
的，不必紧张，一般可以忍受，对于 !例疼痛加剧者，
给予肌肉注射镇静止痛药物缓解，该症状均在 " # $
%内消失。

& ’出血。一般为局部黏膜放置支架时受到损伤
后少量出血。术后密切观察有无咳血或痰中带血，

给予口服止血药如云南白药，本组由于术前消除食

管炎症、术中心理护理得当，患者精神放松，紧密配

合治疗，且操作时动作轻柔、术后指导患者口服止血

药物护理措施得当未出现出血等情况。

! ’内支架移位。可能由于剧烈活动，如剧烈呕
吐或咳嗽，肿瘤压迫，进食生冷硬食物致使支架收缩

等有关。术后遵医嘱给予镇吐药物并指导患者做有

效咳嗽。本组患者术后护理措施得当，且实行腔内

近距放射治疗，在 ($例患者中，整个生存期内未发
生内生性再狭窄，避免肿瘤压迫的发生，无一例内支

架移位。

（三）腔内近距放射治疗的护理

( ’ 密切观察生命体征变化，尤其要注意脉博改
变，若脉博突然加速，微弱，则疑有食管穿孔的可能，

应及时报告医师。

& ’ 经常注意患者有无柏油样便，以及时发现有
无出血。

! ’ 口服药一律磨成粉剂服用。
" ’ 因放射治疗导致患者食管水肿，吞咽疼痛，

全身无力，此期患者多伴有营养失调，在饮食上给绝

对无粗糙渣及硬的食物，晚期患者由于进食困难，脱

水现象逐渐加重，应给予高热量，高蛋白，高维生素

的流食或半流食，必要时遵医嘱补液。

) ’注意气管*食管瘘现象，如发生吞咽时呛咳现
象，应及时报告医师。

$ ’注意胸膜*食管瘘现象，如进流食时胸部胀
痛、恶心、呕吐及其他特殊不适及时报告医师。

+ ’保持口腔清洁，此期患者免疫力下降，易发生
口腔感染，口腔有异味，影响食欲，因此应经常用含

嗽液或淡盐水嗽口。

覆膜食管内支架配合腔内近距放射治疗，有效

的解决了腔内治疗的禁忌证，并很好的解决了支架

置入后再狭窄的问题，且快速有效地改善了晚期食

管癌患者的生存质量，使患者可经口自主进食，营养

水平及体质状态均有较明显的提高，有效的阻断了

食管气管瘘，患者进食、饮水呛咳等症状完全消失，

给患者以较大的心理安慰，起到缓解患者心理压力

的作用。本文从多例护理临床实践出发，对患者的

实际问题与需要采取了积极有效的护理措施，并提

供有针对性的帮助，对手术成功进行及患者康复起

到了积极作用。
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随着社会的进步，人们法律意识的增强，患者对

涉及自身利益的医疗过程尤为关注，&,,&年 "月国
务院颁布《医疗事故处理条例》的试行是社会迈向法

制化的体现，我院通过组织全院人员认真学习，从强

化服务意识、增强法制观念，严格落实诊疗护理操作

常规，合理收费方面入手，科室不定期进行《条例》内

容的考核，达到人人都懂法的目的。介入科是一门

边缘学科，大多数患者对此了解很少，因此在临床治

疗护理中的各个环节中都存在的一些法律隐患，为

杜绝医疗纠纷的发生，现将具体措施介绍如下。

一、存在的隐患主要涉及面

!）护患关系；" 规章制度；# 知情同意权；

$ 责任心及技术水平；% 护理观察记录；& 收费
问题；’ 医院感染。
二、措施

（一）提高服务质量，建立良好的护患关系 护

理工作是一项责任重大的服务性工作，强化服务意

识，增强法制观念是提高服务质量的前提。因为信

任和和谐的医患关系是医患双方良好行为的基础，
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是减少医疗纠纷最有效的预防机制。因此转变服务

