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【摘要】　目的 　探讨胆管癌患者ＰＴＣＤ术后口服胆汁对患者胃肠功能恢复及皮肤瘙痒症状改善的疗效观察及护理。方

法　收集２０１７－１－２０１８－２在我科住院的胆管癌患者１００例，分别记录ＰＴＣＤ术前，术后一 周、二 周、三 周 及 四 周 两 组 患 者

胃肠功能及皮肤瘙痒症状改善情况。采用卡方检验对数据进行统计学分析。结果 　观察组患者胃肠功 能 恢 复 及 皮 肤 瘙

痒症状改善明显优于对照组（Ｐ＜０．０５），差异有统计学意义。结论 　与对照组相比，ＰＴＣＤ术后口服胆汁，不仅能够改善

患者的胃肠功能，而且显著改善了患者皮肤瘙痒 症 状，增 加 患 者 舒 适 度。而 且 术 后 口 服 胆 汁 可 缩 短 患 者 住 院 时 间，减 轻

经济负担，改善生活质量，所以口服胆汁改善胆管癌患者的临床症状的方法值得在临床广泛推广。
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　　胆管癌患者多数伴有皮肤瘙痒症 状，皮 肤 瘙 痒 严 重 影 响 其

生活质量。因此 本 研 究 拟 比 较ＰＴＣＤ术 后 和ＰＴＣＤ术 后 口 服

胆汁对胆管癌患者胃肠功能恢复及皮 肤 瘙 痒 状 况 有 无 改 善，从

而为临床护理实践提供参考。

１　对象与方法

１．１　研究对象

收集２０１７－１－２０１８－２在 我 科 确 诊 为 胆 管 癌 并 行ＰＴＣＤ手

术的１００例患者为 研 究 对 象。采 用 随 机 列 表 方 法 将 患 者 随 机

分为两组，即单纯ＰＴＣＤ术后组（对照组，ｎ＝５０）和ＰＴＣＤ术后

＋口服胆汁组（观察组，ｎ＝５０）。

１．２　纳入标准

（１）自愿参与 本 研 究，能 配 合 完 成 本 研 究 者；（２）经 临 床 诊

断为胆管癌患者；（３）行ＰＴＣＤ术 进 行 减 黄 者；（４）年 龄≥１８周

岁，≤７０周岁者。

１．３　排除标准

（１）不愿参与此研究者；（２）初次引流不畅，２４ｈ胆汁量小于

１００ｍｌ者；（３）ＰＴＣＤ后有严重并 发 症 者；（４）ＰＴＣＤ后 引 流 胆 汁

的色泽异常，胆 汁 涂 片 有 脓 细 胞、细 菌 培 养 阳 性 或 体 温＞３８．

０℃，持 续 超 过３ｄ者；（５）随 访 过 程 中 发 生 其 他 部 位 肿 瘤 转 移

者；（６）随访过 程 中 死 亡 或 放 弃 治 疗 者；（７）有 心 肺 肾 等 重 大 躯
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体疾病者；（８）严重 精 神 障 碍 患 者；观 察 组 患 者 年 龄４２岁～７０
岁，平均５７．８岁；男３０例，女２０例；对照组患者年龄３９岁～７０
岁，平均５５．７岁；男３０例，女２０例；两 组 患 者 在 年 龄、性 别、诊

