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肾结石术后的护理措施
▲乐山市沙湾区人民医院   魏凤

近年来，食管癌发病率逐年上升。食管

癌会对患者带来巨大疼痛，常使患者感到疼

痛难忍。对此，护理人员要采取有效护理措

施，对食管癌患者的疼痛进行有效缓解和消

除，最大化避免疼痛导致的不良反应。

心理护理

食管癌患者极易丧失治疗信息，当其

疼痛难忍时，极易产生精神障碍和心理抑

郁，会引发悲观、焦虑等各类不良情绪，

会导致食管癌患者疼痛增加，甚至导致其

产生轻生念头。对此，护理人员要对食管

癌患者实施体贴入微的心理护理。

护理人员要注重陪伴食管癌患者，倾

听患者诉说内心的悲观、焦虑等情绪，并

对之表示同情理解，加以疏导；护理人员

要注重消除食管癌患者的孤寂感，并加强

对食管癌患者的心理安慰，为患者提供希

望，增强患者治疗食管癌的信心。

护理人员要帮助食管癌患者对疼痛具

有的反复性特点进行分析，并对疼痛涉及

的心理学问题进行解释，尽量寻找积极乐

观的话题，与食管癌患者谈心，帮助食管

癌患者有效转移对疼痛的注意力。

在对食管癌患者开展心理护理的实践

过程中，要秉持认真负责的工作态度，保

持沉稳冷静的工作作风，从心理层面和精

神层面上为食管癌患者提供强有力的支持；

护理人员要对食管癌患者作出积极的心理

暗示，帮助食管癌患者有效解除精神负担

和心理压力，促进对疼痛症状的有效减轻。

要加强对食管癌患者的宣传教育，通

过书面材料，引导患者正确认识食管癌，并

了解食管癌治疗涉及的相关知识。矫正患者

对食管癌的错误认识，鼓励患者对各项治疗

的积极配合。另外，护理人员要引导患者家

属与患者多交流多谈心，稳定患者的心理情

绪，避免情绪波动导致患者疼痛加剧。

一般护理

护理人员要加强对患者所在病区的卫

生工作，对患者的床单进行及时更换，保

持病房良好的通风效果，将病房内存在的

异味有效消除，为患者营造舒适清洁的病

房环境。食管癌晚期患者出现全身衰竭的

症状，各脏器功能在不同程度上出现减退。

多数食管癌晚期患者无法自理，对此，护

理人员要强化基础护理，并注意对患者实

施良好的皮肤护理、口腔护理、泌尿道护

理以及呼吸道护理，有效预防各类并发症，

增强患者对疼痛的耐受性。

饮食护理

要加强对食管癌患者的饮食护理，避

免患者食用辛辣刺激性食物和坚硬生冷食

物以过热、过冷食物。要注重膳食合理搭配，

确保食物营养均衡。要鼓励患者多食用谷

类、豆类食物，以及新鲜蔬菜和水果。避免

对各类熏制和腌制食品进行食用。要指导患

者多食用大蒜、芹菜、黄豆、胡萝卜、番茄、

姜以及卷心菜等具有抗癌作用的食物。

放射性食管炎的护理

放射性食管炎按照其程度可分为轻度、

中度以及重度食管炎。轻度放射性食管炎患者，

其食管粘膜存在水肿症状，会导致其下咽困难，

只能进流食或半流食；中度放射性食管炎患

者，通常会出现胸骨后疼痛以及咽下痛，只

能进流食或半流食；重度放射性食管炎患者，

会出现剧烈的胸骨后疼痛以及咽下痛，只能

进流食，在吞咽过程中，患者会感到剧烈疼痛。

对于轻度放射性食管炎患者，可采用消炎痛

栓肛塞。对于中度和重度放射性食管炎患者，

可采用美斯康定、曲马多等药物进行治疗，

为消除患者存在的剧烈疼痛，可对患者肌肉

注射吗啡，还能在短期内予以少量激素处理，

据此对患者疼痛进行有效缓解。

总之，护理人员要通过心理护理、一

般护理、饮食护理以及放射性食管炎护理

等措施有效缓解并消除食管癌患者的疼痛，

稳定患者情绪，避免患者产生较大的情绪

