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摘要：目的：对预见性护理在腹腔镜直肠癌根治术中的应用效果进行分析。方法：纳入本科室（2017 年 11 月至 2019 年 04 月）接收的腹

腔镜直肠癌根治术患者（n=92）作为研究对象，随机分为对照组（n=46，实施常规护理干预方案）、实验组（n=46，给予预见性护理方案），

对 92 例患者并发症进行评估。结果：分析并发症发生率，实验组低于对照组，P<0.05，差异显著。结论：实施预见性护理方案，对腹腔镜

直肠癌根治术患者具有降低并发症发生率的效果，具有应用及推广价值。 
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在临床中，直肠癌是一种常见的恶性肿瘤，具有较高的发病率，

严重影响患者身体健康。在实际的治疗过程中，受到手术体位、手

术室环境以及麻醉药物的影响，患者会产生不同程度的痛苦，且会

出现诸多并发症。因此，应该在围术期实施预见性护理干预，从而

提高整体治疗效果。预见性护理干预为患者提供详细的护理服务，

能够有效降低并发症的发生几率。本文择取本科室（2017 年 11 月

至 2019 年 04 月）接收的腹腔镜直肠癌根治术患者（n=92），观察

预见性护理在腹腔镜直肠癌根治术中的应用效果，现有以下报道。 

1  资料与方法 
1.1  一般资料 

纳入本科室（2017 年 11 月至 2019 年 04 月）接收的腹腔镜直

肠癌根治术患者（n=92）作为研究对象，随机分为对照组（n=46，

实施常规护理干预方案）、实验组（n=46，给予预见性护理方案），

对照组患者中，男、女例数为 23 例、23 例，年龄最小 31 岁，最大

69 岁，平均为（44.29±7.62）岁，实验组患者中，男、女例数为

24 例、22 例，年龄最小 32 岁，最大 68 岁，平均为（43.79±6.54）

岁，对两组基础数据值资料实行比较，数据间差距并不是十分明显

（P>0.05）。 

1.2  方法 

1.2.1  对照组：给予常规护理，做好术前准备，实时观察患者

各项生命体征，实施消毒等基础护理。 

1.2.2  实验组：实施预见性护理方案，具体为： 

1. 实施术前护理，护理人员根据患者实际情况进行护理预防，

和患者积极交流，消除不良情绪，给患者介绍手术室环境，减少陌

生感。实施健康教育，促使患者正确看待疾病，提高疾病认知水平，

对于患者及其家属提出的问题，护理人员耐心回答，有助于和谐护

患关系[1]。 

2. 实施术中护理，给予眼部护理，在患者眼部涂抹红霉素，预

防患者眼压升高情况；术中患者头低位后，适当把头板抬高，降低

眼部压力。用敷贴覆盖，保护眼睛不被异物触碰。皮肤护理，充分

评估患者的皮肤，选择舒适的凝胶垫并且术中保持床单位平整干

燥。在患者骨突出粘贴泡沫敷贴，降低患者骨突出的局部的压力，

避免压力性损伤的发生。低体温护理干预，使用专用暖风机，提前

温暖患者的被子，术中将温暖的毯子覆盖在患者身上。术中使用加

温液体，全程监测体温，避免出现低体温现象。实施深静脉血栓护

理干预，正确安置截石位，保证患者血管神经的安全。避免术中操

作按压患者腿部。适当补充液体，避免患者血液粘稠度升高造成下

肢深静脉血栓。 

3. 实施术后护理干预，手术结束后，实施疼痛护理干预，给予

患者镇痛泵持续泵注，让患者度过术后疼痛敏感期。舒适度护理，

在术后，给予患者雾化吸入，降低术中插管咽喉部的不适。继续预

防低体温，给予患者暖风机持续保温。护理人员和患者积极交流，

充分了解其真实想法，消除不良情绪，改善心理状态，促进康复和

治疗。 

1.3  观察指标 

1.3.1  分析患者并发症情况，主要分为：低体温、肩膀疼痛以

及下肢静脉血栓等，观察患者术后并发症例数并详细记录，从而分

析并发症发生率[2]。 

1.4  统计学分析 

相关计数资料（涵盖并发症情况）采取（n）或（%）予以表

示，实施 X2 检验，定性资料采取（ ）予以表示，采用 t 检验，数

据采取 SPSS 24.0 予以统计，P<0.05，出现数值评定结果统计学意

义。 

2  结果 
2.1   分析并发症情况 

结果显示，对照组发生低体温 2 例（4.34%）、肩膀疼痛 3 例

（6.52%）以及下肢深静脉血栓 1 例（2.17%），实验组低体温和下

肢深静脉血栓发生例数均为 0，仅发生肩膀疼痛 1 例（2.17%），

X2=3.8655，P=0.0492，和对照组相比，实验组发生率（2.17%）明

显低于对照组（13.04%），P<0.05，差异显著。 

3  讨论 
随着社会的发展，直肠癌的发生率呈上升趋势，对患者的正常

工作和日常生活带来严重的影响。该疾病的发病机制尚不明确，可

能与患者的饮食习惯、社会环境以及遗传因素有很大关系。随着病

情的加重，治疗难度加大，因此应该及时进行治疗。在治疗过程中

实施护理干预也是非常重要的，预见性护理是一种新型的护理模

式，从多个角度出发，为患者提供护理服务。预见性护理通过术前

护理、术中护理以及术后护理等形式，消除患者不良情绪，改善心

理状态，很大程度上提高了患者治疗依从性[3]。实施健康教育能够

提高患者的疾病认知水平，建立自信心，积极面对治疗。实施预见

性护理，能够减少并发症，很大程度上提高了患者生活质量。本文

研究可以发现，分析并发症发生率，实验组发生率（2.17%）明显

低于对照组（13.04%），P<0.05，差异显著。 

综上所述，实施预见性护理方案，对腹腔镜直肠癌根治术患者

具有降低并发症发生率的效果，很大程度上提高了护理满意度，具

有应用及推广价值。 
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