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例微创经皮肾穿刺输尿管镜取石术的手术配合及护理

李小林"重庆医科大学附属第一医院手术室
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!摘要"

!

目的
!

探讨经皮肾穿刺输尿管镜取石术的有效手术配合及护理措施$方法
!

回顾性总结了
%//

例微

创经皮肾穿刺输尿管镜取石术的手术配合及护理措施$结果
!

%//

例患者手术均成功!手术效果满意$结论
!

手

术室护士必须学习新知识%掌握新的手术方法和仪器的使用!才能进行有效的手术配合及护理$

!关键词"

!

经皮肾微造瘘取石术'

!

手术配合'

!

护理
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微创经皮肾穿刺输尿管镜取石术&

J"(XW

'是应用输尿管

镜通过经皮穿刺的肾造瘘通道进行肾或输尿管上段结石取石

的手术方法+

/

,

)该手术是现代治疗肾结石*输尿管结石的一种

安全*有效的方法#具有创伤小*结石消除率高*并发症少*恢复

快*住院时间短等优点#尤其对残留结石和复发结石的再次手

术治疗有较大的优势+

%

,

)本院泌尿外科
%''2

年
-

月至
%''1

年
/'

月使用
"(XW

治疗肾结石*输尿管结石患者
%//

例#获得

较好的效果)现报道如下)

A

!

临床资料

A4A

!

一般资料
!

本组
%//

例#男
//'

例#女
/'/

例#年龄
&

!

&'

岁#平均
00

岁)单肾结石
.$

例#双肾结石
$0

例#输尿管上段

结石
.%

例#肾结石伴输尿管结石
-'

例)结石大小为&

%BJ\-

BJ

'

!

&

$BJ\.BJ

'#术前均经静脉肾盂造影&

6#d

'或
(=

明

确诊断#并伴有不同程度肾积水)

A4B

!

手术方法
!

采取硬膜外麻醉#先取截石位#行患侧输尿管

逆行插管#插入
0U

!

.U

输尿管导管#尽可能将导管插入尿路

近端#并保留导尿管#再取俯卧位#肾区腹部垫一小枕)

,

超机

引导下以患侧
/%

肋下与腋后线至肩胛线之间的区域选择穿刺

点#用
/&

号肾穿刺针向所需肾盏穿刺#穿刺成功后置入斑马导

丝#筋膜扩张器从
&U

依次扩张至
/.U

#置入
"@@K*CNC

E

鞘)用

&U

输尿管*肾镜结合钬激光机碎石)小于皮肾通道的结石可

直接用取石钳取出或用水流冲出#大于皮肾通道的结石先碎

石#再取石)取石后放置
$U

双
_

管内引流#

/.U

肾造瘘管外引

流)术后
-

!

$?

视引流和结石残留情况决定是否拔除肾造瘘

管或
#

期取石#

0

周后在膀胱镜下拔除双
_

管)

B

!

结
!!

果

结石
-

期取净
/2/

例#经
#

期取净
%1

例#

//

例
-

期
"(XW

后残留结石行体外冲击波碎石术#术后排净结石)出院前复查

e

线片#肾盂结石及梗阻全部解除#其中
%

例复查肾盏少量结

石残留#留置造瘘管后行体外碎石成功)手术时间平均
%4$H

#

术中无明显出血#术后未发生并发症#均痊愈出院)

C

!

手术配合及护理

C4A

!

术前访视
!

患者对手术均有不同程度的恐惧心理)术前

/?

手术室护士应在了解病史和病情的基础上#安慰*鼓励患

者#解答患者的疑问#介绍手术的大致过程和需要配合的内容#

指导其进行术中体位的训练#讲解手术的优越性和安全性#以

消除其紧张*焦虑的情绪#减轻患者的心理负担#从而更好地接

受和配合手术)

C4B

!

术前器械物品的准备

C4B4A

!

器械
!

