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快速康复在胃肠外科围手术期护理中的应用
龙 艳
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【摘  要】实验随机选取某医院 2018 年 7 月到 2019 年 8 月胃肠外科收治的 78 例患者临床的资料进行研究与分析，
通过患者入院顺序分成观察与参照组，每组的患者平均有 39 名，参照组沿用以往的护理方法，观察组护理方法采取
快速康复外科理念，将两组进行手术时间、并发症、手术后恢复情况等进行对比，可知 P>0.05 具有着可比性。在胃
肠外科围手术期护理中的应用快速康复理念不但安全可靠，并且具备了经济与社会效益，可推广进行临床应用。
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引言
现如今，由于人们生活质量不断的提升，饮食结构

也发生了变化，患胃肠疾病的人数也逐年递增。就胃肠

外科手术患者来说，手术后带来创伤严重影响了患者的

生活，还会产生相应的应激反应。因此，对于临床护理

工作提出了更高的要求。外国研究学者提出了快速康复

理念，能够有效地减少患者出现应激反应或是手术后的

并发症，从而加快患者身体的恢复时间。

1 资料和方法

1.1 临床的资料

本实验随机选取某医院 2018 年 7 月到 2019 年 8 月

胃肠外科收治的 78例患者临床的资料进行研究与分析，

通过患者入院顺序分成观察组与参照组，每组的患者平

均有 39 名。观察组：男患者共有 20 名，女患者共有 19

名；患者的年龄均在 22 岁到 75 岁之间；参照组：男患

者共有 25 名，女患者共有 14 名；患者的年龄均在 23 岁

到 79 岁之间。将观察组与参照组的性别、年龄、疾病等

疾病资料对比，可知 P>0.05 具有统计学差异。

1.2 护理方法

参照组沿用以往的护理方法，患者在手术前三天进

行灌肠，提前十六个小时禁止饮食，八个小时禁止喝水，

并常规放置胃管与导尿管，在手术结束后插入引流管，

等待肛门排气后拔除胃管，手术结束七十二小时后拔除

尿管，手术结束七天后拔除引流管。

观察组护理方法采取快速康复外科理念。首先，护

理人员需要具有良好的服务态度，来接待患者进行治疗，

为接下来治疗过程中的沟通打下良好的基础。还要安排

好病房的清理工作，来确保患者能够在干净整洁的环境

下得到充分的休息。医生及护理人员给予患者疾病指导

与心理疏通，并告知患者快速康复外科护理的优点，患

者若是文化程度较低，医生及护理人员可以结合视频等

方法耐心地展开讲解，适当地聆听患者内心真实的想法，

明确患者心理的状态，有效地舒缓患者焦虑的心情。其

次，护理人员和医生在手术之前应要探视询问患者目前

的身体状况，是否对某种药物过敏，或是否有过手术经

历与睡眠情况，进而降低患者的恐慌。在手术开始前，

护士需要将药品、手术器械等准备齐全，减少出入手术

室的频率。患者在手术前服用止泻药，并提前六个小时

禁止饮食，提前两个小时禁止喝水。然后在手术的过程

中，护理人员要帮患者铺盖保温毯，选择加温装置，来

确保患者的体温。最后，在手术结束后，把患者送入病

房时进行常规的吸氧，严密地监测患者生命的体征，当

患者醒来之后利用温水浸湿嘴唇，并且把尿管拔除，防

止患者出现应激反应，手术结束六小时后相关护理人员

可以帮助患者在病床上活动四肢及翻身，指引患者有效

地咳嗽，在手术之后的当天能够喝五十毫升的水，并尽

快让患者食用流食，慢慢地过渡到半流食，直至正常饮

食，手术后一天将患者搀扶下床活动。在患者出院之后

需要告知他们的家属护理手段，从而促使患者可以尽快

地康复。

1.3 观察的指标

将两组患者的手术后带来的并发症、入院时间及其

肛门排气与排便的时间、术后活动时间相比较。

1.4 统计学的处理

根据本实验可得出所有相关数据都应 SPSS21.0 系

统展开探究学处理和分析。计量和级数方面的数据也分

别应用平均数±标准差和百分比进行表示，P＜ 0.05，

具有着统计学相关方面的意义。

2 结果

2.1 并发症

参照组发生并发症的概率高于观察组，并且肺部感

染率也明显高于观察组（见表 1）。

表 1		手术后患者出现并发症情况的比较

组别 腹胀 尿潴留 肺部感染 尿路感染

观察组 7 4 5 2

参照组 21 10 22 4

X2 4.487 4.458 18.659 3.874

P 0.0287 0.0286 ＜ 0.001 0.039
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2.2 手术后患者恢复情况

参照组患者手术后肛门排气、排便时间以及下床活

动时间与住院时间等均高于观察组（见表 2）。

表 2		手术后患者恢复情况的比较

组别
肛门排气 /

小时
排便 /天

手术后下床 /

天

住院时间 /

天

观察组 24.11±2.98 1.52±0.63 1.21±0.66 3.47±2.01

参照组 36.78±3.71 2.86±0.57 2.68±0.58 6.58±2.12

t 18.165 8.855 7.524 6.574

P ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001

3 讨论
胃肠疾病逐步成为近年来发病率较高的疾病类型，

因为肠胃外科手术会给患者带来身体的创伤，并且会伴

随着难以忍受的疼痛感，增加了患者的精神压力。现如

今，由于我国医疗事业的不断进步，胃肠外科开展的临

床治疗工作也取得了较好的成绩，特别是更新了加速康

复外科等理念，有效提升了胃肠外科的临床治疗水平。

因此需要有针对性的护理胃肠外科的手术患者，从而减

少患者因手术带来身体上的疼痛。

本实验表明应用快速康复外科理念治疗能够降低患

者手术后出现并发症，手术前进行心理疏导能够有效地

使患者配合治疗工作，手术后患者适当进行锻炼能够加

快伤口的愈合，避免形成静脉血栓，护理人员依据实际

的情况制定计划表，帮助患者适度进行活动，从而加快

患者身体健康的恢复时间。
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