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护理干预对经皮肾镜碎石术后行
!

期清石患者临床效果观察
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!!$摘!要%!目的!探讨针对经皮肾镜碎石术后行
$

期清石患者给予护理干预的临床方法和效果' 方法!将 ;6 患者随机分成

观察组和对照组!每组 %5 例' 对照组给予一般护理!观察组在一般护理基础上给予针对性护理干预!观察其临床疗效)疼痛情况和

并发症' 结果!护理干预组在住院时间)拔尿管时间和拔造瘘管时间上与观察组比较!差异均有统计学意义"!j#4#$#&两组患者

的疼痛感比较!差异也有统计学意义"!j#4#$#&出血和感染并发症比较!差异有统计学意义"!j#4#=#' 结论!在常规护理的基

础上!对经皮肾镜碎石术后行
$

期清石患者给予护理干预!能缩短住院时间)拔尿管时间和拔造瘘管时间!减轻患者疼痛!减少并发

症!值得在临床上推广应用'
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!!A-1C(,2+( KMOGUDAHM2ULHMKCO23BDC2DOBKLF&GA3GU3UL&HUOLBHNBHDMOZMHDB2H&MXXBGAGF

!!经皮肾镜取石术" KMOGUDAHM2ULHMKCO23BDC2DOBKLF!

.8+_#近年来在临床上得到推广应用!已经成为临床

上治疗肾)输尿管上段结石的一项常用的微创技术'

但由于.8+_本身不能改变患者肾脏结石生成的易感

因素!这些因素可能是患者自身身体因素)解剖生理特

点和结石形状分布!或者是既往有肾脏开放手术史!以

及腔镜角度的局限性等多方面的复杂的不可控因素'

大部分患者不可避免地因为手术后的残留结石!需要

$

期!甚至多次手术才能取净结石$$<%%

' "##6 年 $ 月

至 "##> 年 $" 月我科对 ;6 例经皮肾镜气压弹道碎石

取石术后行
$

期清石患者给予不同的护理干预措施!

并进行对照观察!现分析报告如下'

45资料与方法

$4$!临床资料

!!本组共选取
$

期清石患者 ;6 例!随机分成两组!观察组 %5

例!其中男 "" 例!女 $" 例!年龄 %5 J;; 岁!平均 "5$4"9 m

64%$#岁&对照组 %5 例!其中男 "5 例!女 $# 例!年龄 %5 J;9 岁!

平均"5"4=9 m94>;#岁' 两组患者数量)性别)年龄和一般情况

比较无统计学差异"!n#4#=#' 所有患者均在全麻下行经皮肾

镜气压弹道碎石取石术加输尿管双&管置入术'

$4"!护理方法

!!患者在
*

期 .8+_术后保留肾造瘘管)输尿管双 &管和尿

管情况下!取健侧俯卧位' 均采用 #4=I J$I盐酸利多卡因局

部浸润麻醉加盐酸哌替啶 9= @N联合镇痛!在镇静药物起作用

后拔出肾造瘘管!辅以 "5 号穿刺鞘行经皮肾镜残留结石碎石

清石术' 对照组采用一般护理!观察组在一般护理基础上采用

以下护理干预措施(术前给予有针对性的心理护理' 术前准

备)术中护理及术后护理环节均需细致入微!不可疏忽每一个

环节' 术后护士到病房做术后巡视并进行舒适满意度调查'

通过交谈!了解患者心理状况!做好疏导工作' 观察引流管的

量和性状!做好导管护理' 指导舒适卧位!减轻疼痛!使患者舒

服愉快'

$4%!观察指标

!!护理效果的观察和比较(

%

比较两组患者住院时间)

$

期

清石术后拔除造瘘管和拔除尿管时间'

&

对
$

期清石术 $ C后

患者疼痛程度进行评价' 疼痛程度按数字分级法"+'/#分

*6="*
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级$5%

(# 级为无痛&$ J% 级为轻度疼痛!腰酸腹胀可忍受!微汗

或出汗&5 J; 级为中度疼痛!明显的腰酸痛伴出汗!呼吸急促!

仍可忍受&9 J$# 级为重度疼痛!强烈腰酸腹痛!不能忍受!多伴

喊叫不安'

'

比较两组患者的术后并发症!主要是出血和尿路

感染发生情况'

$45!统计学处理

!!数据采用均数m标准差"

!

