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介入导管室护理工作体会

宋有慧 员秀俐

介人医学是近三十年新兴起的学科
,

是高

科技技术在医学领域中应用的结晶
。

其中以介

人放射学发展最快
,

应用最广
,

已成为大中型医

院继内
、

外科治疗之后的第三种治疗手段
。

介

入放射学集诊断与治疗为一体
,

以其简捷
、

安

全
、

高效
、

创伤小
、

并发症少
、

康复快
、

费用低而

受广大医务人员和患者的欢迎
。

我院为了保障介入放射工作正常进行
,

专

门设立了介入导管室并配有两名专职护士负责

护理工作
。

至今在导管室内诊治各类病例  !!

余人次
,

手术均成功
。

术中未发生意外事故
、

术

后无感染及并发症
。

现将我院介人导管室护理

工作的体会报告如下
。

导管室是介人放射科检查治疗疾病的主要

场所
,

属特殊的无菌手术室
,

是使用大型 ∀ 线

机和各类导管材料完成诊治疾病的任务
,

其护

理工作与普通手术室有相同之处
,

又有不同之

处
。

一
、

首先要建立健全导管室的各项规章制

度
,

并监督各级人员执行

#一 �严格按无菌要求进行各种操作因介人

科的各种检查或治疗时
,

所用导管都要进人血

管或脏器内
,

易引起感染
,

所以要求必须无菌
。

包括
∃
手术器械

,

敷料包和导管室空气的消毒 %

术者手臂消毒 % 打无菌包
,

穿无菌手术衣
、

带无

菌手套
,

术中导管导丝的冲洗
、

传递使用
、

各种

种操作等都要认真执行无菌技术操作
。

#二 �术中所用各类药品必须坚持三查七对

介人检查或治疗时所用的药物多直接进人脑
、

心
、

肺
、

肝
、 ’

肾等重要脏器
,

反应敏感迅速
。

一旦

药物有误
,

易出现生命危险或严重并发症
,

所以

要认真执行查对制度
,

并观察病人用药后的反

应
。

#三 �保护好各种设备
、

器材 因为导管

室内各种设备均有橡胶如电缆线
,

橡胶绝缘材

料
、

橡胶管等
,

如消毒方法不当易破坏橡胶材

料
,

我院采用的是用紫外线灯管消毒法 #空气消

毒�
。

其它如无菌操作台
、

导管床
、

窗台
、

墙壁
、

地

面用
“

&∋
”

消毒液擦试
。

手术中所用导管器材多

为塑制品
,

不耐高温消毒
,

故只能用甲醛薰蒸或

戊二醛消毒液浸泡
。

#四�有安全抢救措施 在一般手术室内此

项工作是由麻醉师负责
,

而在介人导管室内则

由护士完成
。

包括术前检查抢救器械
、

导管
、

药

品的完备 % 术中密切观察病人反应
∃
如意识状

态
、

生命体征及用药后反应
,

一旦发现异常变化

立即配合医生做及时处理
,

以保障患者生命安

全和手术顺利进行
。

二
、

坚守工作岗位
,

不怕苦累
、

密 切配合

导管室护士工作责任心要强
,

一定要坚守工作

岗位
,

以便随时配合手术中所用的器械
,

导管
、

药品等
,

并注意观察患者病情变化
,

以保证手术

顺利完成
。

导管室护士还要受到 ( 线的照射
,

必须要有不怕苦累和不怕牺牲的奉献精神
。

三
、

要刻苦学习新知识
、

充分发挥主动性
、

创造性
,

以适应介人工作的需要

因介人放射学是新兴的学科
,

涉及范围广
,

所以对介入科工作人员的思想素质和业务技术

水平要求特别高
。

就护士工作而言
,

不仅要求掌

握常规的护理治疗技术知识
,

还要学习许多新

知识新技术
,

如
∃
临床知识 % 影像学和介人放射

学知识 %解剖
、

病理
、

急诊病人抢救知识等
。

不断
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拓宽业务面
,

使自己在介人放射工作中充分发

挥主动性
、

创造性
,

更好的适应介人放射工作需

要
,

促进介人放射学的不断发展
。
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先天性心脏病冠状动脉痰介入治疗护理

朱美华

冠状动脉凄是指冠状动脉主干或其主要分

支与某一心腔直接沟通
,

形成左
一

右或左
一

左分

流
。

它是一种较为少见的先天性心脏病
,

以往均

采用手术治疗
,

目前有手术和介人两种治疗方

法
。

国际上  − − ! 年开始有用经皮穿刺栓塞术来

治疗此病的报道
。

我科于  −−. 年  ! 月
一  − −∗

年 & 月开展了这一新技术
,

成功地为 ∋ 例患儿

实施了冠状动脉凄栓塞术
,

治疗效果良好
。

现将

冠状动脉屡介入治疗的护理体会报告如下
。

动脉导管
,

在导丝引导下送至靶血管的适当部

位
,

推人直径 & 一  . / / 弹簧栓子 #0 ! ! 1 公司

产品 �
,

进行栓塞治疗
。

术后做升主动脉造影加

以证实
,

并重复右心导管检查
,

以取得血液动力

学资料
。

护 理

临床资料

∋ 例均为男性
,

年龄 ) 一  ! 岁
。

体检发现胸

骨左缘或右缘闻及 2 级收缩期或双期连续杂

音
,

并对门震颤
。

心电图显示窦性心律
,

无心肌

缺血改变
。

超声心动图显示
∃
右冠状动脉右室

凄
、

右冠状动脉右房凄
、

左冠状动右房矮
、

右冠

状动脉左室凄各一例
。

∀ 线显示 2 例肺血增多
,

3 例肺血正常
。

介入治疗的方法

在基础麻醉加局部麻醉下
,

穿刺右股动
、

静

脉
,

先进行左
,

右心导管检查
,

以及升主动脉造

影
、

超选择性冠状动脉造影
,

然后以相应的冠状

一
、

术前准备

首先做好患者术前的心理护理
。

因为冠状

动脉疹介人治疗是一种新的治疗手段
,

患者及

家属缺乏对心脏介入治疗知识的了解
,

所以要

向他们讲解介人治疗的目的
、

方法
,

其与开胸手

术的不同及在术中注意事项等
,

以消除他们对

这一疗法存有的疑虑和恐惧心理
,

取得患者及

家属的积极配合
。

了解患者病情
,

检查各项化验结果是否正

常
。

一般患者术前常规测体温
、

脉搏
、

血压
、

双侧

腹股沟备皮
。

如体温高于 2) 度
,

则暂停介入治

疗
。

做碘过敏试验时
,

如过敏试验阴性
,

也向患

者说明造影时可有周身燥热及尿意感
,

以免术

中患者对此反应准备不足而紧张
。

术前 ∋ 小时

禁食
、

水
,

术前 2! 分钟肌注安定 . 一  4/ 5
,

静脉

推注地塞米松 . 一  6/ 54

准备物品时
,

除常规心导管检查的物品外
,
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