
患者及照护者教育
经尿道前列腺切除术 (TURP)
本信息介绍了在 Memorial Sloan Kettering (MSK) 进⾏的经尿道前列腺切除术 (TURP)。
TURP ⽤于在药物治疗⽆效时治疗良性前列腺增⽣ (BPH)。 BPH 是指前列腺肥⼤（⼤于正
常尺⼨）。
患有 BPH 时，前列腺会压迫尿道。 这会导致排尿困难。 如果⻓时间未排空膀胱，可能会
出现以下症状：

尿路感染 (UTI)
膀胱结⽯
膀胱憩室（膀胱壁拉伸和外翻）
肾脏受损（由于尿道堵塞，尿液倒流⾄肾脏所致）

TURP 期间，外科医⽣会切除部分前列腺组织。 这将使排尿更加顺畅。

⼿术前
⼿术前，我们将为您安排术前检查 (PST)。 您的外科医⽣办公室会打印包含 PST 预约⽇
期、时间和地点信息的预约提醒单给您。
您可以在预约 PST 当天进⻝和服⽤常规药物。
在预约期间，您将会⻅⼀位与⿇醉科医⽣密切合作的执业护理师 (NP)（医⽣和专业护⼠
会在您的⼿术期间为您提供⼊睡的药物）。 您的 NP 会与您⼀起查看您的医疗和⼿术病
史。 您将接受⼀些检查，包括检查⼼律的⼼电图 (EKG) 、胸部 X 光⽚、⾎液检查和计划
护理所需的任何其他检查。 执业护理师也可能会建议您去会⻅其他医疗保健提供者。
您的 NP 会告知您⼿术⽇早晨应该服⽤哪些药物。
前去接受术前测试时，随⾝携带以下物品将对您⾮常有帮助：
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您服⽤的所有药物的清单，包括处⽅药、⾮处⽅药、贴⽚、和药膏。
在 MSK 以外进⾏的任何检查的结果，例如⼼脏负荷试验、超声⼼动图或颈动脉多普勒
检查。
医疗保健提供者的姓名及电话号码。

您的护⼠将为您提供相关资源为⼿术做好准备 (www.mskcc.org/zh-hans/cancer-
care/patient-education/getting-ready-surgery)。 其中说明了您需要做好哪些⼿术准
备。 护⼠还将为您提供其他必要的指导。 请仔细阅读。
进⻝指导说明

​ 医疗程序前的午夜（凌晨 12 点）后请停⽌进⻝。 包括硬糖和⼝⾹糖。
如果医疗保健提供者告知您在午夜之前停⽌进⻝，请遵照其指⽰。 有些
⼈需要在医疗程序前禁⻝（不吃东西）更⻓时间。

⼿术当天
液体摄⼊指导说明
午夜（凌晨 12 点）⾄抵达时间前 2 ⼩时，只能饮⽤以下所列的液体。 请勿进⻝或饮⽤其
他任何饮品。 抵达时间前 2 ⼩时停⽌饮⽤。

⽔。
透明的苹果汁、葡萄汁或蔓越莓汁。
Gatorade 或 Powerade。
⿊咖啡或清茶。 可以添加糖。 请勿添加任何其他东西。

请勿添加任何含量任何类型的⽜奶或奶精。 包括植物奶和奶精。
请勿添加蜂蜜。
请勿添加⻛味糖浆。

如果您患有糖尿病，请注意这类饮料中的含糖量。 如果摄⼊这类饮料的⽆糖、低糖或⽆
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添加糖版本，会更容易控制⾎糖⽔平。
在医疗程序前保持⽔分会有所帮助，因此如果⼝渴请饮⽤液体。 请勿摄⼊超出所需的饮
⽔量。 医疗程序期间，您将接受静脉 (IV) 输液。

