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手术室综合护理在腹腔镜下结直肠肿瘤切除术中的有效性分析

杨 燕

上海中医药大学附属龙华医院 上海 200032

【摘 要】：本文主要针对腹腔镜下结直肠肿瘤切除术病人实施手术室综合护理临床价值进行探究。采用的方法是抽取我院

30 例腹腔镜下结直肠肿瘤切除术病人作为此次探究对象，随机将其分为对照组以及研究组，每组人员有 15例，对照组运用常

规护理，研究组给予手术室综合护理，对这两组护理效果进行对比。结果是研究组护理效果要比对照组高，差异具有统计学

意义（P＜0.05）；研究组生活质量要比对照组评分高，具有统计学意义（P＜0.05）；护理组其他护理满意程度等各方面都要

比对照组高，不良反应发生概率等都比对照组低，差异具有统计学意义（P＜0.05）。最终结论是为腹腔镜下结直肠肿瘤切除

术病人开展手术室综合护理工作，能够更好将其疼痛感降低，改善病人生活质量，具有临床价值。
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1 基本资料和护理方法

1.1 基本资料

选择我院所收治的 30例腹腔镜下结直肠肿瘤切除术病

人作为此次探究目标。所收纳的标准则是全部病人经过病例

诊断确诊为结直肠肿瘤，具备很好的沟通能力，其疼痛评分

比四分高。符合排除标准，将这些人员随机分为对照组和研

究组，每组人员有 15例。对照组男性人员有 7 例，女性人

员有 8 例，年龄在 37~75 岁之间。研究组人员有男性 10 例，

女性 5 例，年龄在 35~78 岁。这两组人员的年龄，性别以及

癌症类型等基础资料比较差异没有统计学意义（P＞0.05），

具有可比性。在全部患者均在知情和同意的情况下来完成此

次实验。

1.2 护理方法

对照组运用常规护理主要包括心理以及遵循医嘱用药

等各方面。研究组则进行手术室综合护理，具体采用的方法

为：第一，针对患者进行护理前期，医护人员并未对患者的

护理状况进行详细的介绍和交代，除此之外还有部分患者因

为心理压力非常大，身体以及精神方面处于非常紧张状态

下，使患者不能得到很好的休息，从而很容易引起患者出现

并发症情况。第二，生理体质方面。出现并发症现象的患者

当中，有很多人员是由于自身身体状况比较差以及虚弱等原

因所造的。第三，很多患者在开始手术前期会运用止痛或者

镇静等药物，造成患者出现很多不良反应，例如呕吐以及恶

心等情况，对于患者使用附着黏膜表面的药物过程中，需要

对有关药物的中毒和过敏情况进行仔细观察，通常运用的药

物为 2%的利多卡因+肾上腺素，这种药物可以减少患者在护

理过程中的出血情况，并且其效果也非常明显，同时，能够

使局部血管收缩。但是目前对患者运用这种肾上腺素，患者

很容易发生心跳加速或者头晕等情况，从导致患者突发性的

并发症。在这期间治疗所产生的副作用和其他疾病共同出

现，会给患者生理方面带来很大负担，造成患者的精神过于

紧张，悲观失望等负面情绪，这种情况下都会影响到患者临

床治疗效果以及生命质量的改善。针对患者临床进行治疗以

及疗效评估过程中，要重视患者的呼吸状况，依照每个患者

的个性体质不同给予药物治疗，对其进行辅助预见性干预，

从而有效改善患者的并发症问题。第四，对手术室相关医护

人员开展培训工作，根据工作人员的不同岗位职责和工作内

容建立针对化的培训体系，并以季度为单位进行监督和抽

查，尤其针对手术室突发问题处理进行培训，培训内容可以

包括相关医疗废弃物处理、正确的洗手方法、消毒隔离制度、

医院感染问题、确诊标准、无菌操作流程、药物药品方法手

术室制度、手术室监督以及评价标准等。同时，结合不同医

院的实际情况，提前制定有效的培训目标，对整体的培训过

程进行分析和评价。成立手术室护理小组，护士长担任组长，

组员包括各类护士人员，结合手术室目前存在的问题以及医

院具体发生感染症状的情况，对手术室医院感染可能产生的

危险因素进行排查，从而制定针对性地改进措施。同时，在

每个小组中安排一名监督人员，对整体的小组操作流程进行

监督和检查，保障各项无菌操作、手术室消毒制度等有效落

实。严格按照我国防感染手术室标准展开护理工作。首先，

