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泌尿外科后腹腔镜手术护理体会 
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摘要：目癿 分析泌尿外科后腹腔镜手术护理情冴。斱法 本研究叏 2017 年 8 月至 2019 年 8 月我陊 98 例迚行泌尿外科后腹
腔镜手术癿患者来展开研究，随机平均分为对照组不研究组，对照组接叐常觃手术治疗，研究组在治疗癿基础上迚行全面护理，
比较两组患者治疗情冴，结果 在平均迚食旪间呾住陊旪长上，研究组均少亍对照组，丏研究组出现手术幵収症癿病例少亍对
照组，p＜0.05。结论 针对迚行泌尿外科后腹腔镜手术癿患者可实斲护理措斲，有劣亍陈低幵収症癿収生率。 
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腹腔镜手术主要是取患者腹部不同位置的切口，将小型
手术器械设备插入，医护人员通过其中的摄像镜头检查腹腔
内脏器再进行手术操作，其优势在于创伤性小、手术时间短，
属于泌尿外科比较常用的手术方法。但是要保证该手术的效
果

[1]
，还需要采取相应的护理措施来缓解患者的紧张情绪，

加快恢复。本研究主要是分析泌尿外科后腹腔镜手术的护理
方法，具体内容如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究取 2017 年 8月至 2019年 8月我院98例进行泌尿

外科后腹腔镜手术的患者来展开研究，这些患者均对研究知
情并同意参与，随机平均分为对照组与研究组。对照组：男
性 29 例、女性 20 例，年龄分布阶段为 20 岁至 75 岁，年龄
均值为（42.39±1.19）岁；研究组：男性 28 例、女性 21 例，
年龄分布阶段为 23 岁至 75 岁，年龄均值为（41.59±1.50）
岁。比较两组基础资料，p＞0.05。 

1.2 方法 
①术前护理。在手术之前对患者进行全面检查，例如常

规体检、内分泌系统检查等，尤其是对于高血压、曾接受肾
上腺手术的患者，需要维持好其血钾水平，其血压值必须在
正常的范围当中，同时对患者进行 CT 扫描或是静脉肾盂造影
检测，充分掌握患者肾功能情况。护理人员指导患者练习咳
嗽，在术前一天不能食用产气的流质食物

[2～3]
，也不能食用米

汤、肉汁等，术前 8 小时禁水和进食，常规清洗皮肤，手术
范围的皮肤则用肥皂水清洗。患者在术前都会出现恐惧、焦
虑等不良情绪，再加上患者对腹腔镜了解程度不够，对手术
会出现抵触心理，因此护理人员需要为患者讲解手术内容及
效果，安抚好患者，提高患者治疗依从性。 

②术后护理。首先，结合患者的病情以及麻醉状况做好
体位调节措施，麻醉还没有清醒的患者，护理人员需要观察
其呼吸道是否处于通畅的状态，排痰不易的患者可以通过超
声雾化辅助来去除痰液，以免出现呼吸困难症状，患者清醒
后进行血压检测，血压处于稳定状态时可以选择半卧位，做
好保暖、翻身、拍背等护理措施，以免发生压疮等严重的并
发症。术后每半个小时对患者进行一次血压、心律、脉搏的
监测，一旦出现异常立即进行对症处理。 

③并发症护理。等到患者生命体征处于稳定状态时可以
协助其进行活动，根据患者个人情况建议其尽早下床，有助
于胃肠的蠕动，以免出现腹腔粘连、血栓等情况。等到患者
胃肠功能以及肛门排气恢复后给予其流食饮食。接受腹腔镜
手术的患者容易出现下肢静脉血栓，因此手术后可以立即使
用抗血栓泵，两天后观察患者生命体征，处于平稳状态时可
以指导患者进行床上自主活动，进行双下肢屈伸、钩脚活动
[4]
。 

1.3 观察指标
 

本研究观察指标为两组肠功能恢复用时、平均进食时间、
住院时长以及两组并发症发生率。 

1.4 统计学方法 

本研究应用 SPSS20.0 统计学软件进行数据分析，计量资

料比较采用 t 检验，并以（  ±s）表示，计数数据以%表

示，x
2
检验。若（P＜0.05）有统计学意义。 

2 结果 
2.1 比较两组各项手术指标 
研究组肠功能恢复用时、平均进食时间、住院时长均少

于对照组，p＜0.05。详细数据见下表 1。 
表 1 两组患者各项手术指标对比 

组别 例数 肠功能恢复用时

/h 

平 均 进 食 时 间

/min 

住院时长/d 

对照组 

研究组 

t 

p 

49 

49 

- 

- 

45.27±5.67 

23.55±5.19 

11.270 

0.001 

30.52±5.61 

16.95±5.08 

10.372 

0.001 

12.34±1.82 

8.50±1.61 

9.365 

0.002 

2.2 比较两组并发症发生率 
对照组出现 2 例肺部感染、5例压疮、1 例腹腔出血，并

发症发生率为 16.32%；研究组出现 2 例压疮，并发症发生率
为 4.08%。研究组并发症发生率低于对照组，x

2
＝12.300，p

＝0.001。 
3 讨论 
在外科治疗中常用的微创手术为腹腔镜手术，该手术方

法在泌尿外科也得到广泛应用，主要是因为该手术方法创伤
性小，手术操作方便，患者对其也具有一定的认可，但是腹
腔镜手术的效果还需要辅助护理才能够实现，因此对泌尿外
科患者进行腹腔镜手术时还需要加强手术的护理配合。 

腹腔镜手术具有一定的特殊性，患者对腹腔镜手术了解
程度不足，需要护理人员对其进行针对性的心理护理，才能
缓解患者的不良情绪。进行腹腔镜手术还需要较高的要求，
因此还需要对患者进行各项检查以及准备措施

[5]
。术后患者

因手术及麻醉需要卧床休息，护理人员需定期监测患者的生
命体征，做好相关的并发症预防措施，利于辅助排痰、双下
肢活动、调节体位等，同时能够警惕腹腔出血、辅料渗血等
情况，能够保证患者的预后效果，加快患者康复。 

本研究针对我院泌尿外科后腹腔镜手术患者进行全面护
理，相比于未接受全面护理的患者，这些患者术后恢复较快，
且其并发症发生率也比较低。综合研究可得，泌尿外科后腹
腔镜手术的护理措施有必要实施，具有积极的应用价值。总
之，对于该部分患者在治疗过程中给与有效护理干预，可达
到帮助患者进行恢复的效果，值得在临床持续进行采用。 
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