
现代护理医学杂志                                                                          2025 年第 4 卷第 3 期
Journal of Modern Nursing Medicine                                                            https://jmnm.oajrc.org 

- 1 - 

快速康复外科护理模式联合支持性心理干预在腹腔镜 

肾上腺肿瘤切除术患者中的应用 

喻亚红，陶 珊* 

华中科技大学同济医学院附属协和医院  湖北武汉 

【摘要】目的 分析快速康复外科护理模式联合支持性心理干预，对腹腔镜肾上腺肿瘤切除术患者的影响。

方法 选择 2024 年 1 月份至 2024 年 12 月份在我院就医的 80 例患者进行研究，随机分成对照组和实验组，每组

40 例患者，对照组快速康复外科护理，实验组快速康复外科护理联合支持性心理干预，对比两组患者的心理状

态；肾功能水平。结果 两组患者提供不同的干预措施后，实验组患者的心理状态优于对照组，p<0.05，评估患者

的肾功能指标，实验组优于对照组，p<0.05。结论 对行腹腔镜肾上腺肿瘤切除术的患者提供快速康复外科护理模

式联合支持性心理干预，可以改善患者的心理状态，改善患者的肾功能指标，促进患者的恢复。 
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Application of rapid rehabilitation surgical nursing mode combined with supportive psychological intervention 

in patients undergoing laparoscopic adrenal tumor resection 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of rapid rehabilitation surgical nursing mode combined with supportive 
psychological intervention on patients undergoing laparoscopic adrenal tumor resection. Methods A total of 80 patients 
treated in our hospital from January 2024 to December 2024 were selected for this study, and randomly divided into control 
group and experimental group, with 40 patients in each group. The control group received rapid rehabilitation surgical 
nursing, and the experimental group received rapid rehabilitation surgical nursing combined with supportive psychological 
intervention. The psychological state of the two groups was compared. Renal function level. Results After the two groups 
of patients were provided with different intervention measures, the psychological state of the experimental group was better 
than that of the control group, p<0.05. The renal function index of the experimental group was better than that of the control 
group, p<0.05. Conclusion Providing rapid rehabilitation surgical nursing mode combined with supportive psychological 
intervention for patients undergoing laparoscopic adrenal tumor resection can improve the psychological state of patients, 
improve the renal function index of patients and promote the recovery of patients. 
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肾上腺肿瘤作为一种常见疾病，该病的发病机制

并不明确，该病的发病源于肾上腺，患者会出现血压升

高，易出现疲劳或者视力模糊，患者的水电解质水平处

于失调的状态，对患者的日常生活以及工作造成了较

大的影响。当前针对于该病以手术治疗为主，腹腔镜下

肾上腺肿瘤切除可以有效的切除患者的病灶部位，在

手术期间对患者造成的损伤更小，术后出现并发症的

机率更低，有效的缩短患者住院时间，但手术会对患者

的机体造成损伤，引发患者出现不同程度的心理或者

生理应激，不利于患者术后恢复[1]。为患者提供常规护
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理方案，只是关注了患者的饮食、生活、病情，无法满

足患者的更多需求，收到的效果欠佳。快速康复外科护

理模式，以循证护理为依据，通过已经验证过的方式减

轻患者的不适，改善患者压力的同时，降低患者术中或

者术后出现并发症，有效的提升患者的生活质量。支持

性的心理干预，以心理学理论为依据的护理模式，依据

患者的心理状态，给予有效的心理指导，改善患者的行

为，降低并发症的产生，促进患者的恢复。本文就快速

康复外科护理模式联合支持性心理干预对行腹腔镜肾

上腺肿瘤切除患者的效果进行讨论，现报道如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究的时间段为 2024 年 1 月份至 2024 年 12

