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手术室护理干预对行腹腔镜结直肠癌根治术患者的价值探讨 

蒋雅璐 

广西壮族自治区南溪山医院  广西桂林 

【摘要】目的 讨论研究在行腹腔镜结直肠癌根治术患者护理工作中采取手术室护理干预措施的价值作

用。方法 将 2020 年 12 月到 2021 年 12 月期间院内的 68 例行腹腔镜结直肠癌根治术患者纳入研究范围，

利用随机分配法划分为两组——对照组（患者接受常规基础护理工作）、观察组（患者接受常规基础护理+
手术室护理干预工作），对比两组患者相关并发症发生情况，对比两组患者对护理工作满意情况、肠道恢

复时长、初次下床时长、整体住院治疗时长。结果 观察组整体相关并发症发生情况、对护理工作满意情况、

肠道恢复时长、初次下床时长、整体住院治疗时长等相关数据信息都明显比对照组更具优势，P<0.05，有统

计学差异。结论 在行腹腔镜结直肠癌根治术患者护理工作中采取手术室护理干预措施，可以有效降低并发

症发生几率，将患者对护理工作满意水平提升到新高度。 
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【Abstract】 Objective To discuss and study the value and role of operating room nursing intervention in the 
nursing of patients undergoing laparoscopic radical resection of colorectal cancer. Methods 68 patients who 
underwent laparoscopic radical resection of colorectal cancer in the hospital from December 2020 to December 
2021 were included in the study. They were randomly divided into two groups: the control group (patients received 
routine basic nursing work) and the observation group (patients received routine basic nursing + operating room 
nursing intervention work). The incidence of related complications of the two groups and the satisfaction of the two 
groups with nursing work were compared Intestinal recovery time, first time out of bed time, overall hospitalization 
time. Results the observation group had more advantages than the control group in the occurrence of overall related 
complications, satisfaction with nursing work, length of intestinal recovery, length of first getting out of bed and 
overall length of hospitalization, P < 0.05. Conclusion Taking operating room nursing intervention measures in the 
nursing of patients undergoing laparoscopic radical resection of colorectal cancer can effectively reduce the 
incidence of complications and improve the patients' satisfaction with nursing work to a new level. 
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结直肠癌在临床恶性肿瘤疾病中有着较高发生

率与致死率，患者需要及时接受相关手术治疗才能

有效控制病情发展，进而降低死亡风险。从临床发

展来看，需要做好并强化行腹腔镜结直肠癌根治术

患者的护理工作，从而提升手术成功率，改善预后，

帮助患者尽早出院[1]。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
将 2020 年 12 月到 2021 年 12 月期间院内的 68

例行腹腔镜结直肠癌根治术患者纳入研究范围，利

用随机分配法划分为两组——对照组（35 例，男性

19 例，女性 16 例，年龄范围在 46-78 岁之间，平均
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年龄为 55.82±4.15 岁）、观察组（33 例，男性 18
例，女性 15 例，年龄范围在 45-78 岁之间，平均年

龄为 55.79±4.21 岁）。纳入标准：所有达到腹腔镜

结直肠癌根治术诊断标准；所有患者都没有认知障

碍与意识障碍；所有患者及家属都清楚本次实验活

动，并签署了相关知情同意文件。所有患者基本资

料之间的差异不存在统计学方面的意义（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组患者接受常规基础护理工作：按照相关

