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https://www.100test.com/kao_ti2020/2/2021_2022_2011_E5_B9_B4

_E6_89_8B_c21_2268.htm 为了使您更好的了解执业护士资格

考试手术室护理的相关内容，百考试题网特搜集相关资料供

大家参考。 胆囊结石的术后护理：来源：考试大 1）体位

：LC多采取全麻，故术后返回病房先取平卧位，待血压平稳

后改半卧位。6小时后即可起床活动。 2）饮食：LC对腹腔内

脏干扰小，一般术后6小时即可进食。如患者有恶心、呕吐等

不适。可适当延迟进食。 3）伤口护理：LC在腹部有4个

约1cm大小的切口，术后多用邦迪胶布粘贴保护，如无渗血

、渗液不需特别处理。 4）并发症的观察和护理：注意观察

有无出血、胆漏、肠穿孔、伤口渗液及腹部体征。注意有无

高碳酸血症、酸中毒等。护士应注意观察患者呼吸，一旦发

现异常，应立即报告医生及时处理。 更多信息请访问：百考
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知识》全真模拟试题 100Test 下载频道开通，各类考试题目直
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