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基于快速康复外科理念的护理措施在甲状腺乳头状癌手术中的应用研究 
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徐州医科大学附属医院  江苏徐州 

【摘要】目的 探析基于快速康复外科理念的护理措施在甲状腺乳头状癌手术中的应用。方法 时间：2024 年

1 月至 2024 年 12 月，对象：院内接受甲状腺乳头状癌手术的患者共 102 例，分组：随机分为对照组与观察组。

对照组采用常规护理，观察组采用基于快速康复外科理念的护理，对比两组并发症发生率，生活质量。结果 观
察组优于对照组，P＜0.05。结论 基于快速康复外科理念的护理可显著改善患者并发症发生率，生活质量，值得

推广与应用。 
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Application of nursing measures based on the concept of rapid rehabilitation surgery in the operation of 

papillary thyroid cancer 
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【Abstract】Objective To explore the application of nursing measures based on the concept of rapid rehabilitation 
in papillary thyroid cancer. Methods time: January 2024 to December 2024, target: 102 patients undergoing hospital 
papillary thyroid cancer surgery, group: randomized into control group and observation group. The control group adopted 
routine care, and the observation group used care based on the concept of rapid rehabilitation surgery, comparing the 
complication rate and quality of life between the two groups. Results The observed group was better than the control group 
with P <0.05. Conclusion Nursing care based on the concept of rapid rehabilitation surgery can significantly improve the 
complication rate and the quality of life. 
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甲状腺乳头状癌的发生率较高，其具有生长速度

缓慢，恶性程度低以及预后良好的特点，但存在较大的

机率出现颈部淋巴结转移。通过予以患者手术治疗可

显著改善其病情状态。但是手术自身具有创伤性，可加

大术后并发症发生率，影响整体恢复效果，因而需配合

高效的护理措施[1-2]。基于快速康复外科的护理是以循

证医学证据为基础的围术期护理措施，针对护理流程

进行全面的优化，加速患者生理、心理及功能的恢复，

控制并发症发生率，改善其围术期应激状态，对于确保

患者整体恢复质量的提升具有积极的意义[3-4]。本文将

探析基于快速康复外科理念的护理措施在甲状腺乳头

状癌手术中的应用，如下所示。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

时间：2024 年 1 月至 2024 年 12 月，对象：院内

接受甲状腺乳头状癌手术的患者共 102 例，分组：随

机分为对照组与观察组。对照组患者共 51 例，男 23
例，女 28 例，年龄为：36-78 岁，平均年龄（53.97±
5.80）岁，观察组患者共 51 例，男 25 例，女 26 例，

年龄为：37-79 岁，平均年龄（54.12±6.03）岁，两组

一般资料对比，P＞0.05。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组方法 
强化病情监测，落实常规术前准备，予以用药指导，

饮食指导以及并发症预防等常规护理措施。 
1.2.2 观察组方法 
术前：①缩短术前禁食禁饮时间，遵循快外康复外

科理念，改变以往长时间禁食禁饮原则，术前 2h禁饮，
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术前 6h 禁食，手术前一天晚间予以患者 800ml 流质食

