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优质护理在腹腔镜胆囊切除术后护理中的应用 

刘莉梅 

（陕西省延安市安塞区医院外科  陕西延安  717400） 

【摘  要】目的探讨优质护理在腹腔镜胆囊切除术后护理中的应用。方法选取我院收治（2021年5月-2023年5月）的106例腹腔镜胆

囊切除术患者，分为两组，对照组应用常规护理，研究组应用优质护理。分析两组术后恢复情况、并发症及满意度。结

果与对照组比，研究组术后恢复好（P＜0.05）；与对照组比，研究组并发症低（P＜0.05）；与对照组比，研究组满意度

高（P＜0.05）。结论优质护理应用在术后可促进患者早日康复，值得应用。 
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Application of quality care in nursing after laparoscopic cholecystectomy 
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[Abstract] Objective To explore the application of quality nursing in nursing after laparoscopic cholecystectomy. Methods 106 patients with 

laparoscopic cholecystectomy admitted to our hospital（May 2021-May 2023）were selected and divided into two groups. The 

control group used routine care and the research group applied quality care. Postoperative recovery，complications，and 

satisfaction were analyzed in both groups. Results compared with the control group showed good recovery（P <0.05）；study 

group had low complications（P <0.05）；and study group showed high satisfaction than the control group（P <0.05）. Conclusion 

The application of high quality nursing can promote the early recovery of patients and is worth applying. 
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现阶段，腹腔镜胆囊切除术作为一种较为成熟术式，其

存在着微创以及不会干扰腹腔脏器等多种优势，受到临床的

广泛应用。但是就实际情况来说，有些患者并不了解这项术

式，导致会出现焦虑、恐惧等负面情绪，使得降低手术效果。

其中科学合理的护理干预可以提升患者愈合能力，促使其术

后早日康复[1]。而优质护理可以为手术后的患者提供全方位

的护理措施，可以显著减轻其痛苦，促使其恢复。因此，本

文特此分析优质护理在术后护理中的效果，现报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取我院收治（2021年5月-2023年5月）的106例腹腔镜

胆囊切除术患者，分为两组。研究组男/女，27/26例，年龄

23-69岁，均龄（46.2±1.4）岁。对照组男/女，29/24例，年

龄25-68岁，均龄（46.5±1.3）岁。同意本次研究者，资料

存在可比性（P＞0.05）。 

1.2方法 

对照组：护理人员在术后需要密切观察患者的生命体

征，并给予吸痰等处理，并积极鼓励其下床活动。 

研究组：（1）健康宣教。术后患者清醒后，护理人员需

要向其讲解术后各项注意事项；叮嘱术后8h如果没有出现腹

胀及腹痛情况可以食用少量水或者流食，并禁食产气食物，

防止刺激肠胃。（2）体位护理。护理人员指导患者成平卧位，

将头转向一侧，防止出现误吸；叮嘱其下床活动来提升肺通

气量，以便排出气管分泌物，如踝泵运动或者是股四头肌运

动，3次为1组，20组/d，避免发生静脉血栓等并发症。（3）

管路护理。患者术后带有引流管，这时护理人员需要密切观

察引流液的量、色等，若引流液量在极短的时间＞100ml，

并且呈鲜红色时需要考虑出血，并立即告知医师进行对症处

理。同时，还需要仔细交接，确保引流管标记，避免出现脱
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落与打折等情况。（4）疼痛护理。术后患者会出现疼痛，这

