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早期护理对肺叶切除患者术后肺栓塞的预防作用研究
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【摘 要】：目的：分析探讨早期护理对肺叶切除患者术后肺栓塞的预防作用。方法：选取我院 2021年 12月-2022年
12月接收行肺叶切除患者 80例为观察对象，随机将其分为观察组与对照组，其中对照组患者采用常规护理，观察组患
者采用早期护理，将两组患者术后恢复情况、肺栓塞等并发症发生情况、患者护理满意度以及生活质量进行比较。结

果：观察组术后入住 ICU时间、下床活动时间以及住院天数用时均低于对照组，数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；
观察组术后发生肺栓塞、肺不张等并发症风险低于对照组，数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；观察组护理满意
度调查结果显示高于对照组，数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；观察组生活质量高于对照组，数据对比差异有
统计学意义（P<0.05）。结论：早期护理对肺叶切除患者具有重要应用价值，能降低术后肺栓塞等并发症发生率，提

高护理效果与患者满意度，预后良好，值得应用于临床护理中。
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Abstract: Objective: To analyze the preventive effect of early nursing on pulmonary embolism after lobectomy. Methods:
Eighty patients who received lobectomy in our hospital from December 2021 to December 2022 were selected as the
observation objects. They were randomly divided into the observation group and the control group. The patients in the control
group were given routine nursing care, while the patients in the observation group were given early nursing care. The
postoperative recovery, pulmonary embolism and other complications, patient satisfaction and quality of life of the two groups
were compared. Results: The time of stay in ICU, time of getting out of bed and time of hospitalization in the observation group
were lower than those in the control group, and the difference was statistically significant (P<0.05); The risk of pulmonary
embolism, atelectasis and other complications in the observation group was lower than that in the control group, and the
difference was statistically significant (P<0.05); The survey result of nursing satisfaction in the observation group was higher
than that in the control group, and the difference was statistically significant (P<0.05); The quality of life in the observation
group was higher than that in the control group, and the difference was statistically significant (P<0.05). Conclusion: Early
nursing has important application value for patients with lobectomy, can reduce the incidence of complications such as
pulmonary embolism after operation, improve the nursing effect and patient satisfaction, and has a good prognosis, which is
worth applying in clinical nursing.
Keywords: Early nursing; Lobectomy; Pulmonary embolism; Preventive effect

肺叶切除术适用于周围型肺癌和局限于肺叶的不可

逆病变，肺叶切除术会造成大的划痕，并且需要很长时间
[1]。由于缺乏知识、术后疼痛、身体虚弱等因素，大多数

患者害怕活动，不愿意接受或不能有效配合康复锻炼，导

致便秘、腹胀、肺不张和肺部感染等术后并发症。肺栓塞

和下肢深静脉血栓形成统称为静脉血栓栓塞。肺栓塞通常
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与下肢深静脉血栓形成合并，但肺叶切除术后发生的肺栓

