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摘要：目的：探究甲状腺乳头状癌患者在实施颈清扫手术治疗时，采用快速康复外科护理具有的效果。方法：将本院收治的 150 例患者作为研究对

象并实施分组措施，均分模式并划分成对照组与观察组两组，人数各为 75 例，对照组实施的护理内容为常规模式、观察组实施的护理内容为快速康

复外科护理，对比护理效果。结果：观察组实施快速康复外科护理后，在疼痛程度、总引流量、手足麻木感、患者满意度四项中都要显著优于对照

组（P＜0.05），在乳糜漏发生率方面与对照组并未存在明显差异（P＞0.05）。结论：在护理甲状腺乳头状癌患者时，应在围手术期内实施快速康复外

科护理措施，可显著提升治疗效果并提高护理满意度。 
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甲状腺乳头状癌是我国临床治疗中常见的恶性肿瘤之一，这一疾病
具有恶性程度低及预后良好的特点，但是极易产生颈部淋巴结转移的不

良问题。在患者颈部实施手术治疗会因创面较大而产生伤口感染、乳糜
漏等并发症，对于治疗效果、患者生命安全具有较大的影响[1]。因此，

应在治疗中配备优质护理工作，预防并发症的产生并达到提升治疗效果
的目的，以下内容针对快速康复外科护理应用的效果进行了研究。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 
研究工作中所需的患者均来自于本院在 2020 年 9 月至 2021 年 9 月

间收治的 150 例甲状腺乳头状癌患者，统计患者各项资料数据：平均年

龄为（42.5±24.5）岁，男女患者人数统计分别为 66 例与 84 例。其中，
伴有高血压基础疾病的患者共有 22 例、伴有糖尿病基础疾病的患者共
有 6 例、伴有其他基础疾病的患者共有 11 例。根据研究需求实施均分

150 例患者的措施，均分后形成对照组与观察组两组，其人数各为 75
例，对比各项资料数据后并未显示出明显差异，可实施对比研究。1.2

方法 
对照组围手术期内实施的护理工作采用常规内容，观察组则实施快

速康复外科护理内容，具体为：（1）术前护理。首先，健康宣教。利

用召开座谈会、公众号实施健康教育工作，将疾病知识及手术注意事项
传授给患者与家长，并讲解快速康复外科护理理念与方法，提升患者依
从性。其次，心理护理。评估患者心理状态并实施针对性心理护理，通

过引入患友现身说法及鼓励患者的方式，降低患者不良情绪及心理应激 
反应。最后，告知患者在术前的 6-8h 内禁食、在术前 2h 内禁水，对于
伴有高血压疾病的患者可以在术前 2h 内服用少量的水服用降压药物。

同时，做好肠道准备工作并清洁患者皮肤，不实施备皮工作。（2）术
中护理。护理人员对患者实施保温工作，在手术中对液体输入进行限制，

其补液量要控制在 1000ml 以内，手术时间要控制在 2h 以内。（3）术
后护理。在患者麻醉清醒后转入病房并实施垫枕措施，在术后 2h 可采
取半卧位的姿势。术后 4h 可以允许患者少量饮水，并对患者进行密切

观察，观察其是否出现明显恶心与呕吐、呛咳等。在患者疾病出现好转
后则采取少量服用温凉流食，采取第一天实施半流食模式并逐渐过渡，
还要在手术当日给予止吐药与止痛药达到预防作用，若患者存在咽喉痛

可实施雾化吸入措施，每日 3 次。术后 4h 可鼓励患者进行翻身运动，
并根据患者状态逐步采取下床运动及增加运动量。同时，根据不同患者
制定适宜的运动方案。 

1.3 观察指标 
观察两组患者护理后的康复效果与护理满意度，康复效果评价的内

容包括疼痛感、总引流量、手足麻木人数与发生率、乳糜漏人数与发生
率，疼痛感运用 NRS 评分法进行评价；患者满意度的调查运用本院自
制的调查表，内容包括非常满意、满意、不满意三项指标，满意度为非

常满意与满意的和。 
1.4 统计学方法 
观察的康复效果与护理满意度利用 SPSS20.0 统计软件实施数据处

理与分析工作，计量资料与计数资料的描述方式采用均数与百分数的形
式，并分别采用 t 检验与 x2 检验验证结果的准确性，若 SPSS20.0 软件分
析与处理后的结果低于 0.05，表明两组各项数据对比达到了统计学要

求。 
2 结果 

2.1 两组患者术后康复情况的对比 
统计两组患者术后 NRS 评分、总引流量、手足麻木、乳糜漏四项

指标后，观察组的四项指标数据表现出明显优于对照组的结果（P＜
0.05），见表 1。 

表 1 两组患者术后康复情况的对比[ sx ± ，（n，%）] 

组别（n=75） NRS 评
分/分 

总引流量
/ml 

手足麻木 乳糜漏 

观察组 2.85±
1.35 

171.28±
102.11 

6（8.00） 3（4.00） 

对照组 3.71±
2.05 

226.11±
155.31 

22（29.33） 6（8.00） 

P 值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

2.2 两组患者满意度的对比 
统计两组患者填写的调查表，计算出满意度后并进行对比，观察组

的满意度要比对照组的满意度明显较高（P＜0.05），见表 2。 
表 2 两组患者满意度的对比（n，%） 

组别（n=75） 非常满意 满意 不满意 满意度 

观察组 45 28 2 97.33 
对照组 27 35 13 82.67 

P 值 - - - ＜0.05 

3 讨论 

甲状腺乳头状癌的发生率占甲状腺癌症的 85%，可见此肿瘤疾病具
有较高的发病率。由于此疾病易引发颈部淋巴结转移现象，在治疗中会

采取在患者颈部实施清除术的治疗的措施，但是在术后会发生较多的并
发症影响治疗效果、威胁患者生命安全[2]。因此，需要在实施清除术时
要配备优质护理工作，预防并发症的产生并达到最大化降低并发症发生

率的目的。 
本次研究针对快速康复外科护理措施具有的护理效果进行了研究，

将其应用于甲状腺乳头状癌颈部清除术护理工作中，可以显著降低并发

症发生率，对治疗效果具有较好的促进作用，原因是快速康复护理注重
了各种细节，比如应在术前 2h 内禁水，而对于高血压患者可以允许少
量服用水服用降压药物，避免在手术治疗中产生不良因素影响治疗效

果，提前服用止吐、止痛药物进行预防，可有效降低术后疼痛感、恶心
与呕吐引发患者颈处感染等。 

综上所述，在护理甲状腺乳头状癌患者时，可以在颈部清除术围手

术期内实施快速康复外科护理措施，可以显著提升治疗效果并最大化降
低并发症发生率，进一步提高了患者满意度。 
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