
患者及照护者教育
关于⼉科患者的开胸术关于⼉科患者的开胸术
本信息将帮助您为在 MSK ⼉科中⼼进⾏的开胸⼿术做好准备。 它
还能帮您了解您在恢复期间的预期情况。 在本⽂
中，“您”和“您的”均指您或您的孩⼦。
请在⼿术前⾄少阅读本资源⼀次，并在⼿术前⼏天将其⽤作参考。
关于该⼿术关于该⼿术
“胸腔”⼀词指您的胸部（⻅图 1）。 胸腔包含⼼脏和肺脏。

图 1. 您的胸腔
您有 2 个肺，每侧胸部各 1 个。 您的肺由肺叶组成。 左肺有 2
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叶，右肺有 3 叶。 ⼈体肺部被 2 层薄薄的称为胸膜的组织包围。
开胸术是在胸部做⼀个⼿术切⼝。 当需要在肺部或其附近进⾏⼿
术时会进⾏开胸术。
在开胸术中，外科医⽣会在您背部肩胛⻣下⽅做⼀个切⼝（⻅图
2）。 切⼝的侧别将取决于肺部⼿术的侧别。

图 2. 开胸术切⼝
⼿术前⼿术前
护⼠将指导您如何为⼿术做好准备。 请务必遵循医⽣和护⼠给您
的所有指导。 如果您有任何疑问，请致电您的医⽣办公室。
⼿术前，您将与⿇醉师（在⼿术过程中给您施⽤药物使您⼊睡的⼈
员）会⾯。 他们将与您讨论管理疼痛的药物，并在⼿术后帮助您
保持舒适。 这些药物有不同的给药⽅式。

硬膜外导管：硬膜外导管：有些患者会通过硬膜外导管（放置于脊柱中的柔
性细导管）获得⽌痛药。 药物将施予到脊髓外的间隙。
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周围神经导管（神经阻滞）：周围神经导管（神经阻滞）：有些患者可能会通过周围神经导
管（也称为神经阻滞）获得⽌痛药。 药物将施予到给您⼿术区
域带来感觉的神经。
静脉 (IV) ⽌痛药静脉 (IV) ⽌痛药：有些患者可能会通过 IV 管路将⽌痛药注⼊静
脉。
⼝服⽌痛药⼝服⽌痛药：有些患者可能会接受⼝服⽌痛药（吞服的药
物）。

您将在⼿术后接受其中 1 种或多种⽅式给药。
⼿术期间⼿术期间
您将侧卧在⼿术台上。 您将接受⿇醉药物（使您⼊睡的药物）给
药。 当您⼊睡之后，外科医⽣会做以下切⼝：

⼀个背部肩胛⻣下⽅的切⼝。 该切⼝可以使外科医⽣接触到肺
部。
1 到 2 个胸部前侧的⼩切⼝，与背部切⼝同侧。 这是外科医⽣
在⼿术后放置胸管以清除肺部周围的任何⾎液、液体和空⽓的
位置。

中⼼静脉导管中⼼静脉导管 (CVC)
⼀些患者在⼿术过程中还会放置临时的中⼼静脉导管 (CVC)。 CVC
是⼀种放置在锁⻣下⼤静脉中的柔性细导管。 CVC 可以帮助您更
加便捷地获得液体和药物，这意味着可以减少您被针刺的次数。
您可以通过阅读我们的资源关于⼉科患者的中央静脉导管 (CVC)
(www.mskcc.org/zh-hans/cancer-care/patient-
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education/about-your-central-venous-catheter-peds)了解更多
关于 CVC 的信息。
⼿术后⼿术后
您术后将在⿇醉复苏室 (PACU) 内醒来。 当您在 PACU 安顿下来之
后，护⼠就会带您的家⼈来看望您。
护⼠会追踪记录您的体温、脉搏、⾎压和氧⽓⽔平。 您将通过鼻
⼦下⽅的⼀根细管（鼻插管）获得氧⽓。
我们还会将其他管路和设备连接到您的⾝体，以帮助您恢复。

我们将为您放置 1 到 2 根胸管。 胸管会将从⼿术部位连接到⼀
个引流装置（⻅图 3）。

图 3. 胸管和引流装置
并为您提供⼀个名为患者⾃控镇痛 (PCA) 装置的⽌痛泵。 PCA
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装置可以使您在有需要时⾃⾏施⽤⽌痛药。 您可以通过硬膜外
导管或 IV 管获得⽌痛药。
您的⼩腿上会穿戴有压缩靴来帮助促进⾎液流动。 当您能够⾛
路的时候，会将其取下。
您的膀胱内可能会留置有⼀根导尿管 (Foley)，⽤于记录您的排
尿量。