塞通常不是由下肢深静脉栓塞引起的，因为肺叶切除可能

在手术过程中影响肺动脉，而手术后肺栓塞通常具有隐蔽

性发作和非典型症状，这在手术后患者起床的过程中容易

发生[2]。一旦发生，症状严重，不利于患者抢救，因此，

采取各种措施防止肺栓塞的发生逐渐受到外科工作人员

的重视。本次研究为了分析探讨早期护理对肺叶切除患者

术后肺栓塞的预防作用，具体报告如下。

1 资料及方法

1.1 一般资料

本次研究选取我院 2021 年 12 月-2022 年 12 月接收

行肺叶切除患者 80 例为观察对象，入选标准：①均符合

肺叶切除手术指征。②患者与家属均知情本次研究，签署

知情协议书。③患者均能全程配合护理实施。排除标准：

①存在其他恶性肿瘤症状者；②存在出血性疾病者；③存

在肝肾功能异常者；④不配合或中途退出者。采用随机数

字法将 80 例病例分为观察组与对照组，其中观察组 40
例，男性 26 例，女性 14 例，患者年龄 45~74 岁，平均

（59.79±3.99）岁，对照组 40 例，男性 24 例，女性 16
例，患者年龄 46~75 岁，平均（61.26±4.01）岁。所有患

者的基本资料差异无统计学意义（P>0.05），有可比性。

1.2 方法

1.2.1 对照组

对照组患者采用常规护理，包括对患者进行常规检查、

注意事项告知、合理安排患者睡眠作息时间等措施。

1.2.2 观察组

观察组患者采用早期护理，①术前呼吸功能锻炼，爬

楼梯运动：最好在患者能耐受的前提下尽快上下楼梯（呼

吸频率和心率可以耐受，不要太气喘吁吁）。每次至少爬

5 层楼，每天 8-9 次。在这个过程中，我们必须注意安全。

当患者爬楼梯锻炼肺功能时，家人应陪同，以防摔倒和发

生事故。深呼吸练习：放松身体姿势（坐或站），通过鼻

腔进行深呼吸，然后通过口慢慢呼出气体。吸气时间与呼

气时间之比为 1:2 或 1:3。你也可以配合嘴唇收缩呼气（闭

上嘴，通过鼻子吸气，然后缩回嘴唇，做出类似口哨的缓

慢呼气）技术，慢慢地完全排出气体，每次约 10-15 次，

每天约 3 次。②术前干预，由于患者对手术缺乏了解，对

手术结果不确定，手术前存在不同的心理反应。手术后，

由于胸部切口疼痛和缺乏耐力，出现恐惧、焦虑等心理问

题。患者不愿意接受也不敢进行康复训练。针对患者的心

理问题，负责护士在手术前 1-2 天，耐心向患者及其家属

解释手术治疗和术前术后锻炼的意义。强调术后早期锻炼

的目的和重要性，对患者进行健康教育，使患者有充分的

思想认识和准备，从而获得积极配合。③术前健康宣教，

将患者的基本资料进行收集整理，根据患者的文化知识水

平和性格特点以及理解能力和心理状态对患者进行健康

教育。对于理解能力、认知水平较差的患者，护理人员应

一对一地对其进行详细讲解，确保患者对糖尿病具有一定

的了解，还可以通过视频和图文帮助患者理解。④术前评

估，手术前，指定护理人员与患者、患者家属和主管医师

进行沟通，详细了解患者病情，患者是否患有糖尿病、血

管炎等肺栓塞相关危险因素，并对患者病情进行综合评估。

对肺栓塞高危因素患者进行肺栓塞知识宣传教育，术后患

者卧床时应提前指导如何排尿、排尿和运动。家属应配合

患者进行术前培训。向患者及其家属介绍主治医师，并用

通俗易懂的语言介绍麻醉方法、手术方法、手术时间等基

本信息，以平息患者紧张情绪，最大限度地提高患者合作。

③术中护理，手术当天，在进入手术室之前，为患者穿上

弹性袜子。术后密切监测患者血气指数、血常规、凝血功

能等项目。如有必要，根据医生的建议使用抗血栓压力泵

以防止抗凝。⑤术后饮食护理，根据患者的年龄和活动，

可以提供足够的总热量，注意满足饮食中糖和蛋白质的供

应，主要是植物油，较少动物脂肪。在有限范围内选择优

质蛋白质，如牛奶、鸡蛋、肉类和豆制品。适量食用海鲜

可以提供优质蛋白质和不饱和脂肪酸，有利于预防和治疗

动脉粥样硬化。无机盐、维生素和膳食纤维的供应应充足。

多吃新鲜蔬菜和水果可以提供多种维生素，促进肠道蠕动，

预防便秘。患者出汗较多，应注意补充水分，食品制备应

柔软、易消化、易于咀嚼和吞咽，并应作为半液体或软性

食品提供，饮食应该清淡，少盐、禁止吸烟、酒精和刺激

性食物，如咖啡、胡椒、芥末、咖喱等。⑥术后疼痛护理，

术后，护理人员需要观察患者的疼痛情况，及时使用镇痛

泵，缓解疼痛症状，还可以通过分散和转移注意力来减轻

患者的痛苦程度，与患者交流其感兴趣的事情，吸引他们

的注意力，让患者忽略疼痛和不适，引导患者深呼吸，放

松全身，缓解疼痛，对于有无法忍受的疼痛并影响睡眠的

患者，应为其缓解焦虑，如有必要，可根据医生的建议服

用止痛药。

1.3 观察指标

①将两组患者术后恢复情况进行比较，包括术后入住

ICU 时间、下床活动时间以及住院天数。②将两组患者术

后发生肺栓塞、肺不张、肺部感染、呼吸衰竭等并发症发

生风险进行比较。③将两组患者的护理满意度进行比较，

满意度调查采取无记名调查问卷，从护理人员的态度、休

养环境、宣传教育、护理操作、病情恢复 5 个方面进行调

查，每项分数满分 10 分，分值越高代表患者满意度越高。

②对患者护理后的生活质量进行评分，从躯体功能、角色

功能、情绪功能、认知功能、社会功能方面对比，每个项
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目满分 100 分，分数越高代表患者状态越好。

