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前言

　　随着深化医药卫生体制改革的推行和实施，护理专业在医疗卫生工作申的功能、作用及服务模式
也在进行着深刻的变革。
2010年，卫生部相继下发了一系列关于加强临床护理、加强基础护理、创建优质护理服务示范工程的
文件，明确了护理工作应在新医改形势下，抓住机遇，深化护理专业內涵，谋求护理专业发展，提高
护理专业服务形象。
这是护理专业改革的立足点和切入点，也是护理专业持续稳定、健康发展的重要保证。
　　在医学快速发展的今天，外科医学也发展迅速，各种治疗手段不断创新，这为外科护理学的发展
提供了广阔的平台。
临床护理工作者在加强基础护理工作的同时，应不断提升专科护理能力，切实提高护理质量。
专科护理是基础护理的延续和升华，是专业內涵更深、更科学的基础护理.因此，出版一本能够反映现
代外科护理进展的书籍是广大外科护理工作者的迫切需求。
经过多年的实践，北京同仁医院逐渐形成了一支专业能力强的成熟的人才队伍，她们对临床护理专业
內涵的认知更为深刻。
为了满足临床护理工作的需求，北京同仁医院组织了多位长年从事外科临床工作的护理管理者、专科
护理骨干，在总结多年临床经验的基础上，结合国內外先进的理念、经验，科学地整理、规范了外科
疾病护理常规，编写了《围手术期患者护理常规》一书。
该书内容全面，紧密结合临床实际，不仅优化了护理服务流程，突出了医护配合的工作重点，更强调
了对患者的病情观察和心理支持，体现了“以患者为中心”的护理理念，使护理服务更科学化、专业
化、规范化和精细化，充分体现了护理学科的发展水平。
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内容概要

全书共分八篇，全面介绍了外科疾病的护理常规，包括普通外科、神经外科、胸外科、心血管外科、
泌尿外科、骨科等。
本书以临床护理路径为导引，以护理程序为框架，详细地阐述了外科护士在患者术前、术中、术后的
连续性护理内容，充分显示出护理人员“以患者为中心”的护理理念和护理行为，使护理工作更科学
化、专业化、规范化和精细化。
    本书编写形式新颖，内容全面，充分反映了当前外科护理的发展水平，可作为临床护理人员的工作
指南，也可作为护理专业学生的教材。
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章节摘录

　　（一）术前评估　　1．评估患者腹痛的部位、程度、性质和持续时间等。
　　2．评估患者是否合并全身中毒症状及水、电解质、酸碱平衡紊乱现象。
　　3．评估患者既往身体状况，有无胃、十二指肠溃疡及慢性阑尾炎急性发作史等。
　　4．评估患者精神紧张程度，有无焦虑、恐惧等心理现象。
　　（二）护理措施　　1．卧位 生命体征平稳给予半卧位，有利于腹腔内渗出液积聚盆腔，减轻中
毒症状，促进炎症局限化；休克患者采取平卧位或头、躯干、下肢均抬高20度，促进血液回流。
　　2．禁食、胃肠减压持续胃肠减压是腹膜炎治疗中重要的措施之一，减少肠内容物继续流人腹腔
，防止感染扩散。
　　3．补液 迅速建立静脉通路，遵医嘱补液，防止水、电解质及酸碱失衡。
　　4．应用抗生素根据细菌耐药敏感试验选用抗生素，控制感染。
继发性腹膜炎多为混合型感染，抗生素药敏结果未回报时，可选用广谱抗生素。
　　5．对症处理高热患者应给予物理降温；腹痛者，诊断不明或病情观察期间，暂不用止痛药，以
防掩盖病情。
　　6．病情观察 定时监测患者的生命体征；观察腹部症状和体征；动态观察血常规及血生化指标。
病情严重，经6-8小时非手术治疗无效者，可实施剖腹探查术，术中根据发病原因进行阑尾切除术、溃
疡病穿孔修补或肠坏死切除等手术。

Page 5



第一图书网, tushu007.com
<<围手术期患者护理常规>>

版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:http://www.tushu007.com

Page 6


