
粪菌移植治疗成功&

;

'

$为了让患者具有良好的遵医行为!与患

者和家属进行了较好的沟通!告知患者注意休息!保持情绪稳

定!勿受凉,营养均衡搭配,

%

周内逐渐从半流质饮食过渡到软

食!

%

周后恢复清淡饮食!避免辛辣麻%酸冷烫%油炸等刺激性

食品,食用肠道微生态相关制品!如酸奶等,减少对肠道微生态

有影响%可能导致肠道菌群紊乱的药物使用!如长期大剂量抗

生素使用!随意服用止痛药%头痛粉等$移植后
!

%

+

%

5

周门诊

随访复查$

"

!

讨
!!

论

!!

虽然粪菌移植起源于中国公元
+33

年前!但时至近年才受

到广泛关注!迄今全世界已有数千例患者接受粪菌移植治疗$

国内有关粪菌移植治疗疾病的机制%技术标准化%安全性评估

等方面尚处于起步阶段!满足现代标准的粪菌移植则始于张发

明等于
!3%!

年对)粪菌移植*的实践探索&

5

'

$本患者为西南地

区首例粪菌移植受体!本科高度重视!实施了医护一体化责任

制管理!由医护人员共同沟通并制订粪菌移植诊疗护理计划!

督促执行系统的治疗方案!取得了满意效果$

综上所述!做好粪菌移植前供体选择和受体肠道准备%粪

菌液的制备及输注护理%移植后的观察和正确的饮食指导!是

保证粪菌移植手术成功的关键$
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例慢性肾功能衰竭患者合并血栓闭塞性脉管炎的临床护理

吴江渝!黄
!

娟!梁
!

莉$

"第三军医大学新桥医院肾内科!重庆
+333*;

#

!!

$中图分类号%

!

6!+5,%

$文献标识码%

!

#

$文章编号%

!

%4;%M5*+5

"

!3%8

#

*3M+*%8M3!

!!

血栓闭塞性脉管炎简称脉管炎$是指周围脉管"中%小动

脉及静脉#的一种慢性持续性%进行性的血管炎症病变!进而导

致血栓形成使血管腔闭塞的一类疾病&

%

'

$慢性肾功能衰竭患

者合并血栓闭塞性脉管炎临床极为少见!现将本科
!3%+

年
!

月
%*

日收治的慢性肾功能衰竭患者合并血栓闭塞性脉管炎致

皮肤坏死!经充分血液透析及应用伤口护理治疗后好转出院
%

例病历现报道如下$

B

!

临床资料

!!

患者!女!

89

岁!已婚!因)维持血液透析
%

年!皮肤瘀斑%

硬结伴疼痛
%

个月*于
!3%+

年
!

月
%*

日收入本科$入院查

体+左侧乳腺内侧可扪及一大小为
*<=i*<=

包块!右侧乳腺

内侧可扪及一大小为
!<=i!<=

包块!包块成对称性!触痛明

显!无波动感$左侧大腿内侧可见一面积为
+<=i%3<=

瘀

斑!右侧大腿内侧可见一面积为
!<=i5<=

瘀斑!双侧大腿瘀

斑皮下均可扪及结节!触痛明显$双侧腓肠肌轻度萎缩$实验

室检查+血常规检查!红细胞
!,;5i%3

%!

(

T

!血红蛋白
5%

.

(

T

!

白细胞
%*,93i%3

9

(

T

!分类中性粒细胞百分率
5+,53:

!淋巴

细胞百分率
;,83:

!血小板
++5i%3

9

(

T

$肾功能检查+尿素氮

*8,53==AD

(

T

血肌酐
8!3,!3

"

=AD

(

T

!尿酸
4%8,33==AD

(

T

$

炎症标志物+白细胞介素"

"T

#

%+4,33

B.

(

=T

!肿瘤坏死因子

%8,43

B.

(

=T

!

#

反应蛋白
%9*,33

B.

(

=T

$尿常规+尿糖
*

c

!

蛋白质
%

c

!尿红细胞
!

c

$甲状旁腺激素
%3%%,33

B.

(

=T

$凝

血
4

项+凝血酶时间
*%,+31

!纤维蛋白原
+,981

!

R!

聚体+

+,55

=

.

(

T

$腹部彩超+双肾超声所见符合慢性肾病改变!双肾囊

肿$入院后予以维持性血液透析%改善循环%止痛等治疗!并行

皮肤组织活检$患者入院
8E

后诉大腿内侧皮肤瘀斑疼痛加

剧!查体左侧大腿淤斑处皮肤发黑!伴有皮肤破溃并向其他部

位扩散!夜间入睡困难$急查血肌酐
853,!3

"

=AD

(

T

!血常规+

红细胞
!,84i%3

%!

(

T

!血红蛋白
;;

.

(

T

!白细胞
%*,%*i%3

9

(

T

!血小板
++5i%3

9

(

T

$立即安排血液透析治疗!患者血液透

析治疗后自觉疼痛缓解$皮肤组织活检结果提示+皮肤坏死%

炎症%出血及微血栓形成$因尿毒症患者体内长期存在微炎症

状态!加之患者外院透析频次为
!

次(周!透析不充分!导致炎

症因子激活!患者血小板高!处于高凝状态!极易形成血栓!导

致管腔闭塞$考虑透析不充分引起的急性毛细血管栓塞所致$

治疗予加强血液透析后!患者皮肤疼痛有所缓解!瘀斑未再扩

散$结合患者病情及检查结果最终考虑+慢性肾功能衰竭合并

血栓闭塞性脉管炎$

!

!

护理措施

!!

