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·全科护理·
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外阴癌是一种少见的恶性肿瘤，占所有女性生

殖道恶性肿瘤的 2%～5%。近年来随着全球人乳头

瘤病毒感染率的上升，外阴癌的患病群体呈年轻

化，但最常见的外阴鳞癌常发生于绝经后女性[1]。

外阴癌术后患者淋巴水肿的平均发病率可达 9%~
70%，其发病机制主要是由于手术或放疗损伤淋巴

管，淋巴回流受阻，大量淋巴液进入组织间隙，从而

导致下肢水肿。轻者随着侧支循环的建立而缓解，

严重者可导致外观异常、乏力、反复感染和下肢功

能障碍，影响患者的生存质量[2,3]。淋巴水肿的相关

因素繁多，一旦形成后临床治疗较棘手，至今仍无

根治的方法[4,5]。慢性肉芽肿性炎是一种特殊的增生

性慢性炎症，以巨噬细胞增生构成境界清楚的结节

状病灶为其特征；致病因素多样，如细菌、螺旋体、

真菌或寄生虫感染、异物以及原因不明的结节病

等，以结核和结节病最多见，与淋巴结转移有关[6]。

近期我科收治了 1例外阴癌术后下肢淋巴水肿治疗

期间伴化脓性肉芽肿性炎的患者，经过 23 d的治疗

和护理，患者局部炎症得到控制，顺利完成本次化

疗并出院。现将护理体会报道如下。

1 临床资料

患者，女性，42岁，4月前因外阴癌于外院行双

侧外阴广泛切除术+肿块扩大切除术+双侧腹股沟

淋巴结清扫。术后诊断：外阴非角化鳞癌ⅢA 期

（FIGO分期）。术后来我院行放疗和化疗，现因“外

阴癌术后 4月余，末次化疗后 3周”为行第三周期化

疗入院，入院时查体：患者双大腿淋巴水肿，局部皮

肤发红，皮温稍增高。两侧腹股沟水肿，会阴部水

肿。左侧大腿根部触及直径约 2 cm硬结。彩超检

查结果示：双下肢无静脉血栓；入院第 2天出现高

热，体温最高 39.0 ℃，双侧大腿根部红肿胀痛，皮温

增高，实验室检查高敏C反应蛋白 80.04 mg/L，白细

胞8.19×109/L，中性粒细胞百分率 88.5%。予吲哚美

辛栓 25 mg塞肛降温；塞来昔布胶囊 0.2 g口服止痛

治疗；双侧大腿处 25%硫酸镁湿敷，每日二次；磺苄

西林钠 4.0 g静脉滴注，两天一次。3 d后患者体温

逐渐下降，皮肤红肿消退，皮温恢复正常。入院第

7天，患者再次出现发热，双大腿根部皮肤发红，皮

温增高，实验室检查高敏C反应蛋白 125.09 mg/L，
白细胞3.86×109/L，中性粒细胞百分率 75.1%。经感

染科会诊，行腹股沟淋巴结活检，提示：慢性化脓性

肉芽肿性炎。皮肤科会诊后予加用左氧氟沙星针

0.5 g静脉滴注，每天一次，另外用珍黄丸与食用醋

调成糊状外敷双大腿，每日二次，后体温逐渐恢复

正常，双侧大腿肿胀减轻，皮温恢复正常。入院第

14 天，复查高敏 C 反应蛋白 11.54 mg /L，白细胞

3.67×109/L。患者病情稳定，行第三周期化疗后顺利

出院。

2 护理

2.1 皮肤护理 淋巴水肿患者易并发皮肤感染，保

护皮肤完整性并及时发现和处理皮肤问题能最大

程度地减少感染，防止皮肤病变。发生化脓性肉芽

肿性炎，要做好局部皮肤的护理，合理用药，控制炎

症。25%硫酸镁为静脉注射剂型，为高渗溶液，外

敷后渗入皮下，可使血管平滑肌松弛，减轻血管炎