抵达时间前 2 ⼩时停⽌饮⽤。 包括⽔。

抵达医院
抵达医院后，请乘 B 电梯到达 2 楼。 在术前中⼼ (PSC) 等候区的服务台进⾏登记。
登记之后，⼀名护⼠将带您前往检查室。 请将您在午夜之后服⽤的任何药物的剂量（包
括贴⽚和药膏）及服⽤时间告知您的护⼠。
护⼠可能会在您的⼀根静脉中放置⼀根静脉注射 (IV) 导管，通常是您的⼿臂或⼿上的静
脉。 如果护⼠没有放置静脉导管，⿇醉师稍后会在⼿术室⾥放置。
您将⾃⼰⾛进⼿术室，或者躺在担架上被抬⼊⼿术室。 ⼿术室团队有⼀名成员会帮助您
上⼿术台。 当您感觉舒适后，⿇醉师会通过您的静脉注射导管为您施⽤⿇醉药（使您⼊
睡的药物），然后您将会⼊睡。
当您⼊睡之后，外科医⽣会开始进⾏⼿术。

⼿术后
⼿术后，您将被带⾄⿇醉复苏室 (PACU)。 您的两名家⼈或朋友可以到 PACU 探望您。 您
将在 PACU 留观数⼩时。 当您⾜够清醒后，您将被送回病房。
您将在医院过夜。 当您在医院时：

如有任何疼痛或不适，请告知您的护⼠。 他们将给您服⽤对⼄酰氨基酚 (Tylenol ) 来
缓解疼痛。
您的尿道内将置⼊⼀根 (Foley) 导尿管（细软管），导尿管会进⼊膀胱。 Foley 导尿
管会将膀胱中的尿液引流⾄尿袋。 此外，该导管还可以⽤来持续向膀胱内注⼊液体。
这称为膀胱冲洗。 这样做有助于降低形成⾎块的⻛险。
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您的 Foley 导尿管可能会在您出院前取出。 如果您在出院时排空膀胱仍有困难，可以插着
Foley 导尿管回家。 如果情况如此，您将在⼏天后与护⼠安排预约，以便拔出导尿管。

在家恢复
回家后您将服⽤抗⽣素。 请遵医嘱服⽤所有药⽚。
您可能会感到不适或疼痛。 饮⽤液体会有所帮助。 您也可以服⽤对⼄酰氨基酚。 如
果服⽤对⼄酰氨基酚后不适感并未好转，请联系医疗保健提供者办公室。
您可能会观察到尿液中漂浮着微⼩颗粒。 这是正常现象。 这些是前列腺组织碎⽚和微
⼩⾎块。 多喝⽔可以改善这种情况。 每天尽量饮⽤ 6 ⾄ 8 杯（8 盎司）⽔。

⼿术后 2 周内：
请勿做任何剧烈的活动，如慢跑或打⽹球等。
请勿举起重量超过 10 磅（约 4.5 千克）的物体。

2 周后，如果您的尿液呈⻩⾊且不带⾎，您可以恢复正常活动。
泌尿系统变化

您可能需要⽐⼿术前更频繁或更急迫地排尿。 这种情况会逐渐好转。
根据⼿术前的膀胱功能，您可能会出现失禁（⽆法控制排尿）。 这通常是暂时性的。
如果您在⼿术后⼏周仍然失禁，请告知您的外科医⽣。 他们可能会要求您进⾏检查，
以确定是否有什么⽅法可以改善这种情况。

逆⾏射精（⼲性⾼潮）
逆⾏射精是指射精时精液流回膀胱，⽽不是通过阴茎流出。 逆⾏射精很常⻅。 该情况并
不危险。
您会有正常的性⾼潮感觉，但精液会少很多。 流⼊膀胱的精液会在下次排尿时随尿液排
出。
有关逆⾏射精的更多信息，请阅读资源Retrograde Ejaculation
(www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/retrograde-ejaculation)。
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何时电话联系您的医疗保健提供者
如果出现以下情况，请致电您的医疗保健提供者：

发烧达 101°F (38.3 °C) 或以上。
疼痛⽆法通过⽌痛药缓解。
⽆法排尿。
出⾎呈鲜红⾊，且流⾎不⽌。
出现任何⾮预期问题。
有任何疑问或担忧。

请在⼿术后 2 到 3 个⽉致电预约与外科医⽣⻅⾯。

If you have questions or concerns, contact your healthcare provider. A member
of your care team will answer Monday through Friday from 9 a.m. to 5 p.m.
Outside those hours, you can leave a message or talk with another MSK
provider. There is always a doctor or nurse on call. If you’re not sure how to
reach your healthcare provider, call 212-639-2000.

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。
Transurethral Resection of Your Prostate (TURP) - Last updated on February 24, 2021
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