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Abstract
BACKGROUND
Laparoscopic surgery has the advantages of less 
trauma, less bleeding, fewer complications, and faster 
postoperative recovery. Although laparoscopic surgery 
has become mature, many patients still show unique 

characteristics of high psychological sensitivity and 
strong surgical stress, and worry about postoperative 
syndrome, such as poor appetite, diarrhea and so on. 
The concept of homogeneous medical care is a team 
jointly established by medical staff to carry out clinical 
medical care. In this study, the innovative nursing model 
based on the concept of homogeneous medical care was 
applied to the actual nursing of patients undergoing 
cholecystectomy in order to provide a reference for 
clinical staff.

AIM
To explore the influence of innovative nursing practice 
on stress response of patients undergoing laparoscopic 
cholecystectomy.

METHODS
A total of 80 patients who underwent laparoscopic 
cholecystectomy at Yiwu Central Hospital of Zhejiang 
Province from April 2017 to April 2019 were selected as 
the subjects of the study. The patients were randomly 
divided into either a control group or an observation 
group with 40 cases each. Both groups were given 
routine nursing care, such as health education, 
psychological counseling, diet nursing, preoperative 
nursing and evaluation, condition nursing, medication 
nursing, intraoperative and postoperative routine 
nursing, and vital sign monitoring. The observation 
group was additionally given innovative nursing care 
based on the homogeneous medical concept. Changes 
in stress indicators, including heart rate (HR), mean 
arterial pressure (MAP), and blood glucose, were 
observed at one day before surgery (T0), 10 min after 
pneumoperitoneum (T1), and 5 min after surgery (T2) in 
the two groups, and venous blood was collected to detect 
plasma noradrenaline (NE), adrenaline (E), and cortisol 
levels.

同质医疗理念创新型护理实践对腹腔镜胆囊切除患者围
术期应激反应的影响

陈贵兴, 楼彦君

在线投稿: https://www.baishideng.com
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RESULTS
In the control group, HR, MAP, and blood glucose at T1 

and T2 were all significantly higher than those at T0 (P < 
0.05), but their levels at T2 were slightly lower those at 
T1 and still higher than those at T0 (P < 0.05). The change 
trends of HR, MAP, and blood glucose in the observation 
group were similar to those in the control group, but 
the differences were not statistically significant among 
different time points (P > 0.05). HR, MAP, and blood 
glucose at T1 and T2 in the observation group were all 
significantly lower than those in the control group (P 
< 0.05). Compared with those at T0, the concentrations 
of NE, E, and cortisol in the control group significantly 
increased at T1 and T2 (P < 0.05). In the observation 
group, the concentrations of NE, E, and cortisol increased 
at T1 (P < 0.05) and decreased at T2 (P < 0.05). Compared 
with the control group, the concentrations of NE, E, and 
cortisol at T1 and T2 were all decreased in the observation 
group (P < 0.05).

CONCLUSION
Innovative nursing care based on the concept of homo-
genous medical treatment can significantly reduce the 
perioperative stress response of patients undergoing 
laparoscopic cholecystectomy, which is beneficial to 
promote the postoperative physical recovery of patients.

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

Key Words: Homogeneous medical concept; Innovative 
nursing practice; Laparoscopic cholecystectomy; Periopera-
tive; Stress response 
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摘要
背景
腹腔镜手术具有创伤小, 出血少, 并发症少和术后容
易恢复等优点, 尽管手术已经趋势成熟, 但是很多患
者会表现出特有的高度心理敏感性以及强烈的手术
应激等特点, 担心出现术后综合症, 如食欲欠佳, 腹泻
等. 同质医疗理念是由医护人员共同组建, 共同协作
开展临床医疗护理工作的团队. 本研究基于同质医
疗理念的创新护理模式应用于胆囊切除手术患者的
实际护理中, 以期为临床工作人员提供重要价值.

目的
探讨同质医疗理念创新型护理实践对腹腔镜胆囊切
除患者围术期应激反应的影响.

方法
选择2017-04/2019-04在浙江省义乌市中心医院行腹
腔镜胆囊切除患者80例为研究对象, 根据住院顺序
编号输入Excel表, 采用随机数字表随机分为对照组
和观察组各40例. 对照组给予常规护理, 如健康教
育、心理疏导、饮食护理、术前护理和评估、病情
护理、用药护理、术中术后常规护理和生命体征监
测等护理. 观察组在对照组基础上给予同质医疗理
念的创新型护理实践. 观察2组患者在术前(T0)1 d, 气
腹后(T1)10 min, 手术结束时(T2)5 min时3个时间点
应激指标变化情况, 包括心率(heart rate, HR)、平均
动脉压(mean arterial pressure, MAP)和血糖变化, 同
时抽取静脉血检测血浆去甲肾上腺素(noradrenaline, 
NE)、肾上腺素(adrenaline, E)水平和皮质醇水平.

