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口黏膜呈暗紫色或暗红色#应高度怀疑肠管存在缺血缺氧#若

黏膜部分完全变黑#表明肠管已缺血坏死$若部分坏死可等待

坏死组织脱落#完全坏死则应尽快手术重建造口%

#

&

'!

!

"造口

排气的观察'结肠造口一般在术后
$"

!

#!%

开始有便样液体

流出或排气#造口袋鼓胀提示造口排气#排出物呈黄色或黄褐

色液体(糊状(半成形或成型'!

&

"造口水肿及周围皮肤的护

理'排泄物对皮肤的刺激是造成造口周围皮肤损伤的主要原

因#因此必须正确护理造口周围皮肤#以减轻排泄物的刺激#提

高患者的生活质量'护理方法如下#

"

手术初期易发生造口水

肿#水肿的主要原因有低蛋白血症和肠管狭窄'处理方法)补

充血清蛋白$缓解肠管狭窄$注意保护造口黏膜#防止摩擦出血

等不适$选用直径较大的造口底盘'

#

术后认真观察造口的血

液运行#主动询问患者是否感觉造口周围皮肤疼痛等不适'

$

换袋时动作要轻柔娴熟#取下污染的造口袋后#用温开水和软

纸巾清洗$待皮肤干后涂抹皮肤保护膜#以防止排泄物刺激造

口周围皮肤'

%

造口皮肤的常见并发症有粪水样皮炎和撕脱

性皮炎'处理方法)先用温开水清洗皮肤#皮肤破溃者喷洒造

口护肤粉$再均匀涂抹
&

层皮肤保护膜$最后粘贴造口袋'!

$

"

更换造口袋的方法'

"

操作前洗手#备齐用物#如温水(剪刀(

造口袋等#最好在排空大便后更换'

#

造口袋从上至下慢慢剥

离#为防止牵扯过大#须用另只手按住皮肤'

$

用软纸巾擦拭

造口#清除粪便#用温开水将周围皮肤及造口清洗干净#并观察

周围皮肤情况'

%

根据造口大小和形状剪裁好造口袋底板#一

般剪裁底板要大于造口底圈
!

!

&''

#然后撕去底板粘纸后

贴在皮肤上#并夹闭造口袋'

&

检查造口袋粘贴是否牢固'

!("

!

出院指导
!

!

)

"休息
&

个月#禁盆浴(禁性生活
!

个月'

造口患者衣服要宽松#避免压迫造口$家中备齐造口护理用品#

沐浴时可贴袋或不贴袋淋浴#睡眠时避免压迫造口#避免经常

举重物及剧烈运动'注意造口周围皮肤#有疑问及时咨询医生

和造口治疗师'!

!

"

&

个月后返院行横结肠造瘘还纳术及左输

尿管双
*

管取出术'尿液反流性腰痛(血尿和膀胱刺激征是留

置双
*

管最常见的并发症%

"
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"出院应前详细告知患者输尿

管支架放置的必要性#以及放置的时间#以取得患者的配合$并

告知患者支架放置期间可能出现的不适症状#如腰部胀痛(血

尿(尿频(尿急(尿痛等#待支架出去后#上述症状可消失'告知

患者避免剧烈活动!如跑(跳运动等"#防止引起血尿或双
*

管

滑脱'

综上所述#预防性肠造瘘术的护理在于术前要充分与患者

及家属沟通并取得其理解及配合#做好肠道准备#术后密切观

察(加强护理(积极预防感染及营养支持治疗#才能减少手术并

发症#保证手术的成功'结肠造口的护理对于妇科的护士来说

是新技术#因此#护士要不断加强对护理新业务(新技术的学

习#要有强烈的责任心和扎实过硬的专业技能#才能全面准确

地护理结肠造瘘患者'
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接影响到
IJ66

置管并发症的发生率%

G

&

'通过微信通知导管

维护时间#就避免了患者忘记每周
)

次的导管维护#降低了导

管感染(堵管的概率'提高患者维护依从性#可确保治疗计划

的顺利实施#提高治疗效果#减少医疗费用#提高患者的生活

质量'

通过微信健康宣教还可减少血栓性静脉炎的发生'本研

究结果显示#在出院
)

个月对照组患者血栓性静脉炎发生率为

H(-K

#而微信组为
!($K

#微信组患者血栓性静脉炎发生率明

显低于对照组#差异有统计学意义!

!

"

+(+-

"'对照组置管

后#患者由于生活不习惯#知识缺乏#导致置管肢体活动减少#

易形成血栓#产生血栓性静脉炎%

)+

&

'而通过微信平台进行健

康宣教#视频指导如何进行肢体活动#减少了血栓性静脉炎的

发生'

综上所述#运用微信进行健康宣教#提高了
IJ66

带管患

者的维护依从性#值得临床推广'
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