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细节护理干预在胆结石手术
患者中的应用研究
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【摘要】目的:分析细节护理干预在胆结石手术患者中的应用价值。方法:抽选2019年1月至2021年3月于本院手术治疗的

68例胆结石病患,随机数字编号法划入细节组与普通组(n=34)。普通组予以常规护理干预,细节组施以细节护理干预,比较两
组患者的术后恢复时间、并发症发生率。结果:细节组病患的术后肛门排气、进食及住院时间均相对较短,优于普通组(P<
0.05)。术后细节组1例出现并发症,普通组6例出现并发症,普通组的并发症出现率相对较高(P<0.05)。结论:细节护理干预
可促进胆结石手术后患者的快速恢复,预防并发症的发生,建议临床应用。
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胆结石是临床中常见的胆系统疾病,主要是因为胆汁分
泌紊乱、胆汁成分变化所造成,患者胆囊结晶、钙化,逐步形成
胆结石[1]。手术为临床常用的治疗方式,可快速清除结石。但
是作为有创治疗方式,围术期患者多具有不同程度负性情绪,
影响其手术配合度及术后恢复效果。常规护理以监测生命体
征,观察临床表现为主,护患之间的沟通较少,难以及时疏导患
者的负性情绪。细节护理干预坚持以患者为本的理念,在常规
护理的基础上,融入更多细节化、专业化的护理内容[2]。文章
抽选2019年1月至2021年3月于本院手术治疗的68例胆结
石病患,评估细节护理干预的效果,报告如下。
1 资料与方法

1.1 基础资料 抽选2019年1月至2021年3月于本院
手术治疗的68例胆结石病患,随机数字编号法划入细节组与
普通组(n=34)。普通组男、女比值是20∶14,年龄37~69岁,
平均年龄(52.11±6.51)岁。细节组男、女比值是19∶15,年龄
35~69岁,平均年龄(51.91±6.72)岁。两组基础数据对比无
显著区别,可对比分析(P>0.05)。
1.2 干预方案 普通组予以常规护理干预,术前指导患者参

与各项检查,介绍手术流程及配合方式。手术中协助患者正确摆
放体位,监测生命体征。手术后观察切口情况、生命体征等,指导
患者规范用药。加强病房巡查,保证病房卫生、清洁,若发现异常
则快速通知医生。细节组施以细节护理干预,措施如下。
1.2.1 术前细节护理 (1)心理护理。术前评估患者的

心理状态,耐心指导患者。适当列举成功的治疗案例,讲解手
术技术的先进性及执刀医生的丰富经验等,缓解其焦虑心理;
(2)健康教育。主动与患者、患者家属交流,介绍胆结石发生的
原因,手术的流程、作用及优势等;(3)术前准备。手术前指导
患者进食高蛋白、易于消化的食物,禁食生冷、刺激性食物。术
前1d进食流食,术前禁食12h。
1.2.2 术中细节护理 (1)温度调节。手术前30min提

前调节好手术室温度、湿度,手术中对输液、输血液体实施加温
处理,使用毯子遮盖非手术位置,预防患者术中出现低体温。
(2)术中支持。协助患者保持正确体位,为患者介绍手术室环
境。严格执行无菌操作流程,且使用温水为患者擦拭手术血
液、分泌物等,协助患者穿好衣服。
1.2.3 术后细节护理 (1)疼痛护理。手术后赞扬患者的表

现,指导患者听轻音乐、看电视或者阅读等,分散注意力,缓解疼痛
程度。必要情况下遵医嘱使用止痛药物,为患者创设安静的休息
环境,使患者睡眠充足,规律作息。(2)饮食指导。指导患者进食
清淡、易于消化的食物,多进食新鲜的蔬菜与水果,多食用高蛋白、
高营养的食物,且可以结合患者的喜好设计食谱。(3)康复锻炼。
介绍早期康复锻炼的意义,术后先以床上肢体伸展运动为主,而后
逐步尝试下床锻炼,坚持循序渐进[3]。
1.3 评价标准 记录两组患者的术后肛门初次排气时

间、进食时间及住院时间,比较两组患者的并发症发生率。
1.4 统计学方法 SPSS

 

20.0为统计软件,计量资料t值
检测,χ2 检验计数资料,P<0.05表示有统计学意义。

2 结果
2.1 细节组与普通组病患的术后恢复时间比较 细节组

病患的术后肛门排气、进食及住院时间均相对较短,优于普通
组(P<0.05),详见表1。

表1 细节组与普通组病患的术后恢复时间比较(x±s)
组别 肛门排气时间(h) 进食时间(h)住院时间(d)

细节组(n=34) 17.21±4.94 16.05±1.283.52±1.22
普通组(n=34) 23.28±6.61 19.62±2.025.37±1.33

t 4.09 8.83 6.19
P 0.000 0.006 0.000

  2.2 细节组与普通组病患的术后并发症出现率比较 术
后细节组1例出现并发症,普通组6例出现并发症,普通组的
并发症出现率相对较高(P<0.05),详见表2。

表2 细节组与普通组病患的术后并发症出现率比较

组别
腹胀
(n)

感染
 

(n)
胆源性

胰腺炎(n)
出现率
(%)

细节组(n=34) 1 0 0 2.94
普通组(n=34) 3 2 1 17.65

χ2 — — — 5.83
P — — — 0.024

  
3 讨论

胆结石手术为侵入性操作,对患者的生理状态、心理状态会产
生不同程度影响。在患者血流动力学指标大幅度波动的情况下,
会直接影响麻醉的效果及手术的效果,增加各类风险发生率。

细节护理为新型的护理方式,相比传统护理模式,更加重
视患者的感受,坚持“以患者为中心”的理念,力求为患者提供
多面化、舒适性及细节性的护理服务。本次结果显示,细节组
病患的术后肛门排气、进食及住院时间均相对较短,术后细节
组1例出现并发症,普通组6例出现并发症,普通组的并发症
出现率相对较高。分析原因,细节护理能够在手术前为患者介
绍手术、疾病的相关知识,保持良好的治疗心态。同时在术后
康复指导、饮食指导等方式下,可预防不良情况的发生,对患者
术后的快速恢复有益。

综上报道,细节护理干预下患者的术后并发症发生率较
低,病症恢复速度较快,且能够提升患者的生活质量,护理干预
效果较好。
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