结果
对照组患者在T1, T2时HR、MAP和血糖均高于T0, 
但在T2时间点较T1有所下降, 仍较T0时间点水平高
(P <0.05); 而观察组HR、MAP和血糖变化趋势与对
照组相同, 但各时间差异无统计学意义(P >0.05); 观
察组HR、MAP和血糖在T1、T2时间点均低于对照
组(P <0.05). 与T0时间点比较, 对照组在T1、T2时间点
NE, E及皮质醇浓度均上升(P <0.05); 观察组在T1时间
点上升(P <0.05), 在T2时间点下降(P <0.05). 与对照组
T1、T2时间点比较, 观察组患者NE、E及皮质醇浓度
均降低(P <0.05).

结论
同质医疗理念的创新型护理实践能显著降低腹腔镜
胆囊切除患者围术期应激反应, 有利于促进患者术
后身体康复.

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.
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核心提要: 本研究将同质医疗理念应用于腹腔镜胆囊切

除手术患者, 旨在为临床护理提供参考依据. 
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URL: https://www.wjgnet.com/1009-3079/full/v28/i2/76.htm  
DOI: https://dx.doi.org/10.11569/wcjd.v28.i2.76

0  引言

随着医疗技术的快速发展, 腹腔镜已经成为胆囊切除术

常用手术之一, 其具有创伤小, 出血少, 并发症少和术后

容易恢复等优点, 已经逐渐代替传统开腹手术[1,2]. 尽管
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腹腔镜手术已经趋势成熟, 但是很多患者会表现出特有

的高度心理敏感性以及强烈的手术应激等特点, 担心出

现术后综合症, 如食欲欠佳, 腹泻等[3,4]. 故对胆囊切除手

术患者实施全程化, 系统化的护理服务尤为重要. 同质

医疗理念是由医护人员共同组建, 共同协作开展临床医

疗护理工作的团队[5]. 因此我们将基于同质医疗理念的

创新护理模式应用于胆囊切除手术患者的实际护理中, 
效果满意. 

1  材料和方法

1.1 材料 选择2017-04/2019-04在浙江省义乌市中心医

院行腹腔镜胆囊切除患者80例为研究对象, 根据住院顺

序编号输入Excel表, 采用随机数字表随机分为对照组

和观察组各40例. 对照组男22例, 女18例; 年龄36-75岁, 
平均55.2岁±9.4岁; 职业: 农民8例, 退休12例, 干部15例, 
工人5例. 观察组男23例, 女17例; 年龄38-76岁, 平均56.4
岁±9.7岁; 职业: 农民9例, 退休14例, 干部13例, 工人4
例. 2组性别、年龄、职业等资料比较, 差异均无统计学

意义(P >0.05), 具有可比性. 纳入标准: (1)经B超或MRI
检查明确诊断为胆囊结石者, 均符合手术指征者; (2)均
行腹腔镜胆囊切除术者; (3)均经过患者及家属知情同

