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脱肛中西医护理体会

高毓蕾
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【摘 要】：脱肛直肠粘膜、肛管、直肠全层脱垂，甚至乙状结肠向下位移，脱出肛门外，是全身虚弱的一种表现。相当于西医的“肛

管直肠脱垂”。直肠脱垂是指由于骶骨弯曲度浅于正常情况，盆底组织出现软弱状况以及长时期内腹内压增高，从而致使直肠壁下移及

直肠黏膜下移的疾病[1]。直肠黏膜内脱垂可由先天因素、盆底组织支持力不足和腹压升高等因素导致．其临床表现较少，不易被察觉，

但其引起的异物感、粘液渗出和排便障碍等症状严重影响了患者的工作、生活与身心健康[2]。
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1 资料与方法

1.1 一般资料

20例患者均为本院住院患者，符合肛管直肠脱垂诊断标准，

其中男 11例，女 9例，年龄 52～78岁，平均 65岁。

2 临床护理方法

2.1临证护理

2.1.1疼痛

2.1.1.1观察疼痛部位、性质、强度、伴随症状和持续时间。

2.1.1.2协助患者取舒适体位。

2.1.1.3指导患者采用放松疗法，如缓慢呼吸、全身肌肉放松、听

舒缓的音乐。

2.1.1.4遵医嘱穴位贴敷：取足三里等穴。

2.1.1.5遵医嘱耳穴贴压：取肛门、直肠、神门等穴。

2.1.1.6遵医嘱中药熏蒸。

2.1.2排便障碍

2.1.2.1观察排便的频次。

2.1.2.2便秘时指导患者绕脐周顺时针按摩腹部，每日 3次，每次

20～30圈。

2.1.2.3遵医嘱中药灌肠。

2.1.3黏膜脱出

2.1.3.1观察脱出物的大小、颜色，脱出的黏膜表面有无充血、水

肿、糜烂、溃疡。

2.1.3.2急性发作期宜采取侧卧位休息。

2.1.3.3出现黏膜脱出时，指导患者手指涂抹润滑油，轻轻将其回

纳，回纳后平卧休息 20分钟；如发生嵌顿，及时报告医生，协

助处理。

2.1.3.4遵医嘱中药贴敷。

2.1.4肛周潮湿瘙痒

2.1.4.1指导患者穿宽松清洁内衣，如有污染及时更换。

2.1.4.2指导患者保持局部皮肤清洁干燥，勿抓挠瘙痒部位。

2.1.4.3遵医嘱中药贴敷。

2.2围手术期护理

2.2.1术后卧床休息 3天，并控制大便 72小时。

2.2.2术后首次排便后，遵医嘱中药熏洗、中药贴敷和中药涂药。

排便避免过分用力。

2.2.3术后疼痛,可采用放松疗法。遵医嘱耳穴贴压，肛门、直肠、

神门穴。遵医嘱穴位贴敷，取足三里等穴。

2.2.4提肛运动：提肛运动可锻炼盆底肌肉收缩力，刺激肠壁感觉

神经，促进局部血液循环，防止水肿发生[3]。方法：深吸气时收

缩并提肛门，呼气时将肛门缓慢放松，一收一放为 1次；每日晨

起及睡前各做 20～30次。

2.3健康指导

2.3.1生活起居

2.3.1.1保持肛周皮肤清洁、干燥。

2.3.1.2勿负重、远行，防止过度劳倦。忌久坐、久立或久蹲。

2.3.1.3指导患者养成定时排便的习惯，便秘时指导患者绕脐周顺

时针按摩腹部，每日 3次，每次 20～30圈。

2.3.2饮食指导

2.3.2.1气虚下陷证：宜食补脾益气的食品，如：糯米、瘦肉、猪

肚、草鱼、鳝鱼、山药、大枣等。
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2.3.2.2肾气不固证：宜食温阳补肾的食品，如：干贝、鲈鱼、栗

子、山药、枸杞、黑芝麻、黑豆等。

2.3.2.3气血两虚证：宜食补益气血的食品，如：乌鸡、核桃、龙

眼、猪肝等。

2.3.2.4湿热下注证：宜食清热利湿的食品，如：薏苡仁、红豆、

苦瓜、冬瓜、芹菜等。

2.3.3情志护理

2.3.3.1手术后，多数患者会出现焦躁、不安情绪，会对病情康复

产生一定影响。护理人员应积极与患者交流，告知患者手术过程、

手术过后一系列反应、护理过程、护理细节等。指导患者保持心

情舒畅，避免烦躁、恐惧等不良情绪。

2.3.3.2 多数患者不良情绪产生主要由于其对于手术恢复时间与

后遗症会有担忧，护理人员应多与患者沟通，了解其心理状态，

及时予以心理疏导。

3 讨论

直肠黏膜内脱垂可因下移的黏膜阻塞肛管伤口，引起粪便留

滞。进一步发展为便秘、患者混合痣，是出口梗阻型便秘的常见

病因。不利于患者排泄代谢废物，易引起患者焦虑、抑郁等不良

情绪。有手术指证者常采用 PPH术，其具有与肛门解剖生理一致、

易操作、创伤小、术后痛感不明显、疗效佳等长处，现已被普遍

运用[4]。
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