月份，纳入患者的数量为 80 例，随机分成对照组和实

验组，每组 40 例患者，对照组患者的年龄范围 34-70
岁，平均年龄 51.52±2.41 岁，男性 22 例，女性 18 例，

肿瘤直径 3.41±0.36cm；实验组患者年龄范围 35-71 岁，

平均年龄 52.36±2.33 岁，男性 20 例，女性 20 例，肿

瘤直径 3.45±0.33cm，分析所有患者的基础资料，无明

显差异，p>0.05。 
纳入标准：符合肾上腺肿瘤的诊断标准；具有手术

指征；无手术禁忌；写作能力正常； 
排除标准：存在其他肿瘤疾病；自身免疫性疾病；

依从差，无法配合的患者；中途退出的患者； 
1.2 方法 
对照组为快速康复外科护理，具体包括：1、认知

干预，患者入院后，评估患者的心理状态，明确患者的

文化水平，协肋患者完成机体检查，以保证手术的顺利

进行，为患者提供针对性的咨询，积极的安慰患者，减

轻患者的不良情绪。2、健康宣教，为患者提供疾病相

关知识的健康宣教，明确疾病的相关知识，手术期间的

注意事项，提升患者的认知度，提升患者的手术依从性
[2]。3、术前管理，手术前 12 小时禁食水，确保患者肠

道处于清洁的状态，以提升手术的效果。术前协助患者

进行深呼吸，有效的咳嗽，降低术后出现并发症的风险。

4、术中监测患者的生命体征，调节手术室内的温度以

及湿度，为患者提供有效的安抚，缓解患者的内心压力，

加热患者需要输液的液体，降低术中低体温的产生[3]。

5、术后监测患者的生命体征，确保患者的引流管处于

通畅的状态，避免发生打折、弯曲，协助患者翻身，避

免某一部位长时间受压，增加压疮的产生。协助患者按

摩下肢，促进血液循环，避免患者出现压疮。按摩患者

的背部，减轻疼痛、肿瘤，鼓励患者术后进行早期活动，

有效的促进患者血液循环，降低并发症的产生，依据患

者的恢复情况，开展康复训练[4]。 
实验组在对照组基础上提供支持性心理干预，具

体包括：1、选择具有经验丰富的心理咨询师为患者提

供病情评估，为患者提供相应的心理护理，并进行培训，

以提升其心理干预能力。2、护理人员掌握患者的心理

状态，给予有效的护理指导，明确患者出现负性情绪的

原因，可以通过认知干预或者图像对话疗法来减轻患

者的压力，促进患者放松，缓解患者的焦虑以及抑郁[5]。

3、为患者以及家属提供健康宣教，使得患者有效的调

节自身的心理状态，通过放松训练，感受肌肉紧张以及

放松的差异性，告知疾病的相关知识，手术的内容，可

能存在的并发症，使得患者拥有足够的心理状态，缓解

患者的恐惧[6]。4、建立同伴支持，通过患者之间进行

鼓励、帮助，实现同伴效应，做好患者家属的思想工作，

使得患者建立积极且乐观的态度，减轻患者的负性情

绪[7]。 
1.3 观察指标 
1.3.1 分析两组患者的心理状态（依据自评抑郁焦

虑量表，对患者的 SAS、SDS 评分进行评估，评分越

高，患者的抑郁焦虑情况越为严重）。 
1.3.2 对比两组患者的肾功能指标。 
1.4 统计学方法 
参与本次研究当中，文中所生成的数据均使用

SPSS21.0 数据包处理，计数用(n%)代表率行 χ2 检验，

P<0.05 显现检验结果有意义。 
2 结果 
2.1 干预前，对照组患者 SAS评分 49.52±3.52分；

SDS 评分为 48.52±2.66 分； 
干预后，对照组患者 SAS 评分为 40.21±2.44 分；

SDS 评分为 39.78±3.64 分； 
干预前，实验组患者的 SAS 评分为 49.63±4.78 分；

SDS 评分为 49.55±3.17 分；干预后，实验组患者患者

SAS 评分为 33.41±2.06 分；SDS 评分为 30.44±2.75
分；干预后，实验组患者的 SAS、SDS 评分优于对照

组，p<0.05。 
2.2 干预前，对照组 患 者血肌酐 142.52 ±

10.26umol/L；白蛋白 13.54±1.23g/L；24h 尿蛋白定量

5.43±1.25g； 
干预后，对照组组患者血肌酐 59.41±7.52umol/L；

白蛋白 28.46±1.25g/L；24h 尿蛋白定量 1.45±0.31g； 
干预前，实验组患者血肌酐 142.71±12.04umol/L；

白蛋白 13.47±1.18g/L；24h 尿蛋白定量 5.36±1.41g； 
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干预后，实验组患者血肌酐 51.36±6.34umol/L；
白蛋白 33.49±5.24g/L；24h 尿蛋白定量 1.21±0.23g；
干预后，实验组患者的肾功能水平优于对照组，p<0.05。 

3 讨论 
对于腺肿肿瘤切除患者在术后需要有效的护理，

以促进患者的恢复。为患者提供快速康复外科护理，做

好患者围术期的护理干预，有利于患者术后在短时间

内恢复到健康的状态，改善患者的肾功能指标。但手术

作为一种有创操作，手术期间会对患者的身体造成创

伤，影响患者术后身体恢复，这也当前面临的[8]。传统

的外科护理，患者的基础需求可以得到满足，但无法更

好的促进患者的康复。 
快速康复外科护理模式具有较强的针对性，肾上

腺肿瘤患者的免疫力呈现下降的趋势，而且不良的情

绪会对患者的身体造成损伤，增加患者的机体应激，对

手术效果以及术后恢复造成影响。而且患者对疾病的

相关知识掌握度较低，易引发强烈的心理应激，导致患

者出现了明显的焦虑和抑郁，对患者的治疗效果造成

了较大的影响[9-10]。 
本文通过对两组患者提供不同的干预措施后，快

速康复外科护理联合支持性心理干预，改善了患者的

心理状态，使得患者的抑郁焦虑情绪明显得到改善，

p<0.05，分析原因，支持性的心理干预，充分对患者的

心理状态进行评估，减轻了心理障碍对患者的影响，而

快速康复外科护理模式作为一种基于证据的围术期护

理，减少手术对患者心理以及生理上造成的伤害，改善

了患者的负性情绪。 
对比患者的肾功能指标，实验组患者的肾功能指

标优于对照组，p<0.05，分析原因，该种护理充分的以

患者为中心，结合患者的病情，制定了针对性的干预措

施，提升患者对疾病的认知，治疗的依从性得到提升，

促进了患者的心理功能有效的恢复，提升了患者术后

的康复速度，但本次研究仍存在一定的不足之处，两组

观察时间短，样本量相对较少，未来应进一步扩大样本

量，实现多中心随机对照，以验证结果的准确性。 
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