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内容概要

　　《全国中等卫生职业学校规划教材：外科护理（中职）》是全国卫生职业院校规划教材，按126学
时编写，共27章，主要内容涵括了外科护理的基本理论、基本知识和基本技能。
教材重点突出了护理岗位及执业资格考核所应具备的理论和技能知识，通过案例模拟情境，提高学生
主动学习的兴趣，培养学生在实际工作中分析问题和解决问题的能力。
通过考点提示、护考链接、自测题等将护士执业资格考试的内容融入教材中，帮助学生顺利取得执业
护士资格，充分体现就业的导向作用。
书后附实训指导、教学大纲，配套全部教学内容的PPT课件，便于师生教学中参考。
　　《全国中等卫生职业学校规划教材：外科护理（中职）》适合中等卫生职业学校护理专业、助产
专业教师和学生使用。
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自测题答案
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章节摘录

版权页：   插图：   四、护理措施 患者进手术室后，即应按麻醉种类、手术的大小安排床位并铺好床
，准备患者回房后所需物品，如吸氧、吸痰、吸引及监护装置等。
待患者送回病室后，要轻柔而平稳地搬移至病床上，注意避免引流管脱出，然后接上各种引流管。
做好保暖工作，在患者尚未清醒或麻醉未消失前，不要贴身放热水袋取暖，以免烫伤。
病室应保持安静，尽量少干扰患者休息。
 （一）一般护理 1.体位 先根据手术后麻醉方法安置体位。
 （1）全麻未清醒患者取去枕平卧位，头偏向一侧，便于口腔分泌物或呕吐物流出，以防止误吸导致
患者窒息或吸人性肺炎。
 （2）蛛网膜下腔麻醉患者应去枕平卧6～8小时，以防止腰麻后头痛。
 （3）硬膜外麻醉患者应平卧4～6小时，因手术后常有血压波动。
 待麻醉反应消失后，可根据手术部位及治疗要求调整体位： 1）颈、胸部手术患者取高半坐卧位，便
于呼吸及有效引流。
 2）腹部手术患者取低半坐卧位或斜坡卧位，有利于改善呼吸、循环和腹腔炎性渗出物积聚于盆腔。
 3）颅脑手术患者将头端抬高15゜～30゜，呈头高脚低斜坡卧位，有利于静脉回流，减轻脑水肿。
 4）脊柱手术患者可取俯卧位或仰卧位。
患者将根据治疗要求而定。
 2.保证有效的引流 （1）妥善固定引流管，防止移位和脱落。
 （2）保持引流通畅，引流管切勿扭曲、压迫、阻塞。
 （3）观察并记录引流液的量、性状和颜色。
 （4）每天更换引流接管及引流瓶1次，应注意无菌操作。
 （5）掌握各类引流管的拔管指征、时间及方法。
 1）一般切口胶片引流条在术后1～2天拔出。
 2）烟卷引流条4～7天拔出。
 3）腹腔引流物术后5～7天拔出。
 3.促进切口愈合 手术后应注意观察伤口有无渗血、渗液、敷料脱落以及伤口有无感染等情况。
若敷料脱落和污染，应及时更换。
若伤口疼痛明显，有红肿、渗液多，应及时通知医生，采取理疗、抗感染、换药等早期处理。
 4.指导早期活动 对手术后患者，原则上都应鼓励早期床上活动，或争取在早期下床活动。
早期活动可增加肺通气量，改善全身血液循环，促进切口的愈合，有助于减少腹胀和尿潴留的发生。
早期下床活动，应根据患者的耐受程度，逐步增加活动量。
在患者已清醒、麻醉作用消失后，即手术当日就应鼓励在床上活动，如深呼吸，四肢主动活动及间歇
翻身等。
手术后第1～2日开始，就可试行离床活动。
先坐在床沿上，作深呼吸和咳嗽，再在床旁站立，并稍作走动，然后逐步增加活动范围、次数和时间
。
凡是休克、心力衰竭、严重感染、出血等重症患者和极度虚弱的患者，以及施行某种有特殊固定、有
制动要求的手术患者，均不应过早离床活动。
 5.饮食和营养 患者开始饮食的时间应根据手术部位、麻醉种类和肠蠕动恢复情况决定。
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