U&

"

14&

输尿管硬镜*鳄嘴取石钳*钬激光机*钬

激光光纤*冷光源*摄像系统*

,

超机*脉冲灌注泵等)

C4B4B

!

物品
!

/&

号
-

穿刺针#

U&

!

U/.

扩张器#

U/.

F

@@K*C*

NC

E

塑料薄鞘#斑马导丝#

U04$

双
_

管#

U/0

尿管)肾造瘘管#

U-

!

U$

输尿管导管#尿管*尿袋#脑科手术薄膜#普通手术薄

膜#抢救用物及药品#生理盐水#静脉补液液体)

C4B4C

!

消毒灭菌
!

术前将内镜器械浸泡于
%5

戊二醛溶液中

灭菌
/'H

以上)

C4C

!

手术体位配合
!

麻醉成功后#先取截石位#行患侧输尿管

逆行插管术#插管成功后#再将体位转为俯卧位#患侧腰腹部垫

软垫#使患者的腰背部隆起成坡状&

%$o

'#有利于顺利建立取石

通道)俯卧体位时#应注意患者呼吸情况*腹部及肘部是否受

压#用软垫垫好作保护#同时注意四肢的循环#踝关节保持功能

位)要注意体位改变时对循环系统的影响#动作应轻柔#不宜

过快)

C4D

!

术中配合

C4D4A

!

连接冷光源*摄像系统*钬激光机和灌注泵电源#协助

-

0'2/

-

检验医学与临床
%'/'

年
&

月第
2

卷第
/.

期
!

WCO3@?(K9;

!

<I

D

I:A%'/'

!

#>K42

!

X>4/.



麻醉)麻醉成功后患者取截石位#协助消毒敷巾#协助术者行

患侧输尿管逆行插管)插管成功后留置二腔导尿管接引流袋)

将患者取平俯卧位#患侧腰部垫高
$

!

/'BJ

#注意患者体位摆

放舒适#保持呼吸通畅)

C4D4B

!

准备好规格为每瓶
-'''JW

的生理盐水
-

!

.

瓶#用

灌注冲洗管接好生理盐水#连接消毒好的光纤*摄像镜头*钬激

光光纤*

,

超机#并打开电源开关#将碎石机调至适用功率)

C4D4C

!

将浸泡消毒好的内镜*配件器械及用物从浸泡消毒灭

菌槽中取出#稳妥摆放于手术器械车上#并用生理盐水或无菌

蒸馏水冲洗器械#将残留于器械中的消毒液彻底冲洗干净#应

特别注意镜腔及管道冲洗)常规消毒铺巾后#粘贴脑科手术薄

膜#目的是收集击碎冲洗出来的碎石及外流的冲洗液入桶#保

持室内地面清洁干净)普通手术薄膜包裹
,

超探头#使之

无菌)

C4D4D

!

协助术者行肾穿刺#穿刺成功后#协助置入
'4'&&1BJ

斑马导丝)分别予
&U

*

/'U

*

/%U

*

/0U

*

/.U

扩张器进行微造瘘

口扩张#扩张至
U/.

时#置入
U/.

F

@@K*CNC

E

塑料薄鞘#建立经

皮肾内取石通道#将
U&

"

14&

输尿管硬镜从塑料薄鞘通道进入

肾集合系统#在脉冲灌注泵冲洗下#使手术视野清楚#以窥见结

石予钬激光机击碎)协助钳石或冲洗出碎石)

C4D4E

!

取石结束#配合术者顺行放置
04$U

双
_

管于患侧输尿

管内#并在微造瘘口放置
U/0

肾造瘘管)妥善固定造瘘管#造

瘘管接引流袋#观察伤口出血*呼吸*血压等情况)

C4D4F

!

术毕关闭电源#检查各器械是否齐全#是否损坏#避免

小配件遗失#及时发现#及时维修及补充)

C4E

!

术中护理
!

