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内容概要

　　本书内容分为5篇，共
18章。
第一篇为总论，用三个章节阐述了脊柱外科的范畴、发展史、脊柱的解剖形态与生理功能、脊柱外科
围手术期护理技术。
第二篇为脊柱损伤与脊柱疾病，用九个章节，紧紧围绕脊柱各段颈、胸、腰、骶各部位损伤与疾病的
围手术期护理内容进行了系统阐述，明确了各项护理内容。
第三篇为脊柱畸形，用两个章节，阐述了包括脊柱后凸、先天性和特发性脊柱侧凸内固定术和矫形修
复术的围手术期护理技术。
第四篇为脊柱相关疾病，用两个章节，阐述了椎管内肿瘤、感染、康复训练、骨质疏松等围手术期护
理技术。
第五篇为术中与麻醉护理技术，用两个章节对有关内容进行了阐述。
《脊柱外科围手术期护理技术》着重于临床，以图、文、对手术前、手术中、手术后以及健康教育、
康复指导等内容进行了详细阐述，突出实用，言简意赅，使护理人员能够通过短时间学习掌握该学科
各项护理技能，适用于脊柱外科、骨科及相关临床护理工作者阅读参考。
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　第十章 胸腰椎退行性疾病患者围手术期护理技术
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 　第八节 胸腰椎骨折脱位
　第十一章 胸腰椎前路手术患者围手术期护理技术
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 　第三节 胸腰椎骨折前路内固定术
 　第四节 脊柱内固定术
 　第五节 微创腰椎前路融合术
　第十二章 胸腰椎后路手术患者围手术期护理技术
 　第一节 后路脊髓减压内固定术
 　第二节 小切口减压内固定治疗胸腰椎三柱损伤
 　第三节 经皮椎弓根螺钉内固定术
 　第四节 严重胸腰椎爆裂性骨折前后路联合术
第三篇 脊柱畸形
　第十三章 脊柱侧凸患者围手术期护理技术
 　第一节 脊柱侧凸
 　第二节 先天性脊柱侧凸
 　第三节 特发性脊柱侧凸
 　第四节 成人脊柱侧凸
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 　第一节 脊柱后凸的概述
 　第二节 强直性脊柱后凸畸形截骨矫形术
 　第三节 结核性脊柱后凸
第四篇 脊柱相关疾病
　第十五章 脊柱脊髓疾病患者围手术期护理
 　第一节 脊髓损伤
 　第二节 椎管内肿瘤
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 　第一节 脊柱结核截骨矫形术
 　第二节 脊柱结核经胸病灶清除术
 　第三节 椎间隙感染
 　第四节 脊柱肿瘤
 　第五节 胸腰段椎管内肿瘤
 　第六节 骨质疏松症
 　第七节 肌源性斜颈
 　第八节 脊柱手术并发症
第五篇 术中与麻醉护理
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　第十七章 术中与麻醉护理技术
 　第一节 概述
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 　第三节 麻醉护理
　第十八章 脊柱手术护理技术
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 　第五节 脊柱肿瘤术中护理
 　第六节 脊柱微创手术中护理
 　第七节 胸腔镜下脊柱前路内固定术
 　第八节 腰椎微创融合技术
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章节摘录

版权页：   插图：   2.饮食患者肛门排气后方可进食流质饮食，早期饮食应清淡，少渣以减少粪便的形
成。
 3.体位俯卧位解除伤口受压的疼痛及大小便对伤口的污染。
 4.症状护理 （1）脊髓受压：患者可表现为双下肢乏力、大小便障碍。
应注意保持床单位整洁，防止大小便污染伤口，下肢无力者应指导其进行功能锻炼。
方法为被动运动下肢大小关节2～3次／天，30分钟／次，指导患者做伸趾、提足、抬腿、屈膝、屈髋
等活动，锻炼下肢运动功能。
 （2）高热：应注意密切观察体温的变化，及时发现和处理高热。
追查细菌培养敏感试验结果，以选择合适的抗生素进行伤口冲洗。
 5.管道护理手术一般放置粗细型硅胶管各一根，其中细型管用于术后注入抗生素溶液，一般保留3～5
天拔除；粗型管作为引流，于48小时后拔除。
护理上应注意伤口敷料有无渗血、渗脓，敷料渗湿时及时通知医生病并遵医嘱更换，尤其注意防止大
小便对伤口的污染。
 6.潜在并发症 （1）败血症：感染不能控制，可导致败血症。
护理上应密切观察体温的变化，高热时遵医嘱抽血做血培养，严格执行抗生素的使用时间、次数，并
观察用药疗效。
 （2）尿路感染、褥疮：参见“椎管内肿瘤的术后护理措施”的相关内容。
 四、椎管内感染的健康教育 1.参见“椎管内肿瘤内的健康教育”。
 2.预后较好的患者出院后注意劳逸结合，增加营养，改善全身状况，注意功能锻炼，防止感冒。
 3.预后不好的患者即完全性截瘫、难以恢复的患者，要加强心理护理，帮助患者正视现实，积极配合
康复训练，鼓励患者进行日常生活技能练习，教会患者使用轮椅、拐杖，参与健康有益的活动。
 （张秀华李璐吴燕子） 第五节脊柱脊髓先天性疾病 一、脊膜膨出与脊膜脊髓膨出的护理评估 （一）
评估包块的性质、大小、有无溃破 询问患者及家长是否出生时即有，哭闹时是否包块膨大，包块是否
随年龄增大而增大，已溃破者是否有脑脊液流出，压迫包块是否前卤膨隆。
婴儿出生时，背部中线，颈、胸及腰骶部可见一囊性肿物，可从枣大至巨大不等。
曾发生溃破者，可见表面呈肉芽状或有感染。
已溃破者，包块表面有脑脊液流出。
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编辑推荐

《脊柱外科围手术期护理技术》着重于临床，以图、文、对手术前、手术中、手术后以及健康教育、
康复指导等内容进行了详细阐述，突出实用，言简意赅，使护理人员能够通过短时间学习掌握该学科
各项护理技能，适用于脊柱外科、骨科及相关临床护理工作者阅读参考。
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