物，手术前 2-4h 予以 400ml 不含乙醇，富含糖类的饮

料，予以患者足够的术前营养支持。②开展术前心理护

理，合理的应用心理状态评估工具，明确其情绪状态，

予以针对性心理疏导，指导患者开展正念冥想以及呼

吸训练，以放松患者身心状态，为其列举恢复状态优良

的病例为患者构建优良的信心，确保其能够以最佳的

身心状态接受手术。③落实对于患者的健康教育，遵循

循证的原则，以甲状腺乳头状癌，甲状腺乳头状癌围术

期护理，甲状腺乳头状癌并发症预防等为关键词，检索

国内外文献平台，获取相关循证证据，以此为基础制定

出健康知识宣传手册，引导患者进行学习，使其对于手

术以及疾病相关知识具有一定的认知。再通过医护联

合的模式开展深入宣教，为其构建正确认知，确保其在

围术期的配合度与依从性。 
术中：①强化术中监测，将患者血压、血氧饱和度，

体温以及心率等指标作为重点监测内容，及时明确上

述指标的异常波动，发现异常及时告知相关医师，落实

针对性处理措施。②手术过程中应用保温毯等装置对

患者非必要暴露部位进行覆盖，针对所用的冲洗液以

及具备加温条件的静脉输注药液进行加热，使其维持

于接近患者体温水平的状态，严格控制输液量，避免液

体负荷过重。 
术后：①术后 2h 协助患者进行体位的转换，协助

其取半卧位，告知患者避免颈部进行过度的活动，术后

6h 在麻醉清醒之后，明确其各项生理指标的波动情况，

当其趋于稳定之后，予以其少量温水服用。术后 12h 当

患者不存在不适症状后，及时予以其半流质饮食，注意

控制食物温度，避免过热或过冷。术后 1d 逐步恢复为

普食。②细化引流管管理，术后针对负压硅胶引流管进

行有效的固定，确保其持续性通畅状态，定期观察并记

录引流状态，降低堵管等不良事件的发生率。告知患者

及其家属避免牵拉引流管，以避免出现血肿压迫器官

的情况。落实精细化护理的过程中，结合快速康复理念，

尽早拔除引流管，当患者术后连续 2d 中，24h 内引流

量＜40ml 时，且各项生理指标处于稳定状态，则可及

时拔除引流管。③并发症预防，强化对于患者的巡视频

率，密切监测其术后各项指标的波动，针对呼吸道落实

针对性护理，必要时予以吸氧干预，确保其呼吸道的持

续性通畅状态，如患者存在粘液粘稠或痰液过多等情

况，则及时落实雾化干预，促进其痰液的排出。监测患

者失声，声音嘶哑等情况，出现异常及时告知相关医师，

落实针对性处理措施。受到术后皮下血肿等因素的影

响，使得患者甲状旁腺损伤，喉返神经损伤以及淋巴漏

等并发症发生率提升，因而需及时监测其颈部是否出

现肿胀，积液，检查敷料下是否存在液体深处，明确切

口是否出现血肿，避免由于血肿压迫气管而诱发窒息，

及时告知医师，协助其落实切口引流干预。④开展早期

康复训练，尽早落实术后康复训练，包括上肢伸展训练

（双腿分开，与肩部同宽，十指交叉，双肘伸直，患侧

肢体做前后摆动训练，每 3 次为 1 组，每日 3-4 组），

颈部训练（遵循顺时针方向缓缓转动颈部，共 3 圈，

完整后再以逆时针方向进行转动，共 3 圈，每日 3-4
组），力量训练（手举沙包，过程中手臂保持水平状态，

每日 2-3 次，每次 10min），训练遵循循序渐进的原则，

以患者耐受程度为基础，避免受到不必要的损伤。 
1.3 观察指标 
1.3.1 并发症发生率 
包括括感染，出血，声音嘶哑以及喉头水肿。 
1.3.2 生活质量 
采用生活质量调查量表（SF-36）评定，分数越高

生活质量越好。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS22.0 软件中分析，计量资料比较

采用 t 检验，并以（ sx ± ）表示，率计数资料采用 χ2

检验，并以率（%）表示，P<0.05 为差异显著，有统计

学意义，数据均符合正态分布。 
2 结果 
2.1 两组并发症发生率 
观察组低于对照组，P＜0.05，如下表 1 所示。 
2.2 两组生活质量 
干预前两组对比无明显差异，P＞0.05，干预后观

察组 SF-36 评分高于对照组，P＜0.05，如下表 2 所示。 

表 1  两组并发症发生率[例，（%）] 

组别 例数 感染 出血 声音嘶哑 喉头水肿 并发症发生率 

对照组 51 1 2 2 2 13.73% 

观察组 51 0 1 0 0 1.96% 

χ2 - - - - - 4.883 

P - - - - - 0.027 
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表 2  两组生活质量（ sx ± ） 

组别 例数 
社会领域 生理领域 心理领域 环境领域 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 51 
（67.34±2.14） 

分 

（82.36±2.37） 

分 

（65.36±2.10） 

分 

（80.22±2.38） 

分 

（62.35±2.11） 

分 

（80.25±2.16） 

分 

（70.46±2.11） 

分 

（80.22±2.25） 

分 

观察组 51 
（67.37±2.16） 

分 

（90.15±2.90） 

分 

（65.38±2.11） 

分 

（90.16±2.79） 

分 

（62.37±2.15） 

分 

（90.05±2.38） 

分 

（70.47±2.13） 

分 

（93.22±2.78） 

分 

t  0.055 11.581   0.037 15.091 0.037 16.977 0.019 20.238 

P  0.956 0.001 0.970 0.001 0.971 0.001 0.985 0.001 

 
3 讨论 
手术治疗对于改善甲状腺乳头状癌患者病情状态

具有积极的意义，但是由于甲状腺自身存在解剖结构

复杂、所处位置特殊的特点，其周围存在丰富的血管以

及神经，在实际落实手术的过程中，会存在更大的机率

使得患者周围组织受到损伤。同时甲状腺属于人体最

大的内分泌腺，其能够释放甲状腺素，确保人体的正常

生理活动。在手术切除病灶之后，会使得激素的释放出

现明显的降低，加上手术自身属于应激源，在手术过程

中会存在较大的机率使得患者出现应激反应，对患者

的状态造成明显的影响。因而在实际落实干预的过程

中，需要落实高质量的护理措施对患者进行干预[5-6]。 
此次研究发现基于快速康复外科理念的护理可更

为显著的改善患者并发症发生率以及生活质量。与张

如娣[7]等人的研究基本一致。提示该干预模式对于提升

患者恢复效果具有积极的意义。分析其原因认为：快速

康复外科理念通过以循证医学为基础，结合多学科优

质，制定出全面且具有针对性的干预措施，以最大程度

的降低患者围术期应激，控制并发症发生率，确保恢复

效果的提升[8]。术前落实心理护理，消除了患者不良情

绪，避免其加剧应激反应程度，通过健康教育提升了患

者依从性，通过缩短禁食禁饮时间，保障其胃肠功能以

及肺功能状态的迅速恢复。术中配合高效的监测以及

保温护理等措施，降低了患者应激反应程度。术后落实

早期进食，确保了足够的营养支持，早期拔管有效避免

了引流管对手术创口的刺激，配合针对性的康复训练

以及并发症预防性护理，确保患者最终恢复效果的提

升。 
综上所述，基于快速康复外科理念的护理可显著

改善患者并发症发生率，生活质量，值得推广与应用。 
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