在您完全清醒且疼痛得到控制前，您将⼀直待在⿇醉后恢复室
（PACU）内。 当您准备好之后，您将被送往⼉科重症监护室
(PICU) 或住院病房。 具体将取决于您的年龄。 在那⾥，护⼠会指
导您如何从⼿术中恢复。
以下是⼀些您可以帮助⾃⼰安全恢复的⽅法⽰例。

术后⾛动⾮常重要。 这将有助于预防腿部形成⾎栓，并降低发
⽣肺炎（肺部感染）的⻛险。 如果可以，请尽量每 2 ⼩时⾛动
⼀次。
使⽤激励肺活量计。 这将有助于扩张您的肺部，从⽽预防感染
肺炎。 年龄较⼩的⼉童可以吹⽓泡或使⽤玩具⻛⻋来代替。
在您清醒时，每 1-2 ⼩时进⾏⼀次深呼吸和咳嗽练习。

护⼠将为您提供⼀种称为护⼠将为您提供⼀种称为开胸术路径开胸术路径的资源。的资源。 它将帮助您了解在
您恢复期间的每⼀天该做什么和有什么样的预期。
使⽤出院⽬标检查表跟踪您的恢复情况将对您很有帮助。 我们会
向您的 MyMSK 帐⼾发送⼀份检查表。 如需了解更多信息，请阅读
资源 Frequently Asked Questions About the MyMSK Goals to
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Discharge Checklist (www.mskcc.org/cancer-care/patient-
education/how-use-your-mymsk-goals-discharge-checklist)。
在您出院之前，请与护⼠⼀起查看您的切⼝情况，以便了解其外
观。 借助镜⼦可能会有助于查看。 这将有助于您在家中能够观察
到伤⼝发⽣的任何变化。
常⻅问题常⻅问题
住院期间住院期间
⼿术后会疼痛吗？⼿术后会疼痛吗？
⼿术后您会感到有些疼痛。 您的医⽣和护⼠将经常询问您的疼痛
情况。 如果需要，您将通过药物来管理疼痛。 如果您的疼痛没有
缓解，请告知您的医⽣或护⼠。 控制疼痛⾮常重要，这样您就可
以咳嗽、深呼吸、使⽤激励肺活量计以及下床⾛动。
何时取出胸管？何时取出胸管？
在胸管还未取出时，您将接受胸部 x 线检查，以观察您的肺部情
况。 当您的肺部愈合后，胸管将被移除。 该区域会⽤绷带进⾏覆
盖。 移除胸管后，请将绷带保留⾄少 48 ⼩时（2 天），除⾮护⼠
另有指⽰。
我能进⻝吗？我能进⻝吗？
⼿术后您可以进⻝。 选择⾼蛋⽩的均衡饮⻝有助于术后恢复。 您
的饮⻝中，应该每餐都有健康蛋⽩质来源，以及⽔果、蔬菜和全⾕
物。
有关更多信息，请阅读资源Helping Your Child Eat During
Treatment (www.mskcc.org/cancer-care/patient-
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education/helping-your-child-eat-during-treatment)。
出院后出院后
什么是恢复情况跟踪？什么是恢复情况跟踪？
我们希望了解您在离开医院后的情况。 为了帮助我们为您提供照
护，我们将向您的 MyMSK 账⼾发送⼀些问题。 我们将在您⼿术后
10 天内每天发送。 这些问题被称为“恢复情况跟踪”。
请在每天午夜（凌晨 12:00）前完成恢复情况跟踪。 您只需花费 2
⾄ 3 分钟即可完成。 您对这些问题的回答将有助于我们了解您的
感受和您的需求。
根据您的回答，我们可能会联系您，以便了解更多信息。 有时，
我们可能会请您致电您的外科医⽣办公室。 如果您有任何问题，
请随时联系您的外科医⽣办公室。
如需了解更多信息，请阅读Common Questions About MSK's
Recovery Tracker (www.mskcc.org/cancer-care/patient-
education/mymsk-recovery-tracker)。
居家期间是否会疼痛？居家期间是否会疼痛？
疼痛或不适的时间⻓短因⼈⽽异。 有些患者切⼝周围的疼痛、发
紧或肌⾁疼痛会持续 6 个⽉或更⻓时间。 这并不意味着有严重问
题。 请您遵循以下的指南。

