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加速康复外科护理在结直肠癌根治术患者中的
效果观察及并发症发生率分析

曾露瑶
（重庆医科大学附属第二医院胃肠外科　重庆　400016）

【摘　要】目的：分析加速康复外科护理在结直肠癌根治术患者中的效果观察及并发症发生率。方法：入选时间 2019 年 08-
-2020 年 09 月期间，研究对象：接受我院治疗的 86 例结直肠癌根治术患者，按照入院时间分为观察组（n=43 例）和对比组（n=43
例），对比组实施基础护理，观察组实施加速康复外科护理，比较两组患者康复效果和并发症发生率。结果：观察组患者排气时间、
进食时间、下床活动时间、住院时间均较对比组时间短，P ＜ 0.05；观察组患者并发症发生率（11.62%）较对比组发生率（37.20%）低，
P ＜ 0.05。结论：在结直肠癌根治术患者护理中实施加速康复外科护理，加快了患者康复时间，降低了并发症的发生率，可应用。
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结直肠癌是临床常见的消化道恶性肿瘤，随着人们生活方
式和饮食结构的改变，使得结直肠癌的发病率逐渐升高 [1]。结
直肠癌根治术是当前治疗该疾病最有效的方式，可以切除病灶，
恢复患者的健康生活，保证了患者的生命安全。但手术后会产
生并发症，影响康复的效果，因此要采用相应的护理措施，预
防并发症的发生，提高治疗的效果，加快康复的速度。本文主
要分析加速康复外科护理在结直肠癌根治术患者中的效果观察
及并发症发生率，具体内容如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料 入选时间 2019 年 08--2020 年 09 月期间，

研究对象：接受我院治疗的 86 例结直肠癌根治术患者，按照
入院时间分为观察组（n=43 例）和对比组（n=43 例）。观察
组患者中女性20例，男性23例，年龄40-73岁，均龄（56.1±5.4）
岁，病程 5-23 个月，平均病程（13.8±3.2）个月；对比组患
者中女性21例，男性 22例，年龄 42-73岁，均龄（57.2±5.3）
岁，病程 6-22 个月，平均病程（13.9±3.1）个月。比较 2 组
一般资料，差异不明显无意义，P＞ 0.05。

1.2 护理方法 对比组实施基础护理措施，观察组实施加速
康复外科护理，具体包括：（1）术前护理。向患者讲解护理
的知识，提高患者的重视度和依从性；严格控制患者的饮食，
术前 1 天以半流质食物为主，晚上睡觉前 1 小时服用药物进行
肠道清洁准备，术前几小时为患者服用加温处理后的葡萄糖溶
液和肠内营养粉，提高肠胃道的舒适度，减少不良反应 [2]。多
与患者沟通，了解其心理的状态，疏导心理的负面情绪，保持
良好的心态，降低术中应激反应。（2）术中护理，建拉温度
适宜的手术环境，放置尿管，术中观察患者的生命体征，积极
配合医生进行手术，对使用过的器械进行消毒，避免感染。（3）
术后护理，应用药物或物理方式缓解患者的疼痛，查看伤口情
况和体温，预防并发症的发生；术后1天，可协助患者下床活动，
加快肠胃的蠕动；为患者进行静脉补液，补充营养物质，记录
患者排气的时间；合理安排患者的饮食，早期可进食流质食物，
待患者通气排便后，逐渐正常，要均衡营养以清淡为主。尽早
为患者进行康复锻炼，活动四肢促进血液的循环，根据患者的
病情逐渐增加训练的难度，加快身体各个功能的恢复。

1.3 观察指标 记录比较 2 组患者排气时间、进食时间、下
床活动时间、住院时间；统计 2组患者并发症发生率情况。

1.4 统计学方法 统计学软件SPSS24.0，康复效果用（ x s±

）表示，行 t 检验，并发症发生率以百分比（%）表示，检验
用χ2，P ＜ 0.05，表示有统计学意义。

2 结果
2.1 护理后，观察组患者排气时间、进食时间、下床活动

时间、住院时间均较对比组时间短，P＜ 0.05，见表 1。
2.2 护理后，观察组患者并发症发生率（11.62%）较对比

组发生率（37.20%）低，P＜ 0.05，见表 2。
3 讨论
结直肠癌早期症状不明显，随着病情的恶化会出现便血、

腹痛、腹泻与便秘交替等症状，晚期会出现贫血、身体消瘦等
全身症状，影响了患者的正常生活 [3]。结直肠癌是由多种因素
造成的，在诊断时医生要应用多种方式进行诊断，以免错失最
佳治疗的时间。该疾病需要通过手术治疗，有研究表明，加速
康复外科护理在结直肠癌手术治疗中应用，治疗效果显著，预
防了并发症的发生，提高了护理的质量。

加速康复外科护理是临床上出现的新理念，它是通过全方位
的围术期治疗措施减少患者应激反应和并发症，促进患者的康复
[4]。本次研究中，观察组患者应用加速康复外科护理的措施，讲
解该疾病的知识提高患者的正确认识，为患者疏导心理的负面情
绪，降低手术的应激反应，做好术中的护理工作，提高手术的成
功率。尽早为患者进行早期的康复运动，加快肠胃的恢复，观察
患者伤口的情况，降低并发症发生率，缩短患者排气、进食、出
院的时间。结果显示，观察组患者排气时间、进食时间、下床活
动时间、住院时间均较对比组时间短，P ＜ 0.05；观察组患者并
发症发生率（11.62%）较对比组（37.20%）低，P＜ 0.05。

综上所述，在结直肠癌根治术患者护理中应用加速康复外
科护理措施，对患者的康复有着重要的作用，提高了治疗的效
果，加快了患者的康复，值得应用。
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表 1  两组患者康复效果比较（ x s± ）

分组 排气时间（h） 进食时间（h） 下床活动时间（h） 住院时间（d）
观察组（n=43） 25.36±2.18 64.31±5.43 27.45±6.34 8.65±1.41
对比组（n=43） 36.51±3.42 72.06±5.28 38.52±6.55 12.38±2.76

t 18.0277 6.7099 7.9631 7.8918
P 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

表 2  2 组患者并发症发生率比较（n，%）[n=43 例 ]

分组 感染 吻合口瘘 腹痛腹胀 恶心呕吐 总发生率
观察组 1（2.32%） 0（0%） 1（2.32%） 3（6.97%） 5（11.62%）
对比组 3（6.97%） 2（4.65%） 5（11.62%） 6（13.95%） 16（37.20%）

2x false - - - - 6.3004
P - - - - 0.0120




