
至差错,

尽管实施临床护理路径的时间还不长$其模式还有待于长

期的观察和检验$但临床护理路径的制订和执行是一个计划)

执行)检查)修正的循环过程,白内障光明工程已经拉开序幕$

如何进行大规模)低成本)高质量的白内障手术$使更多生活贫

困的患者提高视力)防盲治盲$生活能够自理$生活质量得以提

高$是今后工作的重点,在筛查患者)手术)术后随访的过程

中$将不断健全和改善整个流程$以利于这项工作的深入开展,
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输尿管支架置入术治疗妊娠合并输尿管结石的护理体会

庞友瑷!重庆市黔江中心医院泌尿肾病科
!

'(;(((

#

!!

"摘要#

!

目的
!

总结输尿管支架置入术治疗妊娠合并输尿管结石护理经验%探讨有效的护理措施$方法
!

对

+)

例妊娠合并输尿管结石行输尿管支架置入术患者制定周密的术前&后护理计划并有效实施$结果
!

本组患者均

疼痛缓解出院%未发生并发症%

T

超复查肾积水减轻$结论
!

制定周密的术前&后护理计划及有效实施%可有效地避

免并发症的发生%是促进患者早日康复%保证母婴安全的关键$

"关键词#

!

输尿管支架置入术'

!

输尿管结石'

!

妊娠

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&$2&%..

文献标志码$

T

文章编号$

)*:+3;'00

!

+()+

#

)03);0+3(+

!!

妊娠合并输尿管结石在临床急诊中比较常见$在护理工作

中较为棘手,由于妊娠期孕激素影响$泌尿系统平滑肌张力降

低$肾盂及输尿管轻度扩张$输尿管增粗及蠕动减弱$尿流缓

慢$且右旋增大的妊娠子宫压迫右侧输尿管$结石易嵌顿$造成

肾绞痛$传统的治疗方法排石)镇痛)解痉易导致早产或流

产*

)

+

,本院
+((:

年
,

月至
+())

年
)+

月对
+)

例妊娠合并输

尿管结石导致肾绞痛患者行膀胱镜下输尿管支架置入术$对缓

解患者疼痛$减轻肾积水起到很好的作用$现将护理体会报道

如下,

$

!

资料与方法

$9$

!

一般资料
!

本组
+)

例$均因不同程度腰部酸痛症状就

诊$年龄
+(

!

.,

岁$平均
+;

岁$孕期
)(

!

.;

周$平均
+'90

周$

早期妊娠
0

例$中期妊娠
).

例$晚期妊娠
.

例$

T

超发现单侧

结石
):

例$双侧结石
'

例$中段结石
),

例$下段结石
).

例$都

伴有轻重不同的肾积水$其中合并血尿
.

例$肾结石
'

例,结

石大小在
(9.

!

(9;HH

不等,

$9/

!

手术方法
!

患者取截石卧位$丁卡因胶浆行尿道局部浸

润麻醉$

0HGF

后置入
#+)

膀胱镜鞘$取
.(l

膀胱镜观察输尿管

开口$确定患侧后在斑马导丝引导下置入
#0

号输尿管支架

管$留置尿管
)

!

+K

,早期妊娠留置输尿管支架管
+

!

.

个月

后复查$如结石未排出$更换输尿管支架管至分娩后复查$采取

进一步治疗$必要时行输尿管镜下钬激光碎石取石术,

/

!

结
!!

果

本组
+)

例患者疼痛均缓解$无并发症发生$复查泌尿系
T

超提示肾积水减轻,

'

!

讨
!!

论

'9$

!

术前评估
!

详细了解病情$密切观察患者生命体征及身

体状况$有无阴道流血及下腹阵痛等先兆流产征兆$了解妊产

次情况$有无习惯流产$正确评估患者疼痛部位)性质)程度)持

续时间及伴随症状$明确疼痛原因$对先兆流产及习惯流产者$

及时报告医生$禁作该手术,

'9/

!

心理护理
!

妊娠合并泌尿系结石的患者因剧烈疼痛$尤

其伴有高热)恶心)呕吐以及排尿异常的患者$既担心结石反复

发作对自身的不良影响$又担心疾病和治疗措施对胎儿造成不

利影响$再加上患者及家属缺乏相关疾病的知识$从而产生紧

张)焦虑)恐惧)无助感等不良情绪反应$因此对此类患者的心

理护理尤为重要,针对上述心理问题$可采取以下护理措施!

