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快速康复外科理念在肺癌根治术围手术期护理中的干预分析 

刘亚雄 

中国医学科学院肿瘤医院  北京 

【摘要】目的 分析快速康复外科理念在肺癌根治术围手术期护理中的干预。方法 选择我院 2023 年 1 月-
2024 年 1 月期间收治的行肺癌根治术患者 100 例，将其按随机分组方法分为对照组（50 例，采取常规护理干预）

和观察组（50 例，采取基于快速康复外科理念的护理干预），比较两组临床护理效果。结果 观察组患者的并发

症发生率、疼痛评分均低于对照组。观察组患者首次排气时间、首次下床时间、住院时间均短于对照组，差异均

有统计学意义（P＜0.05）。结论 在对行肺癌根治术患者实施快速康复外科理念的护理干预取得明显的效果，可

显著减轻患者疼痛，降低并发症发生率，促进术后康复。有较高应用价值。 
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【Abstract】Objective To analyze the intervention of rapid rehabilitation surgery concept in perioperative nursing of 
radical resection of lung cancer. Methods A total of 100 patients undergoing radical resection of lung cancer in our hospital 
from January 2023 to January 2024 were selected and randomly divided into control group (50 cases with routine nursing 
intervention) and observation group (50 cases with nursing intervention based on the concept of rapid rehabilitation surgery). 
The clinical nursing effects of the two groups were compared. Results The complication rate and pain score of the 
observation group were lower than those of the control group. The first exhaust time, the first time to get out of bed and the 
length of hospital stay in the observation group were shorter than those in the control group, and the differences were 
statistically significant (P < 0.05). Conclusion The nursing intervention with the concept of rapid rehabilitation surgery in 
patients undergoing radical resection of lung cancer has achieved an obvious effect, which can significantly reduce the pain 
of patients, reduce the incidence of complications and promote postoperative rehabilitation. It has high application value. 

【Keywords】Rapid rehabilitation surgery concept; Radical resection of lung cancer; Perioperative period 
 

肺癌作为一种常见的恶性肿瘤，其治疗常采用根

治性手术。然而，手术创伤大、恢复时间长，且术后并

发症发生率高，一直是临床关注的重点[1]。快速康复外

科理念作为一种新型的护理模式，旨在通过多学科合

作，优化围手术期处理，降低身体应激反应，促进患者

术后康复。本研究旨在分析快速康复外科理念在肺癌

根治术围手术期护理中的应用效果。具体报道如下： 
1 对象和方法 
1.1 对象 
选择 2023 年 1 月-2023 年 12 月期间收治的行肺癌

根治术患者 100 例。将其按随机分组，分为对照组（50
例，男 30 例，女 20 例，66.85±5.45 岁）和观察组（50
例，男 28 例，女 22 例，67.08±5.36 岁）。 

纳入标准：①符合原发性肺癌诊断标准；②适宜手

术并已完成肺癌根治手术；③病理分期处于 I 至 II 期
范围内；④患者同意参与本项研究。 

排除标准：①仅采用放疗或化疗的患者；②疾病影

响多肺叶或已出现远端转移；③患有严重肝肾功能障

碍、血液疾病、活动性感染等不适宜手术的情况。对两

组患者一般资料分析后显示，其差异无统计学意义（P
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＞0.05）。所有患者对本研究均完全知情同意并签署知