波动，有效实现对患者良好治疗。

肺气肿主要是由于肺组织终末支气管

远端部分出现严重膨胀现象，或是出现过

度充气的现象，导致患者肺组织弹力逐渐

减退，容积随之增大，如果治疗不及时或

者治疗方法不恰当，就会加重患者的病情。

药物治疗

支气管扩张类药物  控制该疾病临床

症状主要的治疗措施就是松弛患者支气管

平滑肌、扩张支气管、缓解气流受限。在短

时间内按照用药标准能够有效缓解患者的

临床症状，长时期使用支气管扩张类药物能

够有效预防疾病发展，缓解患者的临床症

状，同时还可以适当增加患者运动的耐力。

与口服药物的临床效果相比，吸入剂

临床效果效果较为显著，不良反应小，所

以临床治疗一般都是采用吸入方式进行治

疗。主要的支气管舒张剂有 β2 受体激动

剂，例如：沙丁胺醇和特布他林、抗胆碱药、

茶碱类，根据药物的作用机制以及患者的

治疗效果进行合理化的选择。短效支气管

舒张剂价格相对便宜，但临床效果较差。

不同作用机制与作用时间的药物进行有效

的联合能够有效增强患者支气管舒张作用，

降低不良反应发生。

糖皮质激素类药物  长时期按照规律采

用吸入糖皮质激素联合β2受体激动剂治疗，

其临床效果要明显优于单一药物治疗，目前

在临床上通常是采用布地奈德福莫特罗、氟

替卡松或沙美特罗两种联合制剂进行治疗。

祛痰药  祛痰药物能够确保气道引流

通常，改善通气症状，但是仅有少数患者获

效，整体的临床效果并不显著，临床上常用

的药物包括盐酸氨溴索、乙酰半胱氨酸。

抗生素  无铜绿假单胞菌危险因素患

者需要采用抗菌药物进行治疗，临床药物包

括青霉素、阿莫西林、大环内酯类等。有铜

绿假单胞菌危险因素患者，需根据患者的具

体情况来选择合适用药方案，口服药物治疗

或者是静脉用药治疗，临床用药有环丙沙星。

手术治疗

巨大肺大疱切除术  该手术适用在极

少数部分肺气肿发生病变，例如：严重肺

大泡，肺功能较差，面对该类疾病患者需

要采用手术切除方式进行治疗。

肺减容术  肺减容手术其主要的目的

就是将功能异常的病变区域全部切除，能够

有效减少残留体的出现，改善患者呼吸状态。

肺移植术  肺损伤严重者，如果采用

其他方法治疗，效果仍不显著，就需采用肺

移植手术，大部分患者可能会出现移植肺的

闭塞性细支气管炎，加重患者的病情，导致

患者呼吸困难，通畅需要再次进行肺移植。

营养治疗

营养治疗是治疗疾病过程中不可缺少的，

总体的原则就是需要合理控制患者的饮食量，

食物的能量，均衡地给患者分配各种营养物质。

评价患者营养状况  全面检测患者的

实施体重。分析患者实际体重和理想体重

的比值，判断患者肌肉松弛物理的程度。

增强患者食欲  指导患者养成一个良

好的生活习惯和饮食习惯，为患者提供一个

舒适的用餐环境，饮食要做到色、香、味、

形俱全，饮食方案要根据患者的饮食喜好进

行制定，确保患者病情恢复，告知患者咳痰

和用餐的前后都需要漱口，保持口腔清洁。

其他治疗

腹式呼吸法  患者采取半卧位、立位或

者坐位，将患者两膝半屈，身心全部放松，

两只手分别放在患者的胸部和上腹部，指导

用鼻子慢慢的吸气，使膈肌尽可能的下降，

致使腹肌保持松弛状态，将腹部的手慢慢

向上抬起，再放回到原来的位置；呼气时，

腹肌收缩，能够增加患者的呼气潮气量。

缩唇呼吸法  呼气时腹部凹陷，胸部倾

斜，嘴唇微微缩小，将体内气体慢慢呼出，延

长呼气时间，能够有效改善患者的肺泡通气量，

每天锻炼2次，每次时间控制在10~20分钟。

肺气肿的常见治疗方法
▲中江县合兴卫生院  刘科

食管癌患者的疼痛护理方法
▲盐亭县肿瘤医院  王智慧