态度，增加医患、护患间的交流与沟通是建立良好的

医患关系的重要条件。为了使患者了解介入目的、

意义及简单操作过程，我们应主动为患者做术前健

康教育，及时解决他们的一些心理问题，这样护患之

间的信任度增加了，关系就更融洽了，为以后的治疗

护理奠定基础。

（二）严格遵守各项规章制度，执行《医疗护理

技术操作常规》《条例》第 !条规定，医疗机构及其
医务人员在医疗活动中必须严格遵守医疗卫生管理

法律，行政法规，部门规章和诊疗护理常规、规范，遵

守医疗服务的职业道德。《医疗护理技术操作常规》

是医学实验长期经验的科学总结，是医疗护理技术

科学化、标准化、规范化的典型，是确保医疗护理质

量的重要措施。我们严格遵守各项规章制度，履行

《医疗护理技术操作常规》，这样避免了医疗纠纷的

发生。因此，我们认识到遵守规章制度不但是对患

者负责，也是对自己的一种保护。

（三）尊重患者的知情同意权 《医疗机构管理

条例》第 ""条规定，医疗机构实行手术、特殊检查或
特殊治疗时必须征得患者同意，并应当取得家属或

有关系人同意并签字。介入治疗是一门特殊的治疗

手段，我们必须向患者讲解介入治疗的目的及意义，

术前准备及术后可能出现的并发症，在征得患者以

及家属同意后在介入手术单上签字；另一方面，因为

有部分患者不知道自己是恶性肿瘤，对病情不了解，

在这种情况下，家属要求保密，因此尊重家属的意

见，应根据患者对疾病的认识程度、性格特征、心理

承受能力、文化程度和患者家属的意见灵活应对，既

不能忽视患者知情权，也不能盲目的强调知情权。

在保护性医疗制度下进行护理工作，要主动及时地

与家属沟通，把患者病情、治疗风险、医疗费用以及

它们之间的相互关系对家属作全面仔细的讲述，尊

重家属的意愿，在比较合适的时间告知患者，使其慢

慢接受。

（四）加强责任心、提高技术水平 护理工作

中，服务的对象是人，任何的疏忽大意及技术水平欠

缺都会引发医疗纠纷。这就要求护士应加强责任

心，提高技术水平，在平时工作中积累经验，落实各

项制度，遵循护理常规，从而杜绝医疗纠纷的发生。

（五）重视护理记录单的书写 新《条例》的实

施，要求我们规范管理切实做好护理记录。护理记

录是具有法律效力的证明文件，它反映了患者护理

全过程，作为护理文书不仅是护理工作的需要，而且

在将来可能发生的法律事件中也会发挥重要作用，

为此必须从法律的角度规范护理文书的书写，遵照

科学性、真实性、及时性、完整性与医疗文件同步的

原则，禁止漏记、错记、涂改及主观臆造、随意篡改

等。应严肃对待护理记录。

（六）做好消毒隔离，有效预防医院感染 医院

感染已成为一个重要的公共卫生问题，我们科收治

的大部分肿瘤患者中，都有不同程度的白细胞低下，

脾功能亢进等，预防医院感染做好消毒隔离尤为重

要。因为发生医院感染是引发医疗纠纷的潜在原

因，也对患者造成更加痛苦和不必要的经济负担。

因此，我们进行同类病种集中收治，对免疫力低下的

患者，进行病房紫外线照射及消毒液擦拭地面，对有

传染疾病的患者，及时上报医院感染办，进行隔离。

每月进行病室内空气细菌培养。另外，在介入治疗

过程中所用的导管、导丝及特殊器材均是一次性使

用，这样避免了交叉感染，并且治疗室每天消毒。

三、体会

我们科在防范医疗纠纷的同时，一方面使我们

的护理更加规范、更加科学，和患者之间的关系更加

和睦、融洽，另一方面在尊重患者权利的同时也保护

了自己。总之通过我们执行《医疗事故处理条例》以

后，在防范医疗纠纷的同时使介入科医务人员的法

制意识明显增加，加强责任心能时刻以法的角度约

束自己的行为，工作质量明显提高，最大限度地减低

了医疗风险，有效预防医疗事故，获得了社会效益和

经济效益双丰收。
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