
理人员的诚信度#避免患者及家属的疑虑和误解#为防范护患

纠纷奠定良好的基础,

=#@

!

书写护理文书要规范
!

护理文书是法律文书#护理文书

把患者的生命体征及病情变化记录在案#为医生掌握患者的病

情变化提供了第一手资料#规范的护理记录也为医疗诊断提供

了依据,因此#护理文书也是防范护患纠纷的法律依据,这就

要求护理人员必须以严谨的态度#客观)及时)真实准确)认真

详细地记录#使书写的护理文书成为科学规范)系统严密)全面

完整)保存完好的护理资料#为医疗事故举证提供重要依据*

$

+

,

=#A

!

尊重患者的权利
!

尊重患者的权利是护理人员要遵守的

职业道德内容之一#在妇产科护理实践中#护士如不谨慎行事#

就可能侵犯患者的权利和隐私而导致护患纠纷,为此#护理人

员应注意以下几点!'

!

(要尊重患者的知情权$'

"

(尊重患者的

消费同意权$'

.

(要尊重患者的隐私权,

=#B

!

严谨语言行为#保持和谐关系
!

妇产科患者是个特殊群

体#护理人员在与患者及家属的交往中要谨言慎行#若有语言

行为的疏忽#极易造成纠纷,为此#护理人员应做到以下几点!

'

!

(语言行为要讲原则$'

"

(语言行为要讲感情$'

.

(语言行为要

讲场合$'

9

(掌握与患者沟通的技巧#提高语言的艺术性,

=#C

!

加强专业知识培训#实行人性化护理*

&

+

!

要求要有丰富

的妇产科理论知识#精湛的妇产科护理技术为患者提供全程服

务#解答一些妇科)产科护理方面的专业问题,

>

!

小
!!

结

护理是一门实践性很强的学科#尤其是产科#关系着两个

人的安危*

&

+

,护理人员必须规范护理行为#加强责任心#最大

限度地满足患者的各种合理需求#以诚信和优质服务在患者的

心目中树立起良好形象,这样#才能将护理缺陷消灭在萌芽状

态#减少和控制护患纠纷引发的不良后果#并维护自身的合法

权益,作为一名医务工作者#关键是怎样理论联系实际#怎样

落到实处,.十七大/专门谈医疗卫生#第一句话是.健康是人

全面发展的基础#关系到千家万户的幸福/#把对健康的关注#

提到前所未有的高度#充分体现到党对民生问题和对人民健康

的关注,维护患者合法权益#以优质的服务态度#丰富的专业

理论知识#精湛的护理技术为患者提供全程服务#以适应现代

护理事业的发展#最大限度地保证患者安全,
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妇产科手术导致下肢静脉血栓的护理体会

周婉萍!秦小文!姚红霞"江苏省常州市武进人民医院妇产科
!

"!.%%"

$

!!

!摘要"

!

目的
!

为有效帮助下肢静脉血栓患者的康复!提高患者的预后及以后的生活质量&方法
!

通过术前

健康教育%术后对每一位患者进行个性化护理及术后健康教育&结果
!

$

例下肢静脉血栓患者得到及时正确的处

理全部康复出院&结论
!

早期及时发现下肢深静脉血栓的形成!采取积极有效的治疗与护理干预!能大大提高患者

的预后及以后的生活质量&

!关键词"

!

妇产科手术#

!

下肢静脉血栓#

!

护理

2)3

!

!%#.4&4
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深静脉血栓形成是指血液在深静脉腔内不正常凝结#阻塞

静脉腔#导致静脉回流障碍,血栓性疾病主要包括动脉血栓性

疾病和静脉血栓性疾病#常累及全身各脏器*

!

+

,尤其多发于下

肢,如未及时治疗#将造成性深静脉功能不全#影响生活和工

作能力#甚至致残,目前#深静脉血栓是临床常见和多发疾病,

特别是近几年的一些资料表明#在外科及妇科术后#深静脉血

栓的发病率明显增高#而肺栓塞的死亡率亦升高#死亡率为

"%̀

"

.%̀

*

"

+

,

<

!

资料与方法

<#<

!

一般资料
!

"%%$

"

"%%4

年#本院因妇产科手术#术后导

致下肢深静脉血栓
$

例#发生时间为术后
.

"

&A

,其中子宫肌

瘤子宫切除术后
"

例#剖宫产术后
.

例,患者术后
.

"

&A

出

现患肢肿胀疼痛#皮温高于键侧#站立和行走时疼痛加剧#有持

续低温,根据临床表现结合彩超及下肢血管造影检查明确诊

断为下肢静脉血栓,

<#=

!

方法

<#=#<

!

术前健康教育
!

通过健康教育引起患者和家属的高度

重视,告知患者所患疾病及诊治方案#同时向患者宣传下肢深

静脉血栓的临床表现#并指导患者进行下肢运动)深呼吸)床上

咳嗽等以锻炼肺部功能#叮嘱患者术后一旦出现下肢酸痛)疼

痛等异常感觉#立即告知护士,

<#=#=

!

术后护理
!

术后
&1

内患者取半坐卧位#一般为
.%g

"

9$g

$进流质饮食$每
"

小时翻身
!

次$多饮水#预防肺部感染)

减轻下肢静脉的压力)稀释血液#降低血液黏稠度$术后
"91

帮助患者坐起#逐渐下床活动#进行深呼吸运动#防止肺部痰液

淤积#促进肺部血液循环,手术时间大于
.1

的高血压或晚期
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癌症患者下床活动时要穿弹力袜,

<#=#>

!

重视预防
!