1.4 统计学方法

用SPSS 20.0软件对所统计的研究数据进行处理和分

析，计量资料用均数±标准差（ ±s）表达，采用 t 检

验，计数资料用率（%）表达，采用χ2 检验。如果 P<0.05，

则说明差异有统计学有意义。

2 结果

2.1 术后恢复情况比较

将两组患者术后恢复情况进行比较，观察组术后入住

ICU 时间为（1.20±0.08）d，下床活动时间为（1.51±0.32）

d，住院时间为（7.04±2.12）d；对照组术后入住 ICU 时

间为（1.98±0.20）d，下床活动时间为（2.53±0.06）d，

住院时间为（8.62±2.31）d，观察组术后恢复情况优于对

照组，数据对比差异有统计学意义（P<0.05）。

2.2 并发症发生率比较

将两组患者术后并发症发生风险进行比较，观察组发

生肺栓塞 1 例，占 2.5%，肺不张 1 例，占 2.5%，肺部感

染 1 例，占 2.5%，呼吸衰竭 0 例，占 0.0%；对照组发生

肺栓塞 6 例，占 15.0%，肺不张 7 例，占 17.5%，肺部感

染 5 例，占 12.5%，呼吸衰竭 3 例，占 7.5%，观察组术

后并发症风险低于对照组，数据对比差异有统计学意义

（P<0.05）。

2.3 满意度比较

观察组患者对于护理态度满意度为（9.5±1.32）分，

环境满意度为（9.3±1.13）分，宣传教育满意度为（8.9
±1.01）分，护理操作满意度为（9.11±1.24）分，病情

恢复满意度为（9.45±1.24）分；对照组患者对于护理态

度满意度为（6.4±1.21）分，环境满意度为（5.2±1.02）

分，宣传教育满意度为（5.4±1.04）分，护理操作满意度

为（6.22±1.35）分，病情恢复满意度为（6.35±2.31）分，

观察组患者护理满意度调查结果显示高于对照组，数据对

比差异有统计学意义（P<0.05）。

3 讨论

肺栓塞是肺叶切除术后最常见的并发症，是一种临床

病理生理综合征，其中体循环中的各种栓塞脱落并阻塞肺

动脉及其分支，导致肺循环障碍[3-4]。大多数患者可以预

防肺栓塞。为防止静脉血栓形成，手术应温和细致，减少

组织损伤，及时纠正脱水，防止血液凝固增加，早期护理，

促进血液回流，增强血液循环，必要时应用预防性抗凝治

疗[5]。过去，由于对接受肺叶切除术的患者缺乏术后早期

康复锻炼意识，一些受益人往往因为术后伤口疼痛、身体

虚弱和害怕伤口裂开而不敢大胆进行康复锻炼，导致并发

症，影响身体恢复。早期护理通过对患者病房、心理、环

境等方面进行护理，使患者的身心都达到最佳状态，从而

提高临床疗效，兼具科学性、全面性与针对性，能及时缓

解患者的心理压力，提高患者对疾病的认识，促进患者在

诊疗中的配合，确保治疗效果，提高疾病治愈率[3]。在舒

适护理干预下，护理人员通过积极的健康教育和心理咨询，

促使患者正确对待自己的疾病，大大降低了患者治疗期间

的应激反应和交感兴奋性，有助于提高治疗效果，通过改

善住院环境，提高住院舒适度，减少患者焦虑等不良情绪，

以关爱、友善的态度提供及时护理，满足患者合理需求，

体现“三贴近”的服务宗旨，变被动服务为主动服务，不

断提高基础护理质量，实现护理目的。

综上所述，早期护理能预防肺叶切除术后肺栓塞等并

发症发生率，提高患者满意度，改善患者生活质量状态，

值得应用于临床护理中。
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