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

_E5_9F_BA_c21_2346.htm 气管造口护理的注意事项：有五点

需要注意。 因疾病行气管切开或某些喉癌手术后的病人，根

据病情需要将气管套管暂时或永久性保留。社区护士应在病

人出院后及时访视，对病人面临的新问题给予积极的指导和

帮助，使其尽快适应并能正常生活。 1）内套管应与病人使

用的套管大小相符。 2）勿将棉球遗漏在套管内。 百考试

题(100test.com) 3）勿将溶液流入造口内而造成呛咳。 4）观

察有无出血等情况。 5）室内湿度应尽量达到50%～60%. 更多
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