#

)

%向患者和家属讲解有关妊娠合并结石的相关知识$使患者

明白妊娠合并泌尿系结石的原因)治疗方法)目的)有效性及注

意事项$取得患者及家属的理解与配合(#

+

%把以往此类患者治

疗的成功经验以及此病的治疗护理措施)对胎儿的安全性告诉

患者$为患者及家属提供心理支持$增强其康复的信心(#

.

%为

患者提供人性化护理$嘱咐丈夫及亲人陪伴$让患者保持良好

心情$及时满足其日常生活和心理所需(#

'

%患者可通过听轻音

乐)聊天分散注意力$缓解疼痛,

'9'

!

病情观察
!

#

)

%术后前
.K

每
'C

监测记录血压)脉搏)呼

吸)体温$发现异常及时报告医生$并协助处理,由于梗阻引起

肾积水或积脓$患者可出现发热甚至高热$而高热可导致母体

血氧含量不足而诱发胎儿缺氧$引起胎儿宫内窘迫*

+

+

,对发热

者积极给予物理降温$并鼓励多饮水$必要时输入冰冻盐水$遵

医嘱有效地使用抗生素,#

+

%观察尿液的颜色及量$如果尿液

呈鲜红色$报告医生$遵医嘱给予止血药,如果尿量少)尿色

深)脉搏快$大于
)((

次"分$应考虑血容量不足$及时补充液

体,#

.

%观察患者腹痛情况$了解患者疼痛有无缓解,

-

+0;)

-

检验医学与临床
+()+

年
,

月第
;

卷第
)0

期
!
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!
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!
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'91

!

密切观察胎动与胎心
!

胎心音监护是保胎的关键$妊娠

期由于手术的刺激可引起子宫收缩$从而引起流产)早产$术后

应严密监护胎心音与胎动情况$每
)

!

+C

听胎心音
)

次$并记

录$必要时增加次数$正常胎心
)+(

!

)*(

次"分钟$如听诊胎心

异常$应嘱患者取左侧卧位$低流量吸氧,指导患者进行胎动

的自我监测,注意阴道有无出血及腹痛情况$仔细辨别是术后

留置尿管引起的不适还是宫缩痛$随时与产科联系,

'92

!

尿管及输尿管支架管护理
!

妊娠期妇女因生理原因$会

阴部分泌物增加$易致感染$行留置导尿和置管后$逆行感染的

发生率增高,保持尿管引流通畅$防止扭曲和折叠$告诉患者

引流袋应低于耻骨联合水平$每日给予聚维酮碘尿道口擦洗
+

次$严格无菌操作,输尿管支架管可减轻肾积水$缓解肾压力$

防止输尿管痉挛及血块)结石引起输尿管梗阻$使小结石下移$

有利于结石排出$嘱患者多饮水$及时排尿$保持大便通畅$避

免用力咳嗽)扭腰)弯腰)下蹲等,部分患者因用输尿管支架管

位置下移$刺激膀胱三角区引起尿路刺激征$可嘱患者调整体

位,必要时行解痉止痛等措施,

'9)

!

饮食指导
!

嘱患者每日饮水
+(((

!

.(((H2

$以增加尿

量$稀释尿液$可起到内冲洗和减少结石形成的作用*

.

+

,指导

患者调整饮食结构$多食新鲜蔬菜和水果$给予各种营养素齐

全的高营养饮食$含钙结石应该少食牛奶等含钙高的食物$草

酸盐结石的患者应少食菠菜)马铃薯等食物$磷酸钙结石禁食

浓茶)咖啡等饮料$尿酸结石者少食嘌呤丰富的食物*

'

+

,

'9.

!

出院指导
!

#

)

%嘱患者注意休息$避免重体力劳动$避免

感冒引起剧烈咳嗽$保持大便通畅$不做突然起立或下蹲的动

作$避免输尿管支架管滑落或移位(#

+

%多饮水$保持尿量
+(((

H2

以上(#

.