请根据医嘱和需要服⽤⽌痛药。
如果为您开具的处⽅药⽆法缓解疼痛，请致电您的医⽣。
随着切⼝逐渐愈合，您的疼痛会减轻，所需的⽌痛药也会减

® 7/13

https://www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/mymsk-recovery-tracker


少。 ⾮处⽅⽌痛药，如对⼄酰氨基酚 (Tylenol ) 或布洛芬
（Advil  或 Motrin ）可减轻疼痛和不适。 请您务必遵医嘱量服
⽤。
⽌痛药会有助于您恢复正常活动。 请服⽤⾜够的药物，确保您
在运动时保持舒适，但请务必遵医嘱服药。 ⼝服⽌痛药在服⽤
后 30 到 45 分钟效果最好，所以请提前做好安排。
记录您服⽤⽌痛药的时间。 建议您最好在第⼀次感到疼痛时即
服⽤。 如果您在疼痛加重后再⾏服⽤，效果会变差。

我可以洗澡吗？我可以洗澡吗？
您可以在移除胸管后 48 ⼩时（2 天）进⾏淋浴。 洗个热⽔澡可以
让⼈放松，有助于减轻肌⾁疼痛。
在淋浴时，您可以⽤肥皂轻轻清洗切⼝。 淋浴后⽤⼲净的⽑⼱轻
轻拍⼲切⼝部位，然后保持切⼝部位裸露（除⾮切⼝仍有溢液）。
如果您发现切⼝有任何发红或渗液，请致电您的医⽣。
在⼿术后的前 2 周，请勿将切⼝浸⼊⽔中（例如浴缸或游泳池）。
应该如何护理切⼝？应该如何护理切⼝？
您的背部会有 1 个主要⼿术切⼝，胸部有 1 或 2 个较⼩的胸管切
⼝。 切⼝下⽅和前⽅可能会有⼀些⿇⽊感。 这是因为您的肋⻣曾
被分开，⼀些神经因此受到影响。
主要⼿术切⼝主要⼿术切⼝

当您可以出院时，您的⼿术切⼝将开始愈合。
切⼝会覆盖有㬵⽔ (Dermabond ) 或纸㬵带 (Steri-Strips )，且

®
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其会⾃⾏脱落或剥离。
如果有任何液体从⼿术切⼝溢出，请记录溢出量和颜⾊，并联
系您的医⽣。

⼩的胸管切⼝⼩的胸管切⼝
胸管切⼝上会覆盖有绷带。
移除胸管后，请将切⼝上的绷带保留 48 ⼩时（2 天），除⾮它
变湿。 如果绷带变湿，请尽快更换。
该区域可能会有少量⻩⾊或粉红⾊的分泌物。 这是正常现象。
请在该区域包覆绷带（如 Band-Aid ）或⼲燥纱布。 并根据需
要更换绷带。

我应该如何预防便秘？我应该如何预防便秘？
⼿术后您可能会出现便秘（排便⽐平时少）。 这是⽌痛药常⻅的
副作⽤。 为避免便秘：

请服⽤⼀种⾮处⽅药，如多库酯钠 (Colace )（⼀种⼤便软化
剂）和番泻叶 (Senokot )（⼀种泻药）。 请继续服⽤直到您不
再服⽤处⽅⽌痛药为⽌。

每天 3 次，每次服⽤______多库酯钠㬵囊。
睡前服⽤ 2 ⽚番泻叶。

饮⽤⾜量液体。 每天⽬标设定在 8 ⾄ 10（8 盎司）玻璃杯 (2
L)。 选择不含咖啡因的液体，如⽔、果汁、汤、冰激凌奶昔
等。
如果您感觉有腹胀，请避免⻝⽤可能导致胀⽓的⻝物。 例如⾖

®

®
®
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类、西兰花、洋葱、卷⼼菜和花椰菜。
如何帮助肺部愈合？如何帮助肺部愈合？

每天继续运动或散步⾄少 30 分钟。 这会帮助您变得更强壮、感
觉更好并加快肺部愈合。 继续使⽤激励肺活量计、吸管或玩具
⻛⻋练习，并在家中进⾏咳嗽和深呼吸练习。
饮⽤液体有助于保持粘液稀薄且易于咳出。 询问医⽣每天应该
摄⼊多少液体。 对于⼤多数⼈来说，推荐每天⾄少饮⽤ 8 杯（8
盎司）⽔或其他液体。
在冬季，请在卧室内使⽤加湿器。 按照使⽤说明对其进⾏清
洁。 经常换⽔。
请⼩⼼不要⽣病。 避免与感冒、咽喉痛或流感患者密切接触。
如果您⽣病，请致电您的医⽣或护⼠。