术后
&1

由护理人员帮助患者按摩双下

肢#并协助患者做床上屈伸下肢运动#

&1

后督促患者床上运

动并协助定时变换体位#抬高下肢或加用加压弹力袜等促进血

液循环#防止血栓形成,并鼓励患者早期下床活动#保留导尿

不超过
"91

#以促使患者及早下床#促进静脉血液回流,同时

给予患者低分子肝素等药物预防#术中止血充分的患者尽量减

少使用止血药#同时给予阿司匹林缓释片预防性用药*

.

+

,

<#=#?

!

心理护理
!

患者术后并发静脉血栓形成#易出现焦虑)

恐惧)抑郁及紧张心理#要派专业护士主动与患者交谈#倾听患

者诉说心理问题#做好患者心理疏导工作,解除不良的社会)

心理因素#减轻其心理负担和躯体症状,使患者树立信心#积

极配合治疗,

<#=#@

!

治疗期间护理
!

患者一旦下肢静脉形成血栓#要绝对

卧床休息#避免肢体活动#双下肢抬高并制动#利于静脉回流#

禁止按摩患肢#防止栓子脱落#注意观察肢体有无进行性肿胀

和皮肤颜色的改变#并警惕肢体坏死或肺栓塞的发生,肿胀肢

体每日测量小腿周经#作好记录,同时做好手术部位的备皮#

随时为手术做准备,高度警惕肺动脉栓塞的可能#如患者出现

气急)呼吸困难)胸痛)血压下降#应立即平卧#避免行走)猛然

翻身#并立即报告医生#采取抢救措施*

9

+

,

<#=#A

!

对手术后的患者应进行饮食指导#要求患者吃低脂)高

蛋白)高维生素)低盐及易消化食物,

=

!

结
!!

果

患者发生下肢静脉血栓后#经积极的治疗与护理后#未发

生严重的肺栓塞#

.

例经溶栓治疗后肿胀消退#

!9A

后经彩超

复查血栓消失#静脉回流畅通,

"

例转外科行下腔静脉滤器植

入术#成功植入滤网#未发生肺栓塞,

$

例患者痊愈出院,

>

!

讨
!!

论

>#<

!

该病的早发现早治疗#积极采取措施为治疗争取宝贵的

时间,在护理过程中#应根据患者的具体情况#采取恰当的护

理,术前进行预防性锻炼和干预#术后早期活动#重视预防#发

现症状#积极采取治疗和有效护理#改善了患者的预后,

>#=

!

告知患者要长期服用抗凝药#不能随便停药#抗凝药最好

服用
.

"

&

个月#服药期间定期检查凝血功能#如发现皮肤黏膜

有出血点或牙龈有出血现象#立即停药#到医院治疗,患者出

院后可以长期穿医用弹力袜#可以促进血液循环)减轻下肢肿

胀#同时告知穿弹力袜的注意事项,坚持每晚热水泡脚#以促

进血液循环,注意饮食#多食清淡)易消化饮食#减少脂肪的摄

入#同时戒烟)戒酒*

$

+

,

>#>

!

下肢深静脉血栓形成的临床表现及治疗的特殊性决定了

护理的个性化,临床护理过程中#应根据患者具体情况#给予

适时的护理,手术前加强对患者进行预防性教育和锻炼#术后

鼓励早期活动#并严密观察腿部体征#早期发现下肢深静脉血

栓的形成#采取积极有效的治疗与护理干预#能大大提高患者

的预后及以后的生活质量,
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舒适护理在重症胰腺炎手术患者中的应用

邓
!

霞"江苏省镇江市第二人民医院三病区
!

"!"%%"

$

!!

!摘要"

!

目的
!

将舒适护理应用于重症胰腺炎手术患者!提高患者生理%心理舒适程度&方法
!

将
9%

例患者

随机分成两组*对照组进行外科常规护理#观察组进行外科常规护理加舒适护理!比较两组护理后的满意率和疼痛

程度及住院时间&结果
!

观察组患者在满意率和疼痛程度及住院时间方面明显优于对照组"

K

"

%#%!

$&结论
!

舒

适护理有助于减少患者在手术后的不适!帮助患者顺利度过危险期!提高服务质量&

!关键词"

!

舒适护理#

!

重症胰腺炎#

!

疼痛程度

2)3

!

!%#.4&4
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舒适护理是一种整体的)个性化的)创造性的)有效的护理

模式#其目的是使患者在生理)心理上达到愉快的状态#或降低

不愉快的程度,近年#本科室将舒适护理用在急性重症胰腺炎

患者身上#最大限度减轻患者的痛苦#使患者身心都得到舒适

感,现介绍如下,

<

!

资料与方法

<#<

!

一般资料
!

选择本科
"%%%

年
!

月至
"%%4

年
!"

月#

9%

例

重症胰腺炎手术患者#年龄
!4

"

7$

岁#女
!.

例#男
"7

例,住

院时间
"&

"

4.A

#平均
9<A

#

.%

例为胆管结石#未经治疗引起#

"

例为外伤引起#体质量未达肥胖标准#其余
<

例为饮酒)暴饮

暴食油腻食物引起#他们体质量均超标#为肥胖患者#疼痛程度

采用五指疼痛评分模型!大拇指标明
$

分#代表无法忍受#严重

影响睡眠#伴有其他症状或被动体位$食指标明
9

分#代表疼痛

剧烈#影响睡眠较重#需要用麻醉止痛#伴有其他症状$中指标

明
.

分#代表中度疼痛#影响睡眠#需要止痛药$无名指标明
"

分#代表轻度疼痛#适当影响睡眠#不需要止痛药$小拇指标明

!

分#代表轻微疼痛#可忍受#能正常生活)睡眠*

!

+

,随机分为

两组#观察组
"%

例#对照组
"%

例#两组在年龄)体质)住院时

间)疼痛程度上没有明显差异#具有可比性,

<#=

!

方法
!

两组均采用外科常规护理#对照组不采用舒适护
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