力位(ベッド上で
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の起坐位やベッドサイドでの立位、および病室内歩行)がとれるまで」とした。

4.結果

対象患者 6名のうち STAIVが3名(以下 STAIV群という)、 STAINが3名(以下 STAIN 

群という)であった。 STAIと予想VAS値の関係を見ると、 STAIV群はN群よりも予想VAS

値が高かった(図 1)。予想VAS値と術後2日目の離床行動を見ると、予想VAS値7以上の 3

名は 5以下の 3名よりも離床行動後の VAS値が高かった(図 2)0STAIと離床行動後の VAS

値の関係を見ると STAIV群はN群よりも離床行動後の VAS値が高かった(図 3)0STAIと離

床行動時閣の関係を見ると、 STAIV群はN群より l日目、 2日目とも離床行動時聞が短かっ

た(図4・5)。予想VAS値と離床行動時閣の関係者E見ると予想VAS値が7以上の 3名は 5以

下の 3名よりも離床行動時聞が短かった(図6・図 7)。

5.考察

研究の結果、術前不安の高かった群は低かった群より予想術後痛も離床行動後の痛みの訴え

も強かった。今回の研究では関心・開胸術を受ける患者を対象とした。心臓は生命に直結する

臓器という事から、心臓手術を受ける患者は生命の危機・不安・恐怖を体験する 3) と言われ

ている。また原田ら 4)は「最も高い不安の原因は痛みと手術がうまくいくかに関する不安であ

る」と報告している。手術を受ける患者の多くは術後痛を体験するが、術後痛の強度や表現に

も個別性があり、不安が高い患者は術後痛の強度も増すことがわかった。今回、術前不安の内

容については調査していないが、術前不安の高かった群は心臓手術者E受けることによる生命の

危機感をより強く感じており恐怖感が術後痛の表現に表されていると考える。小松田ら 1)が「術

前不安の高い人は痛みの予想も実際の痛みも高くなる」と述べているように、術前不安の強さ

が術後痛に大きく影響している事がわかった。患者の不安を把握し患者が不安を表出しやすい

関わりを持ち、個々に合った看護者E提供していく必要があると考える。術前不安、予想術後痛

の高い患者は離床行動時聞が短かった。これは、離床の必要性を説明され理解はできても、動

くことで痛みが増強するのではないかという不安が痛みを強く感じさせることになり、離床行

動時聞に差が出たのではないかと考える。ジャニス 5)は、「術後に起こるであろう痛みに対す

る心構えをしておくことで、術後実際の痛みもに直面した時に対処規制が働く。 『前もって』

心配することのなかった患者は、ほどほどに心配した患者に比べて手術というストレスの処理

ができにくい」と述べている。術前患者に術後痛をイメージ化できるよう説明し、痛みが強い

場合は我慢する必要はなく鎮痛剤の使用も可能であることなど情報そ提供することで 「強い不

安」を 「ほどほどの不安」の程度に導くことができると考える。

6.結 論

1 )術前不安の高い人は予想術後痛も高かった
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2)予想術後痛の高い人は離床行動後の痛みの訴えも強かった

3)術前不安や予想術後痛の高い人は低い人よりも離床行動時聞が短かった

患者に手術後の痛みについて説明し、患者が術後痛をイメージ化できるようにすることや、

痛みが強い場合は我慢する必要はなく鎮痛剤の使用も可能であることなど不足情報を提供す

ることで、離床行動がスムーズにできるよう援助する必要がある。それとともに術後痛に対

して安楽な体位・署法・マッサージ、などの看護を積極的に提供して行きたい。
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患者氏名 IT. H 

年齢 I 74 

疾患名 I ASR 

手術名 I AVR 

手術時間 I7' 00" 

表

<離床行動目
1日目;ベッドアップ90。で

2日目:端座位が出来る

3日目:看護師の支えにて立位が

<聴取・観察項目>

離床行動前の VAS値-離床行動後の VAS

離床行動の可又は不可離床行動時間
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図1 STAIと予想VAS
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園5 STAIと2日目離床行動時間
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図7 予想VASと2日目離床行動時
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園4 STAIと1自由離床行動時間
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患者名

口予想VAS 圃 1日目離床行動時間 n=6 

圏6 予想VASと1日自離床行動
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