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济宁市第三人民医院探索发展专科护理队伍，提供更优质照护

记者 褚思雨 通讯员 张德君 董体

全面深入发展专科护理是满足群众多样化、差异化健康需求的重要保障之一，近年来，济宁市第三人民医院(济宁市兖州区人民医院)专科护理团
队建设的快速推进，以及专科护理门诊的开设，为培养专业护理人才、提高护理队伍整体素质搭建了良好的平台，促进进涌现了一批专业、专精、专科的

“专”字号护士。随着护理专业内涵不断深化，该院先进的护理水平得到了业内同行和群众的高度认可，正谱写出医院院优质护理的新篇章。

造口伤口护理门诊

有这样一些患者，他们由于
长期卧床或某种疾病，造成难以
愈合的伤口或者造口，以及部分
因大便改道，带来诸多并发症，
这也让此类患者常常承受着生
理和心理的双重痛苦。

“我今年年初刚做完结肠造
口手术那会，整个人感觉非常崩
溃。是这里专科护理门诊的护士
让我重拾生活的信心，她们不仅
从换药到讲解指导都非常专业，
还对我进行心理疏导。”在济宁
市第三人民医院造口伤口专科
护理门诊，患者张先生满脸笑容
地说，如果没有该院护士的精心
治疗护理，他也不知道能否坚持
下去。

看着患者重拾自信，步入

正常生活，拥有国际造口治疗
师(ET)资质的造口伤口门诊专
科护士陈秀霞也很激动。“每当
看到患者在我们精心、专业的
治疗护理下能重新勇敢乐观地
面对生活时，我真为他们高兴，
同时也为这个专业感到自豪和
骄傲！”陈秀霞说，专业造口伤
口护理，采取的是湿性愈合的
理念，不仅能让皮肤快速生长，
还能防止细菌进入造成感染。
而造口伤口专科护士也不仅仅
是单纯地换药，还会更多地关
注患者心理状况，通过对患者
的身心进行整体评估，再来给
予治疗。

早在2016年，济宁市第三人
民医院开始探索专业化的造口

伤口专科护理，并在次年开设了
造口伤口专科护理门诊。在这
里，糖尿病足、下肢静脉溃疡、压
疮、外伤伤口等慢性难愈性伤口
的患者，以及肠、泌尿造口患者
可以得到专业的护理、治疗、康
复及指导，填补了医院造口伤口
非住院患者的专业治疗空白。

现如今，该院造口伤口专科
护理团队共有国际造口治疗师2
名，门诊专科护士3名。为了能让
更多造口伤口患者享受到专业
化、国际化治疗护理服务，该团
队还推出延伸护理，为行动不便
的老人上门服务。对于医院科室
遇到的患者皮肤或造口问题，团
队也会定期会诊，通过先进的理
念和专业技术手段，提高患者生

活质量，同时向患者和家属宣教
日常护理以及并发症的处理等
相关知识。“用我们的专业特长，
治愈每一位患者的造口伤口。”

这是该院造口伤口专科护理团
队铭记在心的誓言，也是她们一
直以来兢兢业业恪守的护理服
务标准。

产科护理事无巨细

产科是生命之花盛开的地
方，科室的护理人员更是女性人
生艰难时刻最亲密的伙伴。一直
以来，济宁市第三人民医院产科
护理团队秉承“以患者为中心”的
服务宗旨，以饱满的工作热情服
务于广大孕产妇，不断提升护理

服务质量，发展专科护理特色。
产科二病区护士长路军表

示，产科护理工作富有挑战性，
因为同时面对两个生命，除了具
备扎实的理论知识，娴熟的操作
技能，还要做到手勤、脚勤、眼
勤，给孕产妇更多的人文关怀，

用真心换她们安心，而这一理念
已经深植产科护理人员的心田。
曾在一次巡视病房过程中，该病
区夜班护士刘莉在协助一位产
妇进行母婴皮肤早接触、早吸吮
时，观察到新生儿微微睁眼时是
白色眼球，瞬间引起了她的警
觉。等新生儿再次睁开眼，刘莉
发现新生儿双眼晶状体浑浊，随
即将情况汇报给值班医师。最终
新生儿被诊断为先天性青光眼，
经早期手术治疗预后良好。

为深化产科特色护理，提供
专业服务保障，给予产前、产时
及产后的全方位护理，该团队人
员会结合孕产妇个体情况，加强
孕期健康教育，促进自然分娩，
指导合理搭配饮食和适当进行
运动等，提高母婴安全质量。母
乳喂养是产科工作特色，纯母乳
喂养是护理人员追求的护理目
标。待产时护理人员会向孕妇宣
传母乳喂养的好处、哺乳姿势，