意者; (4)均经过医院伦理委员会批准同意者. 排除标准: 
(1)严重心肝肾疾病者; (2)有严重精神或严重神经系统

疾病者; (3)合并胰腺炎或感染者; (4)传统开腹行胆囊切

除术者, 或术中转为开腹者; (5)依从性差者. 
1.2 方法

1.2.1 对照组: 给予常规护理, 如健康教育、心理疏导、

饮食护理、术前护理和评估、病情护理、用药护理、

术中术后常规护理和生命体征监测等护理. 
1.2.2 观察组: 在对照组基础上给予同质医疗理念的创

新型护理实践. 具体方法如下: (1)成立同质医疗理念创

新型护理小组: 分别由2-3名护理经验丰富的护士和手

术操作技能娴熟的医师组成, 要求工作能力强, 责任心

强, 工作细心认真负责; (2)工作任务分配: 医师提供优

质的治疗方案, 护理小组成员提供规范、优质的护理服

务, 将服务理念构建并维护贯穿于患者术前、术后过

程中, 把握人文护理行为, 为患者提供全程的持续性护

理, 并实时动态对患者的病情进行观察和反馈, 及时告

知主管医师; 并建立患者入院前, 住院期间及出院后档

案资料; (3)采用创新型护理流程: 以临床路径和流程再

造为基础, 以持续质量改进为监控目标制定创新型护理

流程: (1)应用临床路径: ①为胆囊切除患者制定个人生

活护理、心理疏导、健康宣教、术前护理、术中护理

及术后护理等流程, 并制定标准化临床路径表格; ②表

格内容包括术前检查、心理疏导、护理方法、护理人

员、护理用品、操作程序、质量标准等内容; ③护理

人员按照表格内容实施护理, 并给予效果评估, 对患者

存在的问题或反馈的问题及时告知负责人, 并提出整改

护理措施和方法; (2)应用再造流程: ①让患者熟悉病区

环境, 并简单介绍手术室环境和人员配置, 给予术前心

理护理和术中操作护理等3个流程进行再造; ②术中合

理分配护理人员工作任务, 要求护士责任心强, 配合手

术医生动作娴熟, 反应敏捷, 以提高手术效果; ③对术中

可能出现的并发症做好预见性护理, 提前准备好相关抢

救设备、药物等, 并放置在合适的位置以备提高抢救效

率; (3)持续质量改进方案目标监控措施: ①计划: 以护

理质量及工作效率为目标, 借鉴临床路径法及流程再造

法, 制定胆囊切除护理管理流程; ②实施: 参与手术的护

士严格执行护理流程, 并详细记录实施过程, 术前向患

者及家属讲解注意事项, 常规监测和指导饮食, 术后鼓

励早期下床活动, 伤口换药及引流管的色, 量与质等, 注
意休息, 尤其做好心理疏导; ③检查: 护士对术中和术后

遇到的问题及时向课题负责人反馈, 并进行整改和提出

新的方法; ④处理: 将整改后的问题及时反馈给护理人

员, 并对流程不合理地方进行修改, 修改后再实施, 以更

好的进入下一个循环护理模式. 
1.2.3 观察指标: 观察2组患者在术前(T0)1 d, 气腹后

(T1)10 min, 手术结束时(T2)5 min时3个时间点应激指标

变化情况, 包括心率(heart rate, HR)、平均动脉压(mean 
arterial pressure, MAP)、血糖变化, 同时抽取静脉血检

测血浆去甲肾上腺素(noradrenaline, NE)、肾上腺素

(adrenaline, E)水平和皮质醇水平. 
统计学处理 采用SPSS 23.0软件分析数据. 重复测

量计量资料以Mean±SD表示, 采用t检验; 计数资料以

百分比(%)表示, 采用χ 2
检验. P <0.05为差异有统计学

意义. 

2  结果

2.1 2组患者不同时间点HR、MAP和血糖变化水平

比较 对照组患者在T1、T2时HR, MAP, 血糖均高于

T0, 但在T2时间点较T1有所下降, 仍较T0时间点水平高

(P <0.05); 而观察组HR, MAP, 血糖变化趋势与对照组

相同, 但各时间差异无统计学意义(P >0.05); 观察组HR, 
MAP, 血糖在T1、T2时间点均低于对照组(P <0.05)(表1).
2.2 2组患者不同时间点血浆NE、E和皮质醇变化水

平比较 与T0时间点比较, 对照组在T1、T2时间点NE, E
及皮质醇浓度均上升(P <0.05); 观察组在T1时间点上升

(P <0.05), 在T2时间点下降(P <0.05). 与对照组T1、T2时间

点比较, 观察组患者NE, E及皮质醇浓度均降低(P <0.05)
(表2). 
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3  讨论