断及家庭经济状况、医 疗 付 费 方 式 等 方 面，差 异 无 统 计 学 意 义

（Ｐ＞０．０５），具有可比性。

１．４　方法

对照组给予常规治疗及护理，观 察 组 在 对 照 组 基 础 上 接 受

口服胆汁。

１．４．１　治疗方法 　由研究组 负 责 人 对 研 究 组 成 员 进 行 统 一 培

训。培训内容：向患 者 讲 解 口 服 胆 汁 重 要 性、教 会 患 者 辨 别 正

常胆汁的颜色、性质；过 滤 胆 汁 方 法；胆 汁 加 热 方 法；每 次 口 服

胆汁量、患者口服胆汁期间饮食 指 导。研 究 组 员 负 责 对 住 院 患

者每日督导，出院 患 者 分 别 按 照ＰＴＣＤ术 后 一 周、二 周、三 周、

四周及八周的时间进行随访，随时观察 记 录 患 者 口 服 胆 汁 后 的

反应，聆听患者主诉感受，及时反 馈 评 价，出 现 不 良 反 应 及 时 与

医生沟通，给予对症处理。其中观察组患者行ＰＴＣＤ引 流 术 后

第２ｄ，胆汁呈 金 黄 色，无 血 性 物，嘱 患 者 随 三 餐 口 服。对 照 组

患者行ＰＴＣＤ引流术 后 护 士 常 规 将 胆 汁 弃 去，患 者 不 口 服；每

日饮食摄取原则 同 试 验 组。取 用 胆 汁 前 对 引 流 袋 出 口 进 行 消

毒；引流的胆 汁 如 有 沉 淀 或 絮 状 物，用 纱 布 滤 除；胆 汁 适 当 加

温，加热至３８～４０℃后立即口服，以防胆汁细菌污染。每次口

服１２ｈ内引流出的 新 鲜 胆 汁；每 次 口 服 胆 汁１５０ｍＬ～２００ｍＬ，

每日总量３００ｍＬ～６００ｍＬ；确诊或疑似胆道感染时暂停 口 服 胆

汁；不限制患者自行进食，饮食量 依 据 患 者 食 欲、消 化 道 情 况 自

行调整；口服胆汁持续时间至手术前，或拔除ＰＴＣＤ引 流 管；口

服胆汁后出现严重不良反应或患者不能耐受时，暂停口服。

１．５　观察指标

分别于ＰＴＣＤ术后 一 周、二 周、三 周、四 周 及 八 周，对 以 下

指标进行观察及评 价：①胃 肠 功 能：食 欲、恶 心、腹 胀、腹 泻；②
皮肤瘙痒症 状：分 别 对 两 组 患 者 的 皮 肤 瘙 痒 程 度 进 行 评 价 分

析，观察两组患者皮肤瘙痒症状的改善情况。

１．６　统计学方法

应用ＳＰＳＳ１９．０统 计 学 软 件 对 数 据 进 行 统 计 分 析，资 料 采

用χ２检验，Ｐ＜０．０５时，表 示 数 据 之 间 的 比 较 差 异 有 统 计 学

意义。

２　结果

２．１　两组患者胃肠功能比较情况

两组患者胃肠功能比较情况，见表１。

表１　两组患者胃肠功能的比较（ｎ）

组别 例数 食欲下降 恶心 腹胀 腹泻 总发生率（％）

观察组 ５０　 ３　 ３　 ２　 ３　 ２２．００
对照组 ５０　 １１　 ２　 ７　 １　 ４２．００
Ｐ 值 ＜０．０５

２．２　皮肤瘙痒症状改善情况

皮肤瘙痒症状改善情况，见表２。

表２　 两组患者皮肤瘙痒程度的比较（ｎ）

组别 例数 ０级 １级 ２级 ３级 ４级 ５级 总发生率（％）

观察组 ５０　 ３４　 １１　 ３　 ２　 ０　 ０　 ３２．００
对照组 ５０　 １４　 ２０　 ９　 ４　 ２　 １　 ７２．００
Ｐ 值 ＜０．０５

３　讨论

ＰＴＣＤ术后口服胆 汁，不 仅 改 善 了 患 者 的 胃 肠 功 能，而 且

显著改善了患者皮肤瘙痒症状，增 加 患 者 舒 适 度。这 样 不 仅 改

善患者负面情绪，而且提高患者 生 活 质 量，促 进 患 者 病 情 恢 复。

ＰＴＣＤ术后联合口服胆汁，有效的改善了胆管癌患者的食欲，而

且腹胀等不良反应也明显得到 改 善。除 此 之 外，对 于 胆 管 癌 患

者来说，皮肤瘙痒 是 他 们 最 最 苦 恼，而 且 最 影 响 其 生 活 质 量 的

原因之一，通过ＰＴＣＤ术＋口服胆汁，经过本研究发 现，可 以 极

大地改善其皮肤 瘙 痒 的 症 状。所 以 口 服 胆 汁 对 于 改 善 胆 管 癌

患者的临床症状 的 方 法 值 得 在 临 床 广 泛 推 广。而 且 口 服 胆 汁

是一种安全、有效、简便易行且又经济的方法。
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［２］　Ｂａｒｒｏｓ　ＧＡ，Ｍｉｏｔ　ＨＡ，Ｂｒａｚ　ＡＭ．Ｔｏｐｉｃａｌ（Ｓ）－Ｋｅｔａｍｉｎｅ　ｆｏｒ　ｐａｉｎ

ｍａｎ－ａｇｅｍｅｎｔ　ｏｆ　ｐｏｓｔｈｅｒｐｅｔｉｃ　ｎｅｕｒａｌｇｉａ［Ｊ］．Ａｎ　Ｂｒａｓ　Ｄｅｒｍａｔ，

２０１２，８７：５０４－５０５．
［３］　柴林，王伟，李新丰，等．经皮肝穿胆管引流术治疗 恶 性 梗 阻 性

黄疸的研究［Ｊ］．黑龙江医学，２０１２，３６（１）：９－１１
［４］　刘中远，沈迎春．胆汁回输 治 疗 恶 性 梗 阻 性 黄 疸 的 临 床 研 究［Ｊ］．

中国现代普通外科进展，２０１４，１７（１２）：１０００－１００２
［５］　曹洁，董凤齐．恶性梗阻性黄疸病人行ＰＴＣＤ后口服胆汁的效果

观察［Ｊ］．全科护理，２０１４，１２（３６）：３３７０－３３７２．

收稿日期：２０１８－０３－１８　修回日期：２０１８－０５－０９
（编辑：董居孚）
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