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不孕症探查术后护理常规
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术后护理基本概念与重要性



术后护理是指在手术后对患者进行的全面、细致的照护，旨在促

进患者身体和心理的康复，减少并发症的发生，提高手术成功率。

术后护理的目的是确保患者安全度过手术期，促进伤口愈合，缓

解疼痛，预防并发症，恢复生理功能，以及提供心理支持。

术后护理定义及目的



不孕症探查手术简介

不孕症探查手术是一种针对不孕症患

者进行的检查和诊断手术，旨在明确

不孕原因，为制定治疗方案提供依据。

手术方法包括腹腔镜检查、宫腔镜检

查等，可以观察盆腔、子宫、输卵管

等生殖器guan的形态和功能状况，发

现病变并进行相应的治疗。
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术后护理对恢复影响

同时，术后护理还可以帮助患者

恢复生理功能，如排尿、排便等，

提高生活质量。

术后护理直接影响患者的康复速

度和效果，良好的术后护理可以

促进伤口愈合，减少感染风险，

缓解疼痛和不适。



不孕症患者在接受探查手术后，往往面临着较大的心理压力和焦虑情绪，需要得

到及时的心理支持和辅导。

护理人员应主动与患者沟通，了解其心理需求，提供情感支持和心理疏导，帮助

患者建立积极的心态，增强治疗信心。同时，还可以向患者介绍成功案例和治疗

方法，鼓励其积极配合治疗。

患者心理支持与辅导
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伤口观察与处理措施



手术切口类型

伤口愈合分期

愈合过程中的生理变化

不孕症探查术通常采用腹部或宫腔镜手术，切口类

型包括纵切、横切等，需根据手术方式和部位确定。

伤口愈合过程可分为炎症期、增生期和成熟期，各

期需密切观察伤口情况。

伤口愈合过程中会出现红肿、疼痛、瘙痒等生理变

化，需向患者解释并安抚情绪。

伤口类型及愈合过程
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定期更换敷料操作规范

根据伤口情况和渗出物多少确定
更换敷料时间，一般术后1-3天
更换一次，以后视情况而定。

更换敷料时需遵循无菌操作原则，
避免交叉感染。

根据伤口情况和患者皮肤状况选
择合适的敷料，如纱布、胶布等。

更换敷料时间
无菌操作原则

敷料选择
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术前准备

术后抗生素使用

伤口清洁与消毒

感染预防与控制策略

术前做好皮肤清洁和消毒工作，降低术后感染风险。

根据患者病情和手术情况，合理使用抗生素预防感染。

定期清洁伤口并消毒，保持伤口干燥、清洁，避免感

染。
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出血 感染 伤口愈合不良 其他并发症

异常情况识别及处理方法

对于伤口愈合不良的情况，需

采取相应措施促进伤口愈合，

如ju部用药、物理治疗等。

如发现伤口红肿、疼痛加重、

渗出物增多等感染迹象，应及

时采取抗感染治疗措施。

术后密切观察伤口出血情况，

如发现异常出血应及时通知医

生处理。

如发现其他并发症如血肿、瘘

管等，应及时通知医生并采取

相应处理措施。
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疼痛管理与舒适度调整



数字评分法

面部表情疼痛量表

描述性疼痛评估工具

疼痛评估工具使用方法

通过观察患者面部表情变化来

评估疼痛程度。

让患者描述自己的疼痛感觉，

如钝痛、刺痛等，以便更准确

地评估疼痛。

使用0-10的数字表示疼痛程度，

让患者选择符合自身疼痛的数

字。
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个体化用药

根据患者具体情况，如年龄、肝肾功能等，调整药物剂量和用

药时间。

01

根据疼痛程度选择药物

轻度疼痛可选用非甾体类抗炎药，中度至重度疼痛可选用阿片

类药物。
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遵循阶梯用药原则

从非阿片类药物开始，逐渐过渡到阿片类药物，以减少药物依

赖和副作用。

药物治疗选择原则



心理干预

通过心理咨询、认知行为疗法等方式，帮助患者调整心态，减轻
疼痛感受。

物理疗法

如热敷、冷敷、按摩等，可缓解局部肌肉紧张，减轻疼痛。

分散注意力

通过听音乐、看电视等方式分散患者注意力，降低对疼痛的关注
度。

非药物缓解疼痛技巧
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