密切观察患者生命体征和病情变化)按医嘱

输液#随时观察患者体位舒适及受压情况#防止局部受压#保持

呼吸通畅#必要时予输氧)俯卧位时其胸部受压#可能会导致

术中呼吸不畅#应加强血氧饱和度监测和心电监护#认真做好

体温*出入量等重要指标的记录#注意引流液及尿液颜色#从而

观察是否有较大的血管损伤)注意保暖#提高患者对手术的耐

受力)观察尿管引流#并保持通畅#引流不畅时及时处理)严

密观察引流液颜色*性质#判断术中出血情况#预防并发症发

生)保持手术过程中的连续灌洗#防止灌洗液中断#气体进入

而造成镜下视野模糊#影响手术的进程)

C4F

!

术后整理
!

擦净术区周围皮肤#安置好各种导线*引流

管*静脉通道#应注意观察患者状态*生命体征#待患者病情平

稳后#将其护送回病房#途中注意保持引流通畅#与病房护士做

好交接)

D

!

讨
!!

论

D4A

!

微创手术与配合传统的开放性手术相比#它对手术室护

士护理配合提出了更高的要求)经皮肾穿刺输尿管镜取石手

术是成套电子*光学仪器设备#若用物准备不完善#仪器性能不

了解#直接影响医生的手术质量)因此手术室护士应熟悉仪

器*器械的性能#熟练掌握仪器*器械的调试*正确的操作程序*

使用方法和设备的保养#手术过程中及时*准确地调节显示器

至最佳清晰度)

D4B

!

充分的术前准备是手术顺利进行的保障)它能使手术者

不受外界因素的干扰#既缩短手术时间#也给护理配合带来方

便#减轻护士工作强度)熟练掌握腔内泌尿外科手术器械的维

护#了解手术过程*手术本身的风险性以及手术间的设备摆设

是保证手术安全进行的重要条件)

D4C

!

严格执行消毒*灭菌制度和无菌技术操作规程#避免交叉

感染)术中注意观察患者生命体征#观察术中出血情况#及时

给予止血药物#建立静脉通道#随时做好应急处理的准备#注意

患者体位舒适)

D4D

!

注意室温及冲洗液温度对患者的影响)应先将室温调至

%%

!

%0V

#灌洗液加温至
-$

!

-2V

+

-

,

#并随时为患者做好保

暖措施)

"(XW

需要在大量生理盐水脉冲灌注冲洗下完成#而

冲洗液多为室温#如在室温较低的条件进行手术#大量冲洗液

进出患者体内#在热的传导作用下#会使患者体温迅速下降#患

者出现寒战#影响患者对手术的耐受力#甚至可诱发心血管疾

病)采用室温冲洗液#患者体温下降
/4$V

"

H

#而采用与患者

体温相同的&

-2V

'冲洗液#患者体温下降
'4$V

"

H

+

0

,

#采用加

温冲洗液使体温下降大大减少)因此在较低室温下实施内镜

手术时#应采用
-2V

左右冲洗液#以减小患者体温下降的幅度

及缩短体温恢复正常的时间#减少发生心血管并发症的风

险+

0

,

)

D4E

!

术中充分的灌注和良好的冲洗是输尿管镜取石术的重要

步骤#压力过低可因流量不足影响视野清晰度而不利于手术操

作#压力太高则可使灌注液吸收#导致高氯血症和血压增高)

故应遵医嘱采用适当的流量&

-''

!

0''W

"

J9;

'和灌注压力&一

般上限为
%''

!

%$'JJ!

D

'

+

$

,

#并密切观察血压)

D4F

!

在进行内窥镜操作过程中#必须按照正确的操作规程)

做好内窥镜器械清洗*消毒*灭菌是避免术中交叉感染和术后

感染的关键#而充分清洗又是保证内窥镜器械消毒*灭菌效果

的重要一环)内镜器械及配件在没有使用时#应经常检查上

油#做好保养#延长器械的使用寿命#保证医疗工作的正常开

展#提高效益)
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