"m##表示!用 /.// $94# 软件处

理!两组独立样本等级资料比较的 PAHH<WCBDHMF秩和检验!组

间比较采用%检验!!j#4#= 为差异有统计学意义'

65结果

"4$!护理效果比较

!!两组患者护理效果见表 $' 与对照组比较!观察组在住院

时间)拔造瘘管时间及拔尿管时间上都明显缩短"!j#4#$#'

表 45两组护理效果"

"

! O"#

组别 住院时间"R# 拔造瘘管时间"C# 拔尿管时间"C#

观察组
$$4#% m$4"$

#

"54$= m%4;$

#

9"46; m$$4;9

#

对照组 $"4;6 m$4=5 %#4"% m54#% >6459 m$"46=

#

(与对照组比较!!j#4#$

"4"!患者疼痛程度比较

!!

$

期清石术后 $ C 两组患者疼痛程度见表 "!观察组患者

疼痛程度明显低于对照组!尤其是重度疼痛比较两者差异具有

统计学意义!!j#4#$'

表 65

!

期清石术后 4 0患者疼痛程度"#!V#

组别 无痛 轻度疼痛 中度疼痛 重度疼痛

观察组 #"## $5"5$4$6# $""%=4">#

6""%4=%#

#

对照组 #"## 5"$$49;# $="554$"# $="554$"#

#

(与对照组比较!!j#4#$

"4%!并发症发生情况

!!两组患者并发症发生情况见表 %' 两组患者术后出血及尿

路感染发生频率比较具有统计学差异"!j#4#=#!对照组并发

症发生率明显高于观察组'

表 :5两组并发症发生情况"#!V#

组别 出血 尿路感染

观察组
="$549$#

#

""=466#

#

对照组 $""%=4"># 6""%4=%#

#

(与对照组比较!!j#4#=

:5讨论

!!虽然一期.8+_术前已经告知患者行
$

期清石的

可能性!但这是对患者未愈情况下的又一次身心的打

击!所以术前患者容易产生紧张)恐惧的心理' 所以!

术前告知局麻下经皮肾镜清石术的方法及其优越性!

增强患者信心!消除其紧张恐惧的心理!以良好的心态

配合手术顺利完成' 注意给患者保暖!并注意保持各

种管道的通畅' 术中对患者实施低体温护理干预措

施!有效防止术中低体温及术后寒战的发生!可有效减

少并发症!增加患者的舒适度$=%

' 术后用无菌温盐水

揩净患者皮肤上的血迹和消毒液!为其更换好干净衣

裤!盖好被单!注意保暖' 搬运患者时注意将肾造瘘引

流管)导尿管及引流袋等妥善放置!防止导管脱出'

!!本组研究结果发现!.8+_手术后对还需要进行

$

期残石清理的患者给予护理干预!患者在住院时间)

拔除尿管时间和拔除造瘘管时间上与观察组比较!差

异有统计学意义"!j#4#$#!表明行护理干预能明显

缩短患者的住院时间)拔尿管时间和拔造瘘管时间!减

少患者的住院费用和减轻患者的痛苦' 在疼痛方面观

察发现!两组在疼痛程度上差异具有统计学意义!护理

干预组疼痛程度较轻!表明护理干预能减轻患者的疼

痛!减轻患者因疼痛带来的痛苦$;%

' 在并发症方面!

护理干预组出血例数为 = 例!占 $549$I!感染例数为

" 例!占 =466I!明显少于对照组!说明护理干预能减

少出血和感染的机会' 出血是最常见)最严重的并发

症!其原因可能是多次穿刺或试穿肾实质区域及肾造

瘘通道反复扩张成肾内动静脉瘘)假性动脉瘤形成&术

后感染导致血栓脱落' 有效控制室温及冲洗液的温度

可以减少出血的机会和出血的量$9%

'

!!本文结果表明在常规护理的基础上!对经皮肾镜

碎石术后行
$

期清石患者给予护理干预!能缩短住院

时间)拔除尿管时间和拔除造瘘管时间!减轻患者疼

痛!减少出血和感染机会!有很好的临床效果!值得在

临床上推广应用'
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