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胰腺手术的护理常规知多少？
郭丽娟 

（成都新华医院 四川成都 610000） 

近年来，我国的胰腺炎患病率逐渐上升，常见的胰腺炎临床事

件，包括脂肪泻、糖尿病、囊肿、胆管狭窄等。胰腺癌、重症胰腺

炎和慢性胰腺炎作为三大常见的胰腺疾病，对人类的健康产生了巨

大的威胁。目前阶段，对胰腺癌的诊治效果不佳，对于重症胰腺炎

和慢性胰腺炎患者来说，康复率较低，死亡率较高。最有效的治疗

方式就是手术治疗。 

胰腺疾病的病因 

1. 胆道系统疾病 胆管炎症、结石、寄生虫、水肿、痉挛等病变

使壶腹部发生梗阻，胆汁通过共同通道反流入胰管，激活胰酶原，

从而引起胰腺炎。 

2. 酗酒、暴饮暴食。酗酒和暴饮暴食会促进人体胰液的分泌，

如果胰管引流不畅，会导致胰管内压力增高，蛋白酶的排泄出现一

定障碍，排泄不畅胰使腺泡破裂，引发胰腺病症。 

3. 感染。多数传染疾病均可诱胰腺疾病，临床症状较多且不易

被观察到。比如有寄生虫进入到胆管或胰管中，其身上附着的细菌

被会带入到胰管中，导致胰腺发炎。 

4. 高脂血症。由于脂肪栓塞导致胰腺出现局部的缺血，毛细血

管扩张，损害血管壁，导致胰液排泄困难，引发各种胰腺病症。 

胰腺炎的临床症状 

1. 由于胰液外溢，刺激腹膜导致的剧烈疼痛；胰腺组织出血；

组织坏死，蛋白质分解引起的机体中毒等。以上症状均可以导致患

者休克，抢救不及时可能导致生命危险。 

2. 患者恶心、呕吐，吐后腹痛并不缓解。

3. 患者由于感染导致的发热，一般持续 3～5 天。

4. 慢性的胰腺疾病通常可导致出现不同程度的腹痛症状，多出

现上腹部的疼痛，并可放射至背部和两肋。部分胰腺疾病可能导致

上腹出现轻度的压痛，急性胰腺病症会导致中至重度的上腹压痛。 

胰腺手术的术后护理 

胰腺病症的手术方式主要内容是通过剖腹的治疗手段，来清除

体内坏死组织。可以留置多孔引流管，便于术后护理灌洗，然后将

切口缝合。对于因为结石导致的胰腺疾病患者，应尽快采取手术的

方式取出体内结石，畅通引流，并根据病情需要选择作胆囊切除术

或小网膜腔胰腺区引流术。 

术后护理要点： 

1. 心理护理。胰腺手术后需要对患者进行心理上的护理。首先

医院应重视培养医护人员的专业技能水平和综合素质，使其在掌握

护理策略和技能的同时，提升对患者心理干预的水平。其次，如果

患者在术后的治疗过程中心理出现焦虑、抑郁等问题，医护人员应

告知患者疾病的相关常识，关注患者的心理健康，及时解答患者对

自身病情存在的疑惑和问题。护理人员应加强日常与患者的沟通交

流，针对患者特殊的心理状态，对患者进行针对性的心理干预，纠

正患者的不良心理，给予其鼓励和支持，帮助患者建立治疗疾病的

信心。最后需要与病患家属进行及时的沟通，使院方和患者一方共

同努力，提升术后治疗的效果。 

2. 管道护理。胰腺手术后应加强对引流管道的护理，建立并完

善引流管标识系统，明确标注出各个引流管的名称、置入深度和置

入部位，并且标识对相关信息进行详细说明。明确的引流管标示便

于医护人员对引流管的工作状态进行动态化的观察，如果引流管出

现位移现象，可以进行及时的处理。在肠胃减压的治疗阶段，护理

人员应随时检查引流管的负压强是否漏气，管道是否堵塞。在更换

负压器和胃管的同时，应观察引流液的流量和颜色。如果引流物呈

现深色，应注意合并应激性溃疡病是否出血。如果有出血应及时上

报，采取相应的治疗措施，从而去保证患者的健康。 

3. 口腔护理。对于胰腺疾病的术后治疗来说，控制进食是重要

的护理措施。在禁食和和肠胃减压期间，应重点进行口腔护理，保

证患者一天内对口腔内环境进行 2 次以上的清洁，保持口腔清洁，

防止口腔内部感染。 

4. 健康宣教。 医护人员可以加强院内关于胰腺疾病术后护理

的健康知识宣教，采用讲座、传单、视频等多种宣传方式的有效结

合，宣传相关的疾病以及护理要点的知识，防止术后护理中出现的

各种并发症，提升术后、愈后的恢复效果。 
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