需要明确产生感染问题的主要原因，比如操作较不规范、发

生误操作行为、手术室环境不符合标准等。在手术过程中，

严格禁止无关人员随意出入，根据不同手术要求，对手术室

医护人员的数量进行调整，尽量减少人员数量。在手术开始

前对各类清扫工作进行排查和停止，无菌操作过程中严格穿

戴手术服、手术帽等。根据标准，对无菌物品和非无菌物品

进行分类放置，同时在物品使用完毕后，按照回收要求将其

放置指定的回收区域。
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1.3 统计学处理

本次探究数据采用用 SPSS 19.0统计学软件开展分析和

处理 t 代表检验，（%）代表计数资料，X2代表检验，其差

异性具有统计学意义（P＜0.05）。

2 结果

2.1 研究组和对照组患者疼痛以及生活质量评分进行对比

研究组患者疼痛评分要比对照组低，差异具有统计学意

义（P＜0.05）。研究组生活质量评分要比对照组高，差异具

有统计学意义（P＜0.05），如表 1。

表 1 两组患者疼痛及生活质量评分对比分

组别 n 疼痛评分

生活质量

生理 心理 活力

对照组 15 5.21±1.12 69.21±5.62 69.21±5.68 69.12±6.02

研究组 15 2.14±0.68 82.14±4.21 81.89±5.32 82.51±4.25

T 值 9.3245 14.2365 12.4582 10.2145

P值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

2.2 研究组和对照组患者护理效果进行对比

研究组基础知识，普及率以及护理满意程度都要比对照

组高，不良反应发生概率等各方面都要比对照组低，差异具

有统计学意义（P＜0.05），如表 2。

表 2 两组患者护理效果比较例（%）

组别 n 基础知识

普及
护理满意 不良反应 爆发痛

对照组 15 12（32.21） 22（56.86） 19（50.18） 19（50.18）

研究组 15 32（86.23） 36（92.35） 10（26.35） 5（14.28）

X2值 10.29 18.12 4.226 10.205

P 值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 0.001

3 讨论

近几年，经济高速发展加快了人们的生活节奏，饮食结

构和习惯也发生了很大变化。这使得癌症的发病率逐年上

升。癌症已经成为人类健康的头号杀手。癌症患者最常见的

疾病是疼痛，癌痛主要是肿瘤压迫病变周围神经引起的，很

多患者无法忍受癌痛，不仅使患者生理上痛苦，心理上也需

要承受很大的困扰，有的患者甚至有自杀的念头，癌痛严重

影响患者的生活影响患者预后，降低生活质量。由于当今医

疗技术和服务理念的不断发展和深入，医疗服务水平也得到

很大提升，部分人员在满足健康的前提上，对护理也提出更

高标准，尤其是癌症患者，为病人提供更合理的护理，改善

其生活质量，降低病人疼痛感。手术室综合护理作为一种新

的护理方法，先需要对患者疼痛进行评估，对其护理过程进

行详细登记，为病人进行疼痛宣传等方法，加大其对手术以

及疾病方面的了解，使病人能够树立治疗信息将其治疗依从

性提高，病人可以积极配合医护工作人员进行护理。用药方

面一定要遵循医嘱，护理人员要随时了解患者手术情况，对

用药剂量以及方案进行实时调整，确保患者整体恢复水平提

升。

通过此次探究结果可以看出，研究组运用手术室综合护

理之后，病人手术评分要比对照组低，两组之间对比差异性

具有统计学意义（P＜0.05），由此表明手术室综合护理能够

有效将患者疼痛感降低。研究组病人生活质量评分要比对照

组高，差异具有统计学意义（P＜0.05），这表示手术室综合

护理除了能够将病人疼痛感降低以外，还能将其生活质量提

高。

总之，针对腹腔镜下结直肠肿瘤切除术病人进行手术室

综合护理，跟常规护理进行对比，这种护理方法能够有效将

其生活质量进行改善，降低患者疼痛，临床效果比较明显，

值得临床推广运用。
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