建立母乳喂养的信心，分娩后护
理人员严格落实三早：早接触
(母婴皮肤接触>90分钟)、早吸
吮、早开奶，指导新生儿每日8-
12次频繁吸吮乳房，护理人员时
时评估产妇乳房情况，及时解决
乳房存在的问题。此外，面对刚
出生的小宝宝，很多新手爸妈都
会手足无措，护理人员则通过专
业讲解、手把手指导，让新手爸
妈掌握母乳喂养的正确方法、新
生儿护理知识等，使母婴得到更
好的照护。

针对如何让产妇减少术后
并发症，提高舒适度，产科护理
团队始终将快速康复护理在工
作中进行学习和探索。针对产妇
血液呈高凝状态，术后卧床时间
长容易形成下肢静脉血栓，术后
6小时护理人员会到床旁评估产
妇，协助指导产妇下床活动，剖
宫产术后首次下床活动由12小
时提前至术后6小时。产妇术后

留置尿管会增加泌尿系感染机
率，且下床活动不方便，护理人
员则将留置尿管时间由术后24
小时提前至术后8-12小时。产
妇术后返回病房，护理人员通过
评估产妇无恶心呕吐后，立即指
导饮水10ml,并逐渐增加饮水
量，2小时听诊肠鸣音恢复，指导
饮水100ml,6小时肠蠕动恢复，
指导流质饮食，改变以往术后6
小时进饮12小时进食的饮食护
理。经过以上护理工作的改进，
产妇术后精神饱满，能自主下
床。科室护理模式的不断改善和
创新，更充分诠释着优质专科护
理服务精髓。

“在孕育生命这个特殊时期，
对每位孕产妇均要详细了解她们
的细微变化，不仅是生理上的，还
有心理上的。”路军坦言，坚持以
人性化服务原则，给予细心呵护，
让每位孕产妇感到安心与放心，
一直是大家努力的方向。

关节外科特色护理

“ 左 脚 迈 开 ，慢 慢 向 前
走……”“右脚转了左脚转，做完
后，再做直腿抬高，抬高到10公
分左右。”在济宁市第三人民医
院关节外科，指导患者进行康复
锻炼，提前预防并发症的发生，
是护士的重要工作之一，专科护
理的重要性也尤为凸显。

科室护士长邱敬文介绍，关
节置换患者手术成功后，系统的
功能康复锻炼十分必要。“功能
锻炼是保证和巩固手术效果，促
进患者功能康复的重要部分，也
是使患者获得独立生活能力的
关键。”她表示，患者术后一到三
天通常是由护理人员一对一指
导做股四头肌等长收缩训练和
踝泵运动，该类运动主要是锻炼
大腿前侧肌肉，预防深静脉血
栓。三到七天通常指导患者做直

腿抬高，这是预防肌肉萎缩，增
强腰部肌肉的力量，并有助于患
者早期下地。

由于关节外科收治的老年
患者居多，且术后卧床时间相对
较长，容易引起偏瘫、深静脉血
栓等并发症。为了让患者能早日
下地活动，科室护理人员每天多
次指导患者进行科学化、系统
化、步骤化的功能锻炼，每个阶
段锻炼的项目也不一样。从踝泵
运动、直腿抬高，到后期的屈膝
屈髋外展等运动，让患者得到最
快、最好的功能恢复。74岁的陈
阿姨是股骨头置换的患者，她
说：“第一天动手术，第二天就能
起来走路，我没有想到手术后恢
复得这么快。”

“我们之前关节置换患者下
床时间一般为三到五天，但是现

在护理人员通过学习，将术前、
术后的功能锻炼做到更细、更
精，现在我们将患者的下床时间
提前到术后第一天。”邱敬文说。
在常态化疫情防控期间，为避免
密集就诊，减少患者不必要的奔
波，关节外科护理团队不仅在患
者住院期间提供周到、优质护理
服务，还定期进行电话随访、上
门延伸护理，使患者出院后也能
随时获得医疗健康咨询，帮助患
者解决术后相关问题，使得护理
工作更加贴近患者、贴近临床、
贴近生活。

“伤筋动骨一百天”是大家
的固有认识，现在这种认识已被
颠覆。近年来，济宁市第三人民
医院关节外科大力推广微创技
术，让大手术小做，患者很快摆
脱长时间卧床的痛苦。特别是在

专科特色护理的推动下，更加快
了患者的康复。邱敬文表示，接
下来关节外科护理团队将继续
深化“以患者为中心”的护理服
务理念，以专业化促进护理服
务、护理质量的提升，助力患者
早日康复。

护士坐诊变身专家

用真心换孕产妇安心

助力患者快速康复
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