情同意书。我院伦理委员会对本研究也完全知情，并批

准研究。 
1.2 方法 
对照组采用常规护理干预，包括术前常规禁饮禁

食、术后康复锻炼及疼痛管理等[2]。观察组采用基于快

速康复外科理念的护理干预，具体措施如下： 
1.2.1 常规护理干预： 
（1）术前护理 
①禁饮、禁食：在手术前的 8 小时内，患者被要求

严格禁止饮食和饮水。这是为了确保手术过程中患者

的胃部处于空置状态，避免麻醉时可能发生的误吸或

呕吐现象，减少手术风险。 
②麻醉准备：患者将接受全身麻醉作为手术的主

要麻醉方式。全身麻醉能够确保患者在手术过程中处

于无意识状态，保证手术的顺利进行。 
（2）术后护理 
①止痛管理：术后，对照组采用按需止痛的原则。

当患者感到疼痛时，给予止痛药物。 
②下地活动与康复训练：术后，患者将根据自身的

疼痛情况和意愿进行下地活动和康复训练。 
1.2.1 基于快速康复外科理念的护理干预： 
（1）术前护理干预 
①术前宣教：向患者及家属介绍麻醉方式、手术过

程、预期效果等，以减少患者的紧张和恐惧情绪。 
②心理护理：与患者主动交流，站在患者角度解决

问题，减少生理应激反应和焦虑情绪[3]。 
③饮食护理：术前一日晚上 8 点后禁食，12 点后

禁水。 
（2）术中护理干预 
①手术麻醉：对患者采取全麻的方式，以减少手术

应激反应。 
②生命体征监测：对患者生命体征进行密切关注，

确保手术过程的安全[4]。 
（3）术后护理干预 
①运动干预：术后鼓励患者尽早下床活动，以促进

身体机能的恢复[5]。 
②疼痛管理：采用多模式镇痛方法，如药物镇痛、

物理镇痛等，以减轻患者术后的疼痛感。 
③并发症预防：密切观察患者的伤口情况，及时发

现并处理并发症，如伤口感染、渗血等。 
1.3 观察指标 
本研究采用 VAS 评分对患者术后疼痛程度进行评

估（分值范围 0～10 分，评分越高，疼痛程度越严重）。

对两组患者的首次排气时间、首次下床时间、住院时间

以及并发症发生率进行对比与评估。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS20.0 软件对数据进行统计学分析，计量

资料以 t 和“ sx ± ”表示，计数资料以 χ2 和%表示，

P<0.05 表示差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 术后疼痛评分比对 
通过结果分析表明，观察组患者术后疼痛评分显

著低于对照组，两组评分差异具有统计学意义（P＜
0.05）。如表 1： 

2.2 首次排气时间、首次下床时间及住院时间比对 
通过结果分析表明，观察组患者首次排气时间、首

次下床时间及住院时间均短于对照组，两组评分差异

具有统计学意义（P＜0.05），如表 2： 
2.3 并发症发生率比对 
通过结果分析表明，观察组的患者术后并发症发

生率低于对照组，两组评分差异具有统计学意义（P＜
0.05），如表 3： 

3 讨论 
肺癌早期根治手术是有效治疗选择，能减缓病情、

延长生存时间，临床价值显著。尽管胸腔镜手术普及，

但手术仍带来创伤和应激，可能导致血流动力学波动

和术后伤口疼痛，削弱呼吸与通气功能，增加肺部感染

等并发症风险[6]。在此前提下，需找出对行肺癌根治术

患者有效的护理方法。目前在对行肺癌根治术患者实

行临床护理时，通常采用常规护理方法，但常规护理难

以取得很好的效果[7]。 

表 1  两组患者术后疼痛评分比对（ sx ± ） 

组别 例数 术后疼痛（分） 

观察组 50 4.34±0.13 

对照组 50 5.86±0.24 

t - 39.378 

P - 0.001 
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表 2  两组患者首次排气时间、首次下床时间及住院时间比对（ sx ± ） 

组别 例数 首次排气时间（h） 首次下床时间（h） 住院时间（d） 

观察组 50 1.48±0.23 13.72±0.32 5.69±0.18 

对照组 50 2.30±0.28 21.54±0.33 8.20±0.21 

t - 16.002 120.294 64.169 

P - 0.001 0.001 0.001 

表 3  两组患者并发症发生率比对[n，（%)] 

组别 例数 肺部感染 肺不张 肺部漏气 总发生率 

观察组 50 0（0.00） 1（0.02） 1（0.02） 2（0.04） 

对照组 50 2（0.04） 4（0.08） 3（0.06） 9（0.18） 

χ2 -    5.005 

P -    0.025 

 
对这一特点而言，基于快速康复外科理念的护理

干预得到大量关注。通过术前宣教、优化麻醉方案、减

少手术创伤等措施，有效降低了患者身体应激反应，从

而减少了并发症发生率。术后早期下床活动、早期进食

等措施则促进了患者胃肠道功能的恢复，缩短了住院

时间。此外，快速康复外科理念护理模式还注重患者疼

痛管理，有效减轻了患者术后疼痛。本研究结果表明，

快速康复外科理念的护理干预在肺癌根治术围手术期

护理中的应用效果显著。 
观察组患者通过接受快速康复外科理念的干预，

术后疼痛评分降低，下床活动时间提前，住院时间缩短，

并发症发生率降低。这主要得益于快速康复外科理念

在术前准备、术中管理和术后护理方面的优化措施。在

术前准备方面，快速康复外科理念强调对患者进行心

理评估和营养支持，提高患者的手术耐受性和心理承

受能力。 
同时，进行术前呼吸功能锻炼，提高患者的肺功能，

为手术创造更好的条件。在术中管理方面，快速康复外

科理念采取全麻的麻醉方案和对患者生命体征严密的

监测，减少手术创伤和应激反应。加强术中保温措施，

降低低体温发生率，减少术后并发症。在术后护理方面，

快速康复外科理念实施多模式镇痛和早期下床活动，

减轻术后疼痛和促进肺功能恢复。同时，进行术后饮食

管理，保证患者的营养摄入，促进术后康复。在王娟，

罗琪[8]研究中，观察组患者并发症发生率低于对照组，

其结果和本研究结论类似。 
综上所述，对行肺癌根治术患者实施快速康复外

科理念的护理干预取得明显的效果，可显著减轻患者

疼痛，降低并发症发生率，促进术后康复。在实际应用

中有较高价值。 
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