%置管后可能出现肉眼血尿$主要为输尿管膀胱端

摩擦膀胱黏膜所致$指导患者不要憋尿$排尿时放松(#

'

%按妇

产科要求做好产前检查(#

0

%生产后返院复查拔除双2

V

3管$如

结石未排出$采取进一步治疗$必要时行输尿管镜下钬激光碎

石取石术,

对于妊娠合并输尿管结石的患者$输尿管支架管置入术可

有效地缓解疼痛$减轻积水$通过制定周密的术前)术后护理措

施并有效实施$可避免并发症的发生$保证母婴安全$促进患者

早日康复,
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例前列腺增生经尿道汽化电切术的护理体会

刘
!

学%蒋丽佳%周红利!重庆市潼南县中医院外一科
!

'(+**(

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨前列腺增生经尿道汽化电切术!

<$_Q

#的护理方法$方法
!

分析本院
+())

年
+

!

,

月
.0

例
<$_Q

的护理体会和护理经验$结果
!

潼南县中医院
.0

例前列腺增生患者手术均获得成功$结论
!

经过
<$3

_Q

围术期的护理工作%可使患者住院时间缩短%出血等并发症减少%且无腹部切口$

"关键词#

!

前列腺增生'

!

经尿道汽化电切术'

!

护理

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&$2&%.P

文献标志码$

T

文章编号$

)*:+3;'00

!

+()+

#

)03);0.3(+

!!

前列腺增生症又称前列腺肥大$是老年男性泌尿生殖系统

的一种常见病$此病常导致老年患者排尿困难)排尿不尽$严重

时可发生急性尿潴留$甚至引起肾功能损害等并发症$严重影

响患者的生活质量,近年来$新开展的经尿道前列腺汽化电切

术#

<$_Q

%$是治疗前列腺增生的最新方法$它具有手术时间

短)组织损伤小)痛苦少)术后恢复快等优点$此手术已成为泌

尿外科的一种常见手术,本院
+())

年
+

!

,

月共完成
<$_Q

.0

例$现将这
.0

例患者的护理资料报道如下,

$

!

资料与方法

$9$

!

一般资料
!

本院
+())

年
+

!

,

月共
.0

例患者行
<$_Q

$

年龄
*+

!

;(

岁$病程
)

!

.

年$均有不同程度的排尿困难$其中

+'

例有急)慢性尿潴留$占总数的
*,90S

(

),

例有高血压$占

总数的
0+9;S

(

,

例有慢性支气管炎$占
+9.0S

,经肛指检查

前列腺大小为
+!*

l

$经
T

超测定$前列腺重量约
'0

!

,(

7

,

$9/

!

护理方法

$9/9$

!

术前心理护理
!

前列腺增生患者大多高龄$病史长$对

疾病治疗心切$应耐心向患者解释
<$_Q

的操作步骤及必要

性$还应热情)主动地与患者进行心理沟通$安慰)鼓励患者$尽

可能对提出的疑问给予解答$使患者树立治疗疾病的信心,

$9/9/

!

术前准备
!

前列腺增生患者合并多种疾病$遵医嘱协

助患者做好!查血)查尿)大便常规)心电图)肝肾功)胸透等术

前检查,术前
)K

向患者讲解术前配血)备血)备皮的目的及

术前给药的理由$交代术前禁食
)(C

$禁水
'

!

*C

,

$9'

!

术后护理

$9'9$

!

严密观察患者的生命体征
!

术后给予一级护理$持续

心电监护$密切监视血压)脉搏)呼吸)意识状态$每小时测量
)

次平稳后$每
+C

测量
)

次$保持呼吸道通畅$给予持续低流量

氧气吸入$严格卧床休息,

$9'9/

!

膀胱的护理
!

保持膀胱冲洗持续通畅$严密观察引流

液的颜色及量的变化$冲洗速度可根据尿色而定$色深则快$色

浅则慢,冲洗液的温度要适中$过高易加快局部血液循环$使

切口渗血量增加$加重出血$过低易引起膀胱痉挛,因此$从减

少膀胱痉挛和术后出血的角度来看$

.(Z

膀胱冲洗液应是最

佳选择*

)

+

,若患者自觉腹胀)憋尿感$引流袋口无液体滴出或

滴速较冲洗瓶滴速慢$可挤压引流管$促使血块排出$或用
0(

注射器抽取生理盐水加压膀胱冲洗$将引流管周围的血块冲碎

反复冲洗$吸出残留血块$以保持冲洗通畅,

$9'9'

!

尿管的护理
!

患者在翻转身体时很容易造成导尿管滑

-

.0;)

-

检验医学与临床
+()+

年
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