标准在手术开始前做好各项准备工作，包括手术用

具检查与消毒工作，同时做好饮食指导工作，让患

者多注意休息，严格按照医生嘱咐给予患者适量药

物，此外，还需要做好肠道清洁护理工作、皮肤清

洁护理工作。观察组患者接受常规基础护理+手术室

护理干预工作： 
（1）术前阶段 
在手术之前，护理人员需要与患者及家属构建

良好护患关系，让患者及家属尽快对医院治疗环境、

相关治疗流程与治疗重要性、护理内容与流程以及

相关注意事项等都有一定了解，尽量缓解患者紧张

感，让患者可以主动配合医务人员完成相关检查工

作、治疗工作与护理工作；同时，在与患者交流过

程中应当注意观察患者言行举止，并对患者病情发

展、心理状态等进行准确评估，并采取对应措施，

有效帮助患者调整心理状态，为手术治疗做好充足

准备。 
（2）术中阶段 
在手术开始前需要严格按照相关标准流程准

备、检查、清洁消毒相关手术器械与用具、相关急

救物品等，保证相关设备装置处于正常运行状态；

护理人员需要有效配合手术医师完成相关操作，包

括准确与快速传递相关医疗器械、气管插管辅助等；

严密观察患者各项生命体征变化情况，及时发现并

有效处理出现的异常事故，为手术顺利完成提供一

定保障；可以运用电热毯、被盖、调节室内温度、

预先加热相关血液与药液、气腹装置加热、温热水

擦拭等方式做好保暖工作，避免患者体温过低影响

手术操作。 
（3）术后阶段 
术后需要按照医生嘱咐合理给予患者抗生素等

相关药物；注意观察患者伤口，做好各项生命体征

监测工作，合理预估相关并发症发生风险，并采取

相关措施，降低并发症发生风险；加强与患者、家

属的沟通与交流，让患者及家属了解轻微疼痛、咳

嗽、腹胀等情况属于常见情况，并告知相应的处理

方法；当患者苏醒后需要及时对患者心理与生理情

况进行评估，为患者制定相应的术后康复计划、饮

食方案，促进患者术后早日恢复。 
1.3 判断标准 
对比两组患者相关并发症发生情况（腹腔内出

血、输尿管受损、肠梗阻），对比两组患者对护理

工作满意情况（医院自制满意情况调查量表，总分

100 分，60 分以下：不满意；60-85 分：满意；86
分及以上：十分满意），对比两组患者肠道恢复时

长、初次下床时长、整体住院治疗时长。 
1.4 统计学方法 
利用 SPSS22.0 系统处理相关数据信息，计数资

料用（n,%）表示，采用 X2 进行检验，计量资料用

（x±s）表示，采用 t 进行检验，如果 P 值不足 0.
05，就表示两组数据之间的差异存在统计学方面的

意义。 
2 结果 
2.1 对比两组患者相关并发症发生情况 
观察组总并发症发生几率为 6.06%（2/33）；对

照组总并发症发生几率为 22.85%（8/35）。 
经过统计学处理得出结果：（X2=11.398,P=0.00

1），观察组整体腹腔内出血、输尿管受损、肠梗阻

等总并发症发生风险数据信息明显比对照组更具优

势，P<0.05，有统计学差异。 
2.2 对比两组患者肠道恢复时长、初次下床时

长、整体住院治疗时长、患者对护理工作满意情况 
观察组肠道恢复时长为（20.36±3.77）（h）、

初次下床时长为（19.16±2.79）（h）、整体住院治

疗时长（8.99±1.56）（d）、患者对护理工作满意

程度评分（92.13±9.63）（分）； 
对照组肠道恢复时长为（33.06±5.12）（h）、

初次下床时长为（26.13±3.41）（h）、整体住院治

疗时长（15.10±2.11）（d）、患者对护理工作满意

程度评分（71.02±8.77）（分）。 
经过统计学处理得出结果：（t=11.589,P=0.001；

t=9.654,P=0.001；t=13.511,P=0.001；t=9.459,P=0.00
1），观察组整体肠道恢复时长、初次下床时长、整
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体住院治疗时长、对护理工作满意程度等数据信息

明显优于对照组（P<0.05）。 
3 讨论 
目前针对结直肠癌最有效的治疗方式就是腹腔

镜结直肠癌根治术，通过该种方式可以有效帮助患

者清除病灶，避免肿瘤转移、提升血管解剖与淋巴

结清扫准确性，减少术中出血量，从而为患者康复

治疗提供一定保障[2]。但是在实际治疗中还应当强

化相关护理工作，在最大程度上保证护理质量与效

率，才能增强整体治疗效果[3-7]。 
随着现代临床护理研究的不断发展，手术室护

理干预模式被逐渐运用到多种疾病护理工作中，为

患者的康复治疗提供了一定保障[8-10]。有相关研究发

现，将手术室护理干预措施运用到行腹腔镜结直肠

癌根治术患者护理工作中，可以增强整体护理效果，

缩短患者手术持续时长、患者肠道恢复时长以及住

院时间，同时还能将相关并发症发生风险控制在合

理范围，有效减轻了患者心理压力与生理痛苦[11-16]。

结合文中研究结果，观察组整体相关并发症发生情

况、对护理工作满意情况、肠道恢复时长、初次下

床时长、整体住院治疗时长等相关数据信息都明显

比对照组更具优势，P<0.05，有统计学差异。 
因此，对行腹腔镜结直肠癌根治术患者开展手

术室护理干预工作，可以将整体护理水平提升到新

高度，具有较好推广运用价值。 
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