慢性肾功能衰竭患者因病程长!并发症多而重!而血液透

析费用高!同时该患者并发血栓闭塞性脉管炎!肢体部分皮肤

已坏死!常感疼痛$对该患者进行分析施护!主要护理措施

8%*+

重庆医学
!3%8

年
%3

月第
++

卷第
*3

期



如下$

!,B

!

密切观察病情!协助诊断
!

患者自诉双下肢及双踝关节

休息时疼痛减轻和消失!行走后复现或加重!严重时患者疼痛

剧烈而持续!尤以夜间为甚&

!

'

$该病是本科医护人员第
%

次接

触!护理时积极配合医生快速有效的做好各项检查$每日观察

皮肤破溃及瘀斑处的情况并测量记录!做好每班交接$

!,!

!

疼痛的护理
!

疼痛为血栓闭塞性脉管炎的最痛苦的症

状!严重时患者屈膝抱足而坐!诉疼痛难忍$患者住院期间常

感疼痛!要求医生予以止痛治疗!为了预防止痛药的成瘾性!告

知患者止痛药用多了具有成瘾性!帮助患者增强与疾病做斗争

的信心!对患者进行分散疼痛教育!使患者自制力提高!尽可能

的少用止痛药&

*

'

$

!,"

!

皮肤的护理
!

入院后患者诉大腿内侧皮肤瘀斑疼痛加

剧!阵发性发作并伴有瘀斑皮肤破溃并向其他部位扩散!夜间

入睡困难$皮肤组织活检示+皮肤坏死!炎症!出血及微血栓形

成$慢性病患者伤口多经久难愈!根据伤口护理原则!制定并

采取针对性的措施+要每日评估皮肤淤斑及溃疡处!做好测量

并记录!做好每班交接$遵医嘱每天给予生理盐水清洗伤口!

破溃处的黑色组织必须用生理盐水冲洗干净并更换敷料&

+

'

$

经护理人员精心护理后瘀斑未在扩散!溃疡处伤口被红色肉芽

覆盖!患者诉疼痛减轻$该例患者因患肢皮肤溃疡处疼痛!患

者休息时没有勤翻身!患者一侧皮肤压红!医护人员与家属共

同予按摩发红处皮肤!安慰患者!鼓励患者自己翻身,同时我们

!@

巡视病房
%

次!协助患者做好皮肤护理!预防褥疮$

!,#

!

用药的护理
!

因患者疼痛剧烈!必要时予止痛治疗!但是

长期使用止痛药具有成瘾性$医护人员使用时需慎重$而针

对患者血栓闭塞性脉管!医嘱予低分子肝素钙
8333"g

皮下

注射!每天
%

次,

8:

葡萄糖注射液
%33=T

加前列地尔注射液

!3

"

.

缓慢静滴每天
%

次$应严密观察凝血
4

项!透析过程中

做好病情观察及监护!预防抗凝过度引起出血$

!,C

!

预防感染的护理
!

患者因为慢性病!本身抵抗力低!易感

染!再加上患肢皮肤溃疡!护理人员必须严密评估伤口!及时巡

视!严格执行无菌操作!运用伤口护理原则来护理患者!减轻患

者痛苦!做好预防感染&

8

'

!以免加重病情$

!,D

!

加强基础护理
!

慢性肾功能衰竭患者皮肤干燥皮屑很

多!要为患者每日用无刺激清水擦浴
%

次!勤减指甲!防止抓伤

皮肤!并嘱患者勤换衣裤!同时注意保持床单位清洁%干燥%平

整!做好皮肤清洁!预防感染&

4

'

$

!,M

!

心理护理
!

患者因长期受病痛的折磨!血液透析治疗需

每周到医院血液透析室进行透析治疗!透析治疗时间长!费用

高!严重影响患者生活质量!患者对未来感到迷茫!不安!烦躁!

再加上脉管炎的痛苦$应及时给予患者心理疏导!为患者提供

愉快的治疗环境!尽最大程度的满足患者护理上的需求!让患

者感到满意!放心!安心$以乐观的情绪积极配合治疗!树立战

胜疾病的信心!努力为患者做到)三分治疗!七分护理*

&

;

'

$

"

!

讨
!!

论

!!

慢性肾功能衰竭患者并发血栓闭塞性脉管炎临床极少见$

血栓闭塞性脉管炎!是一种特发的%非动脉粥样硬化性%节段

性%阻塞性血管疾病!主要累及肢体中小动脉和静脉$该例患

者不光要依靠血液透析生存!本身就面临经济%心理等各方面

的压力!同时还要承受脉管炎昼轻夜重的疼痛!护士积极配合

医生做到早期发现!早期诊断!早期治疗!及时采取有效护理措

施!使患者病情早日康复$
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肾移植术后髋关节置换围术期护理对患者疼痛及并发症的影响分析
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#
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!!

肾移植是临床治疗终末期肾衰竭的主要治疗方法!可明显

延长患者生存期!但由于肾移植术后需长期服用免疫抑制剂和

糖皮质激素!导致股骨头缺血性坏死"

SXN\

#的发病率明显增

多&

%

'

$

SXN\

主要表现为髋部疼痛和髋关节功能障碍!导致

行走困难!严重影响患者生活质量$全髋关节置换术"

7\>

#

被大多学者人为是治疗
SXN\

的最佳治疗方法&

!

'

!且随着人

们对医疗护理要求的日渐提高!其围术期护理也日渐受到人们

的重视$本研究对肾移植术后全髋关节置换术患者进行围术

期综合护理!观察围术期综合护理干预对患者髋关节功能恢

复%疼痛及并发症的影响$

B

!

资料与方法
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