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精细化护理干预对腹腔镜结直肠癌根治术患者

术后恢复状况与生存质量的效果分析与研究

高晓华

上海中医药大学附属龙华医院浦东分院，上海 200126
【摘 要】：目的：探究精细化护理干预对腹腔镜结直肠癌根治术患者术后恢复状况与生存质量的效果。方法：将我院 2017年 2月至

2018年 1月期间进行腹腔镜结直肠癌根治术的患者（62例）作为观察对象，利用数字分配法将患者随机分为两组，命名为观察组（n=31）
及对照组（n=31），观察组实施精细化护理干预，对照组实施常规护理，对比观察两组患者护理临床恢复指标（住院时间、排气时间、

排便时间、进食时间）及生活质量（身体健康评分、精神健康评分、情感职能评分、社会功能评分、躯体疼痛评分）评分。结果：观

察组护理临床恢复指标相比于对照组，优势比较明显（P<0.05），观察组生活质量相比于对照组，优势比较明显（P<0.05）。结论：腹

腔镜结直肠癌根治术患者术后恢复过程中应用精细化护理干预，能够有效提升患者的生活质量，提升临床恢复效果，值得临床推广并

应用。
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结肠癌为临床中常见的恶性肿瘤疾病，近几年发病率逐年上

升，对患者的身体健康产生严重影响，直肠癌治疗可采取腹腔镜

手术，此种手术创伤小能够减少患者的痛苦。在治疗过程中需要

结合临床护理，围手术期精细化护理干预能够有效提升患者的恢

复速度，缩短住院时间[1-2]。本次将我院 2017年 2月至 2018年
1月期间进行腹腔镜结直肠癌根治术的患者（62例）作为观察对

象，探究精细化护理干预对腹腔镜结直肠癌根治术患者术后恢复

状况与生存质量的效果，报道如下。

1.资料与方法

1.1一般资料

抽取本医院 2017年 2月至 2018年 1月期间进行腹腔镜结

直肠癌根治术的患者（62例）作为研究对象，纳入标准：能与医

护人员正常沟通，无语言功能性障碍；入组患者经家属及本人同

意，并签订知情同意书。排除标准：精神状态不稳定患者，不愿

意参与研究者；利用数字随机分配法，对患者进行分组，分为观

察组与对照组，每组患者 31例。观察组：男性患者有 11例，女

性患者有 20例，平均年龄（67.8±2.6）岁，对照组：男性患者

12例，女性患者 19例；平均年龄（67.2±2.5）岁；本次研究经

伦理委员会认定批准，两组患者的性别、年龄资料经过分析，差

异不明显，不会干扰数据结果（P＞0.05）能够进行对比。

1.2方法

对照组实施常规护理措施，在术前对患者的身体状况进行了

解，并进行影像学检查以及手术物品准备。

观察组实施精细化护理①术前护理：术前对患者的疾病病情

以及脏器功能进行评估，同时，由于麻醉会产生不良反应，需要

与患者进行及时沟通，避免产生负性情绪影响手术；②术中护理：

手术室中保持干净整洁，室温调节在 25℃左右，湿度适宜，为手

术做好医疗器械以及物品准备，为患者建立静脉通路并讲解手术

注意事项以及麻醉方法，分散患者的注意力，并进行隐私部位遮

挡注意保暖，控制输液速度避免血流动力学发生改变，出现低血

压的情况；③术后护理：在患者手术完成后，需要告知患者术后

注意事项，给予呼吸监测，患者可以术后取半坐位为其进行营养

补充，促进肛门排气、排便，尽早下床活动有利于患者身体的恢

复，并对引流管的情况进行观察，如患者出现肠梗阻或伤口出血

需要及时采取救治措施。

1.3观察指标

对比观察两组患者护理临床恢复指标（住院时间、排气时间、

排便时间、进食时间）及生活质量（身体健康评分、精神健康评

分、情感职能评分、社会功能评分、躯体疼痛评分）评分，利用

生活质量评估表进行评分，满分 100分，分数越高，证明生活质

量越高。

1.4统计学方法

本次精细化护理干预对腹腔镜结直肠癌根治术患者术后恢

复状况与生存质量的效果分析与研究调查数据均采用统计学软

件 SPSS19.0进行处理分析，采用（ sx  ）表示临床恢复指标

（住院时间、排气时间、排便时间、进食时间）及生活质量评分，

使用 t检验数据，P＜0.05：有统计学意义，P＞0.05：无意义。
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2.结果

2.1研究结果-观察组患者及对照组患者临床指标比较

观察组患者临床指标（住院时间、排气时间、排便时间、进

食时间）相比对照组，优势显著，调查数据具有统计学意义（P
＜0.05），数据见表 1。

表 1观察组患者及对照组患者临床指标比较（ X ±S)

组别 例数（n）
排气时间

(h)

排便时间

(h)

住院时间

(d)
进食时间（d）

观察

组
31 25.6±2.8 23.6±0.8 10.8±0.6 28.1±1.5

对照

组
31 32.8±3.1 31.8±3.1 18.1±1.2 42.6±2.7

t 9.5965 14.2604 30.2947 26.1381

P 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

2.2研究结果-对照组患者及观察组患者患者生活质量评分对比

两组患者生活质量（身体健康评分、精神健康评分、情感职

能评分、社会功能评分、躯体疼痛评分）评分比较，观察组患者

生活质量评分相比于对照组，优势比较明显（P<0.05），生活质

量评分数据见表 2。

表 2对照组患者及观察组患者生活质量评分对比（ X ±S；分)

组

别

例数

（n）

身体健

康评分

精神健康

评分

情感职能

评分

社会功能

评分

躯体疼痛

评分

对

照

组

31
55.30±
25.42

53.23±
21.14

52.23±
26.31

54.15±
26.79

52.46±
20.45

观

察

组

31
76.24±
29.10

78.12±
17.61

77.24±
22.78

84.15±
21.42

87.46±
22.76

t 3.0173 7.5756 4.3015 4.8697 6.3688

P 0.0037 0.0000 0.0001 0.0000 0.0000

讨论

腹腔镜直肠癌为难度较大且较为精细的手术，因此对于手术

护士的临床护理要求较高，护理人员与医生的默契程度和护理人

员的操作规范程度会直接影响手术的效果[3-5]。对患者实施全面、

准确的腹腔镜结肠癌根治术护理能够有效地缩短手术时间，减少

患者的住院时间，全面提升患者护理满意度，以更为精确严谨的

态度面对护理，严格执行各项流程，精益求精，做到工作精细化，

同时对患者的需求进行了解，细致化进行护理服务，提升护理质

量[6]。

本文研究显示，观察组护理临床恢复指标相比于对照组，优

势比较明显（P<0.05），观察组生活质量相比于对照组，优势较

为显著（P<0.05）。

综述，腹腔镜结直肠癌根治术患者术后恢复过程中应用精细

化护理干预，能够有效提升患者的生活质量，提升临床恢复效果，

值得在临床中推广。
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