临床中肾结石属于一种较常见的泌尿系

统疾病。其并发症包括肾周围炎、肾积水等。

患者如果没有进行及时的护理与治疗，所造成

的危害非常大，会严重威胁患者的身体健康及

生命安全。当前治疗肾结石的主要方式就是进

行手术，肾结石患者在术后，应该如何按照自

身的具体情况进行有效护理，进而减轻患者身

体上的疼痛，缓解患者的症状及心理压力？

肾结石术后 24 小时护理

肾结石患者在术后 24 小时后，应在床

上平躺 6 小时，在这个过程中，对于全身麻

醉的患者可运用黄瓜片，来降低患者由于口

干及插管所造成的咽部不舒服等问题。其次

处理患者术后的尿管问题，可按照手术的具

体情况，决定要不要进行夹闭肾造瘘管。具

体来讲，由瘘管引流的尿液呈现红色，应该

告知患者不要太紧张，对引流的管路造成压

迫。最后在该病患者术后 6 小时，可以在护

理人员的指导下，进行适当的踝部运动，以

防止并发症的发生，在术后 6 小时之后，不

仅要活动踝及膝关节，还要进行适当的其他

活动，包括床上活动、半坐以及向健侧翻身。

肾结石术后 2~6 天的护理

该病患者在术后的 2~6 天护理中，首

先要注意合理的饮食问题，先进半流质饮

食，之后逐渐适量的吃些馒头或者面条等，

多食新鲜的蔬菜和应季水果，多饮水，保证

每天饮水在三千毫升之上，防止便秘问题

的出现。其次要保证适量的运动，在患者

术后 24 小时，医生没对其进行其他特殊治

疗，患者就可以下床适当的运动，下床过

程中，家属或者护理人员必须要协助患者。

对于年老患者或情况严重者，建议下地活

动的时间适当延迟进行。接着肾瘘管尿液

的颜色变得越来越浅，在翻身过程中，万

不可对管路造成压迫，多饮水，尽量不要

活动腰部，在拔管之后，取正确体位，保

证引流口在最高水平，降低尿液渗漏现象，

增进伤口的愈合。最后留置导尿管，对患

者尿液的颜色进行仔细观察，对导管进行

每日冲洗，预防感染，将导管正确妥善固定，

不可造成返流或者尿管打折。

肾结石术后长期护理

加强体育运动锻炼  该病患者不仅要在

白天多喝水，保证每日饮水量在三千毫升左

右，在晚上入睡前也要饮水五百毫升左右。

此外还要保证适量的体育运动，进而有效的

排出结石。但是要保证饮水的适量性，适量

饮水可对患者泌尿系统的结石进行冲洗，但

是如果饮水太多，一旦出现胸闷、心慌等现象，

可以是因为饮水太多，对心脏造成负担。如

果出现上述情况，应该马上将患者送到医院

进行治疗。此外，含气类的饮料要尽量少喝，

例如雪碧、芬达或可乐等，其可导致结石的

复发率增加。

做好患者心理护理  在对患者行手术治

疗后，必须要做好对患者的心理护理，进而

消除患者的消极情绪和恐惧心理，在患者手

术之后，必须要严密观察患者有没有尿渗漏、

出血或者损坏伤害周围其他脏器的并发症。

规划饮食  防止结石复发  对于含钙量

较高的结石患者，尽量不吃含钙量大的食物

和饮品，例如奶制品或者牛奶等；对于草酸

盐结石患者，应尽量不喝浓茶、不食豆制品

及菠菜等；对于尿酸盐结石患者，应尽量少

吃嘌呤所含量大的食物，例如动物内脏及豆

类。此外，可以适量的吃些含有维生素 A 的

食物，可对患者尿道内膜的健康进行维持，

同时能够有效预防结石复发的发生率，此类

食物主要有胡萝卜、椰菜等。但是切记，这

些食物必须要保证适量食用，过多食用可能

对身体造成不良影响。

严密观察排出结石情况  患者出现绞痛

的部位如果向下移动，则证明结石也向下移

动，如果没有疼痛感，可能是因为结石已经

进入了膀胱，这个过程中，患者必须马上将

尿排出，进而排出结石。


