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_E5_A4_96_c21_4069.htm 闭合性腹部损伤病人的护理包括：

临床资料，护理。 腹部损伤是常见外科急重症，多数损伤因

涉及内脏而伤情严重，腹部损伤可分为开放性和闭合性两大

类。腹部损伤约80％为闭合性损伤，损伤的原因为撞伤、挤

压伤、跌伤及车祸等。多数损伤因涉及内脏而伤情严重，病

因较复杂，绝大部分内脏损伤需要手术治疗， 由于病情轻重

缓急不一，如伴有创伤性失血性休克可危及生命，所以对其

患者进行细致的观察、护理，及时予以恰当的治疗，才能取

得良好的效果。 1 临床资料 1.1 一般资料 腹部抽伤患者65例，

男45例，女20例，年龄最小17岁，最大76岁，就诊时间最短

伤后2小时，最长12小时。致伤原因为车祸伤、刀刺伤、坠落

伤、跌伤。脾脏54例，肝脏6例，小肠损伤2例，结肠损伤1例

，直肠损伤1例。 1.2 治疗 密切观察病情变化，配合医生做腹

腔穿刺和床边B超、腹部CT，尽快、尽早作出确诊。对急救

应迅速予以处理并积极预防休克，当休克发生后，必须快速

输血、输液，以尽快恢复血容量。需要手术治疗的患者，行

开腹手术治疗，根据各种损伤分别行相应的修补术。术后伤

员禁饮食，持续胃肠减压，输液维持营养和水、电解质平衡

，全身、联合应用广谱抗生素，对症治疗镇静、止痛、止血

等。 2 护理 2.1 术前护理在急救护理时应分清主次和轻重缓急

，积极配合医生抢救病人。首先处理危及病人生命的表现，

如心跳呼吸骤停、窒息、大出血、张力性气胸等，生命体征

的变化，每15～30min测定一次呼吸、脉搏、血压；观察腹部



体征变化，判断病情的演变，反复测定红细胞、血红蛋白和

血细胞比容，以判断出血量及对治疗的反应。注意有无急性

腹膜炎、失血性休克等并发症的发生。观察期间病人做X线

等影像学检查时，应有专人护送，并注意病情变化。对已发

生休克者应迅速建立通畅的静脉通路，及时补液，必要时输

血。输血、输液，对于腹腔内出血，虽然丧失主要是血液，

但并不需要全部补充血液。首先快速补给生理盐水或平衡盐

溶液，45min内输入1000～2000ml.同时做好配血，若病人血细

胞比容小于30％，应输血。输液时应根据血压、中心静脉压

的测量情况决定补液速度和补液量，特别是感染严重时。观

察期间为避免病情加重，病人应绝对卧床休息，不随意搬动

病人，待病情稳定后可改为半卧位。病情严重或疑有内脏损

伤者，在腹腔内脏损伤未排除前绝对不能进饮食，应予胃肠

减压以减轻腹胀和减少胃肠液外漏。禁饮食期间需要及时补

充适量的液体。维持水、电解质平衡及供应热量，并记录出

入量，尿量是反映内脏组织灌注的良好指标，若尿量每小时

大于30ml，说明组织灌注良好、体液不足得到纠正，可每30

～60min记尿量一次，必要时测量尿比密。急腹症一般都应禁

忌灌肠，肠管损伤时，灌肠会加重病情。确定手术治疗时，

应及时行腹部手术常规准备，必要时留置胃管、尿管，并充

足备血。 2.2 术后护理卧位应根据麻醉的方式来决定卧位，生

命体征平稳遵医嘱给予半卧位，以利腹腔引流，改善病人呼

吸状况，减轻腹部肌肉张力有利于伤口愈合，有利于腹腔引

流。定时监测血压、脉搏、体温、呼吸生命体征，必要时记

录出入量，观察病情恢复变化，早期发现并发症并予以处理

。饮食继续禁食禁饮、胃肠减压，根据病情需要输血输液，



维持水、电解质平衡和营养的需要，待肠功能恢复后，可拔

除胃管，遵医嘱进流质饮食；如无腹痛、腹胀等，2～3天可

给予半流食。饮食以高蛋白、高热量、高维生素、易消化为

宜。妥善固定引流管，避免受压、扭曲、滑脱，保持引流通

畅、充分，观察并记录引流液的色、质、量。必要时留置2条

引流管，并行腹腔冲洗。如内脏出血而置引流管者，术后48h

内渗血逐渐减少则可拔管。引流管如有阻塞现象，可用少量

灭菌生理盐水冲洗，必要时更换引流管，每日记录引流量，

每日更换引流袋。观察患者体温，术后3d内患者体温在38℃

以不需处理。若超过38℃并伴有畏寒、发热时应考虑腹腔内

感染。发热患者应注意口腔与皮肤护理，高热时要给予药物

或物理降温。及时给予镇静、止痛剂，减轻患者不适，保证

病人休息。鼓励病人早期活动，以促进术后恢复，防止粘连
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