术后感觉疲倦是否正常？术后感觉疲倦是否正常？
⼿术后精神不振是正常现象。 恢复所需时间会因⼈⽽异。 尽可能
每天逐渐增加活动量。 始终平衡好活动期与休息期。 休息好是您
帮助您恢复的重要部分。
我可以恢复正常活动吗？我可以恢复正常活动吗？
术后恢复正常的⽇常活动⾮常重要。 把它们安排在每天的不同时
间段内进⾏。 散步和爬楼梯是极好的运动形式。 逐渐增加散步的
距离。 缓慢爬楼梯，根据需要休息或停⽌。
当您的活动量超过⾝体可承受的负荷后，您的⾝体⾃会告诉您。
当您增加活动量时，请注意您的⾝体反应。 您可能会发现您在上
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午或下午精⼒更好。 把活动安排在您精⼒⽐较旺盛的时间段内进
⾏。
我可以坐⻜机旅⾏吗？我可以坐⻜机旅⾏吗？
在⼿术后第⼀次随访时与医⽣讨论之前，请勿乘坐⻜机旅⾏。
我什么时候可以举起重物？我什么时候可以举起重物？
⼤多数⼈在⼿术后⾄少 4-6 周内不应举起任何重量超过 10 磅（4.5
千克）的物体。 然⽽，这将具体取决于您所接受的⼿术类型。 询
问您的医⽣，应该在多⻓时间内避免提举重物。
我什么时候可以进⾏体育运动？我什么时候可以进⾏体育运动？
在医⽣告知您安全之前，请勿进⾏体育运动。 当您再次开始时，
请记住您需要⼀段时间才能恢复到过去的活动⽔平。 慢慢开始，
在感觉好转时增加活动量。
我应该如何管理情绪？我应该如何管理情绪？
重病⼿术后，您可能会有⼀些新的或者不安的感觉。 很多⼈表⽰
他们时不时会哭泣、悲伤、担⼼、紧张、易怒或⽣⽓。 您可能会
发现有些情绪是您⽆法控制的。 如果发⽣这种情况，寻求情感⽀
持是个好主意。
应对的第⼀步是您需要谈论您的感受。 家⼈和朋友都可以给您提
供帮助。 您的护⼠、医⽣和社⼯可以为您提供安慰、⽀持和指
导。 让这些专业⼈⼠了解您、您的家⼈和朋友的感受是⼀个好主
意。 提供给患者及其家属的资源有很多。 ⽆论您是在医院还是在
家，护⼠、医⽣和社⼯都可以随时帮助您和您的家⼈以及朋友处理
您疾病的情绪⽅⾯问题。
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⼿术后我的第⼀次随访是什么时候？⼿术后我的第⼀次随访是什么时候？
当您出院回家时，您的医⽣或执业护⼠将告知您随访预约的⽇期。
此次随访预约期间，您的医⽣将与您详细讨论病理结果，并检查您
的恢复情况。
您应该何时致电您的医⽣或护⼠您应该何时致电您的医⽣或护⼠
如果出现以下情况，请致电联系您的医⽣或护⼠：

新发⽓短或⽓短情况加重
发热 ≥100.4 ℉ (38 ℃)
⽆法通过药物缓解的疼痛
切⼝附近发红、肿胀或有异味或脓样分泌物
3 天或更⻓时间未排便
任何新发症状
任何问题或顾虑

联系信息联系信息
如果您有任何疑问，请您直接联系您的医疗团队成员。 您可以在
周⼀⾄周五上午 9:00 ⾄下午 5:00 致电 ____________________
与其取得联系。
如果您是 MSK 的患者，并需要在下午 5:00 之后、周末或节假⽇联
系医务⼈员，请您致电 212-639-7900。 并请值班⼉科外科医⽣接
听电话。
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有关更多资源，请访问 www.mskcc.org/pe，在我们的虚拟图书
馆中进⾏搜索。
About Your Thoracotomy for Pediatric Patients - Last updated on
December 12, 2022
Memorial Sloan Kettering Cancer Center 拥有和保留所有权利
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