腹腔镜胆囊切除是临床肝胆外科常用术式之一. 由于患

者术前焦虑, 术中受到气腹, 麻醉药物等影响和术后出

现的并发症等因素使患者在入院时, 手术前准备期及术

后恢复期均存在不同程度的应激反应[6], 相应的使患者

血流动力学和神经内分泌功能也发生不同程度的改变, 
过度的应激将成为致病因素, 导致患者出现一系列病理

状态[7,8]. 因此, 如何减少甚至避免过度应激反应需要系

统化、全程化护理干预. 同质医疗服务模式, 即要求医

生, 护士及家属共同参与, 让患者从入院时享受全程, 系
统, 优质的同质服务, 通过围术期护理减轻手术带来的

应激反应[9,10].
由于手术刺激使机体表现为生理性应激, 通过促

进交感神经兴奋, 分泌儿茶酚胺增加, 表现为心率加快, 
血压上升和血糖应激性升高. 本研究结果表明, 对照组

患者在T1、T2时HR, MAP, 血糖均高于T0, 但在T2时间点

较T1有所下降, 仍较T0时间点水平高(P <0.05); 而观察组

HR、MAP和血糖变化趋势与对照组相同, 但各时间差

异无统计学意义(P >0.05). 由此说明, 通过同质医疗理念

创新型护理干预后, 能有效减轻患者术中应激反应, 在
一定程度上与护理服务理念的构建潜意识改变了患者

的心理认知, 减轻了交感神经的兴奋性和手术产生的应

激反应[11,12]. 观察组HR、MAP和血糖在T1、T2时间点均

低于对照组(P <0.05), 也进一步说明同质医疗理念创新

型护理干预的有效性. 
为进一步通过应激产生的生化指标进行客观验证, 

本研究对2组患者不同时间点的血浆NE、E和皮质醇变

化水平进行比较, 结果表明, 与T0时间点比较, 对照组在

T1、T2时间点NE、E及皮质醇浓度均上升(P <0.05); 这
可能与术前患者焦虑激活肾素-血管紧张素-醛固酮系

统, 释放一些神经内分泌调节因子所致[13], 也相应使得

心率、血压等升高. 而观察组在T1时间点上升(P <0.05), 
在T2时间点下降(P <0.05), 这可能与激活的肾素-血管紧

张素-醛固酮系统失活有关[14]. 与对照组T1、T2时间点比

较, 观察组患者NE、E及皮质醇浓度均降低(P <0.05), 说
明同质医疗理念创新型护理干预能有效降低应激反应

指标, 可能与改善患者术前心理焦虑有关. 
本研究采用同质医疗理念创新型护理的优点: (1)

制定标准化临床路径: 通过程序性、简洁性、计划性等

路径护理管理, 不仅减轻医护人员工作量, 还可提高手

术护理效果; (2)流程再造: 以现代管理学为基础, 对工

作流程进行科学性设计, 以提高工作效率及质量; (3)持
续质量改进管理: 通过计划、实施、检查及处理4个步

骤提高护理管理质量[15]. 
综上所述, 同质医疗理念的创新型护理实践能显著

降低腹腔镜胆囊切除患者围术期应激反应, 有利于促进

患者术后身体康复. 

文章亮点

实验背景

对腹腔镜胆囊切除手术患者实施全程化, 系统化的护理

服务尤为重要. 同质医疗理念是由医护人员共同组建, 

     

表  2  2组患者不同时间点血浆NE 浓度、E浓度和皮质醇变化(ng/L, mean±SD)

时间
血浆NE浓度 血浆E浓度 血浆皮质醇

对照组 观察组 对照组 观察组 对照组 观察组

T0 222.8±21.6 221.9±22.4 95.4±18.5 95.3±17.6 105.4±22.8 105.3±13.9

T1 418.5±23.5a 276.5±20.3c 186.7±22.3a 136.7±16.8c 173.5±19.7a 133.4±13.7c

T2 312.7±20.3a 235.1±18.6c 159.4±21.2a 114.5±18.2c 136.2±15.3a 115.6±12.6c

aP<0.05, 与组内不同时间, cP<0.05, 与对照组同期.

     

表  1  2组患者不同时间点HR、MAP和血糖变化水平比较(mean±SD)

时间
HR(次/min) MAP(kPa) 血糖(mmol/L)

对照组 观察组 对照组 观察组 对照组 观察组

T0 77.3±4.2 78.4±4.2 11.3±0.9 11.5±1.0 5.3±0.3 5.4±0.3

T1 86.4±3.5a 79.1±3.7c 15.9±1.1a 12.1±0.8c 5.9±0.3a 5.5±0.2c

T2 82.1±3.3a 78.6±3.5c 13.2±1.0a 11.7±1.1c 5.6±0.2a 5.4±0.2c

aP<0.05, 与组内不同时间, cP<0.05,与对照组同期.

 文章亮点
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共同协作开展临床医疗护理工作的团队, 目前在国内报

道较少. 

实验动机

拓展同质医疗理念创新型护理实践在临床中的应用

开展.

实验目标

观察同质医疗理念创新型护理实践对腹腔镜胆囊切除

患者围术期应激反应的影响效果.

实验方法

采用随机对照研究, 将研究者分为2组. 对照组给予常规

护理, 如健康教育、心理疏导、饮食护理、术前护理和

评估、病情护理、用药护理、术中术后常规护理和生

命体征监测等护理. 观察组在对照组基础上给予同质医

疗理念的创新型护理实践. 

实验结果

观察组HR、MAP和血糖变化趋势与对照组相同, 但各

时间差异无统计学意义(P >0.05); 观察组HR、MAP和血

糖在T1、T2时间点均低于对照组(P <0.05). 观察组NE、
E及皮质醇浓度在T1时间点上升(P <0.05), 在T2时间点

下降(P <0.05). 与对照组T1、T2时间点比较, 观察组患者

NE、E及皮质醇浓度均降低(P <0.05). 

实验结论

同质医疗理念的创新型护理实践能显著降低腹腔镜胆

囊切除患者围术期应激反应, 有利于促进患者术后身体

康复. 

展望前景

同质医疗理念的创新型护理实践能丰富临床护理学科

内容.
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