性反应[7]，湿敷穿透皮肤能力强，能迅速消除局部

组织的炎性水肿而达到止痛的目的。患者入院第

2天出现双大腿红肿胀痛，皮温增高，故采用 10 支

25%硫酸镁浸湿无菌纱布覆盖双大腿、会阴部、腹股

沟处，每日二次，每次40～60 min，湿敷5 d后患者症

状缓解。治疗7 d后患者再次出现以上症状，加用珍

黄丸2.4 g与食用醋30 ml调成糊状均匀涂抹予双大
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腿、会阴部、腹股沟处，每日二次，每次 60～90 min。
珍黄丸成分主要为珍珠、牛黄、三七、黄芩、猪胆汁、

冰片等，其中珍珠能解毒、去腐、生肌；牛黄有除热

功效；三七有止血、散瘀功效；黄芩主清热、去火；猪

胆汁有清热解毒、润燥消肿功效[8]。至治疗第 15天
患者症状消退，继续按以上护理措施至患者出院。

出院时患者大腿皮温正常，颜色正常，会阴部、大

腿、腹股沟水肿减轻，局部皮肤完整。

2.2 淋巴水肿护理 患者由于手术与放疗原因，造

成双侧大腿水肿。下肢淋巴水肿患者在床上可进

行仰卧位足后跟滑行运动，髋关节、膝关节、踝关节

的主动活动以及下肢抬举运动，同时配合腹式深呼

吸，气泵压力能加速淋巴循环与血液循环的速度，

使淋巴液及组织液因此而回流，达到缓解水肿的目

的[9,10]。患者卧床时，抬高患者双下肢，每日采用气

压泵治疗，每次 30 min，每日二次，根据患者主诉调

整压力及次数时间。发生化脓性肉芽肿性炎期间，

暂停气压泵治疗，患者症状好转后继续治疗。经过

上述治疗，患者淋巴水肿情况未加重。

2.3 心理护理 外阴癌患者普遍存在轻度的病耻

感[11]。由于疾病部位比较隐私，造成患者一定的心

理负担。患者为中青年女性，入院时情绪低落，不

愿意交流，消极对待治疗。在治疗期间护士应时刻

关注患者情绪变化，给予护理时拉上窗帘，保护隐

私，鼓励患者主诉内心想法，了解其对疾病、家庭生

活的想法，联合家属共同为患者提供心理疏导，改

善患者不良情绪，鼓励患者发展自身兴趣爱好，转

移注意力，联合家属及朋友为患者提供情感与社会

支持，使患者意识到自身在社会、家庭、工作中存在

的意义，在日常护理工作中不断为患者提供积极心

理暗示。

2.4 积极控制感染 患者由于下肢淋巴水肿及腹

股沟淋巴结转移，易出现皮肤感染及全身感染症

状[3]。本例患者入院第 2 天出现高热，最高体温达

39.0 ℃，体温 38.5 ℃以上予药物降温为主，加用冰

块腋下冷敷进行降温；体温 38.5 ℃以下以物理降温

为主，使用冰块腋下冷敷或温水擦浴进行降温，擦

浴时动作轻柔，水温不宜过高，做好口腔护理，按医

嘱补液，抗感染，勤测体温，多饮水，及时更换衣服，

患者感染症状得到控制，体温恢复正常。

2.5 疼痛护理 每日常规评估患者疼痛程度、性

质、部位。运用音乐疗法指导患者缓解疼痛的技

巧。必要时予塞来昔布胶囊0.2 g口服止痛治疗。

3 小结

外阴鳞癌多发于绝经后妇女，本例患者为中青

年女性，经手术、放疗、化疗后出现下肢淋巴水肿并

发化脓性肉芽肿性炎，在护理时要着重做好皮肤护

理，加强心理护理、淋巴水肿及疼痛的护理，使患者

顺利完成治疗，提高患者生活质量。
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