时护理人员可以为其播放一些舒缓的音乐，转移注意力。再

就是帮助患者选择一个舒适的体位，并观察其切口疼痛以及

伴发症状等方面情况。（5）心理干预。护理人员需要了解术

后患者的心理情况，并与其进行积极沟通，消除内心疑问，

缓解不良情绪，以积极态度来配合护理。 

1.3观察指标 

比较两组术后恢复情况。 

比较两组并发症。 

比较两组满意度。采用自制量表，百分制，分值与满意

度成正比。 

1.4统计学方法 

数据应用 SPSS18.0 进行分析，其中计数进行 2x （%）

检验，计量进行 t 检测（ sx  ）检验，P＜0.05 提示有显

著差异。 

2 结果 

与对照组比，研究组术后恢复好（P＜0.05），见表 1。 

表 1  术后恢复情况对比（ sx  ） 

组别 例数 下床时间（h） 进食时间（h） 排气时间（h） 住院时间（d） 

对照组 53 15.3±3.1 18.8±4.3 22.3±4.6 4.8±1.2 

研究组 53 11.3±1.3 13.7±2.4 18.3±3.4 3.1±0.7 

T / 13.685 12.638 13.694 10.127 

P / ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

与对照组比，研究组并发症低（P＜0.05），见表2。 

表 2 并发症对比（例，%） 

组别 例数 恶心呕吐 腹腔出血 胆漏 发生率 

对照组 53 3（5.7） 1（1.9） 4（7.5） 15.1% 

研究组 53 1（1.9） 0（0） 1（1.9） 3.8% 

 2x  / / / / 4.935 

P / / / / ＜0.05 

与对照组比，研究组满意度高（P＜0.05），见表 3。 

表 3  满意度对比（例，%） 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 满意度 

对照组 53 25（47.2） 17（32.1） 11（20.8） 79.2% 

研究组 53 35（66.0） 16（30.2） 2（3.8） 96.2% 

 2x  / / / / 4.218 

P / / / / ＜0.05 

3 讨论 

腹腔镜胆囊切除术是一种利用腹腔镜，在直视状态下借

助器械通过切口在腹腔中实施胆囊切除的术式。这种手术方

式存在创伤小以及效果显著等多种优势，是临床治疗胆囊疾

病的有效方式[2]。而在这一过程中给予有效的护理可以保证

手术效果，有助于患者术后康复，改善预后。 

以往常规护理直视按照医嘱来对患者进行基础护理干

预，并不能全方位的实施护理干预，使得其术后不能快速康

复，影响生活质量[3]。而优质护理通过在术后应用健康教育、

引流管护理等，有助于在一定程度上提升患者对手术的应激

能力，加快术后恢复[4]。而且这种护理是在传统护理基础之
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上细化了护理环节，将患者作为护理的中心，在合理需求下

尽可能地满足其需求，利用健康宣教可以帮助他们构建术后

恢复的信心[5-6]。再就是术后密切观察患者生命体征，并在这

一过程中维持好病房环境，增强护理舒适感，使其积极配合

护理工作[7]。同时，护理人员通过叮嘱患者早期下床活动，

能够刺激肠道，加快肠道的蠕动，有助于促使消化道血液的

循环，加快术后的康复。结果显示，与对照组比，研究组术

后恢复好（P＜0.05）。表示优质护理的实施可以加快患者术

后的恢复。 

优质护理作为一种规范化、人性化的护理模式，其通过

将优质的护理服务贯穿在患者整个术后恢复阶段，让护理模

式转变成为以个人健康为核心的模式[8]。本研究通过对术后

患者实施优质护理，叮嘱其术后早期下床进行活动，根据其

实际情况实施功能锻炼，可以在加快胃肠功能的恢复，降低

并发症的发生概率。同时，优质护理作为连续性的护理干预，

可以从患者角度进行出发来为其进行考虑，并且可以确保术

后的各项操作是安全的，能够减少术后不良事件的发生，保

证其生命安全[9]。结果显示，与对照组比，研究组并发症低

（P＜0.05）。表示优质护理可以减少并发症的发生。 

在优质护理当中，通过对患者实施健康宣教可以使其了

解术后各项注意事项，并且利用疼痛护理中的转移法来减轻

其疼痛，有助于提升护理依从性，加快康复[10]。而且这种模

式是以患者为中心，通过对患者术后实施全方位护理干预，

能够有效缓解其负面情绪，提升护理措施的配合性，在这一

过程当中还能够增强护理人员的责任意识，从而为其提供优

质的护理措施。结果显示，与对照组比，研究组满意度高（P

＜0.05）。表示优质护理可提升患者满意度。 

综上所述，优质护理应用在术后可促进患者早日康复，

值得应用。 
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