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前言

外科学到了21世纪已经走过了它漫长的经验积累时代，传统的、经典的外科学似乎又达到了一个新的
起点，那就是在迅速发展的信息革命时代，外科学向新型医学模式的转变。
微创外科和外科微创化的思潮正迅速渗透到传统外科学的各个领域，并以新的观念审视传统外科手术
学。
在新的时代，到底需要什么样的外科医师，传统外科学在培养、造就现代外科医师中所起的作用和所
负担的使命已成为当前关注的热点。
传统是怎样形成的？
规范化是否有碍于创新？
按照什么样的模式来进行规范？
传统手术是否应作为一个固定的模式而一成不变？
这些都是从事外科临床的年轻医师所关注的问题。
传统就是对某项工作的经验积累，经过不同时代的应用、提炼而形成的一整套方法与理论，具有一定
的普遍性意义，是多代同行智慧的结晶。
但是，它并不是凝固的，在不同的环境、不同的条件下，它将得到巩固、发展和创新。
因此，尽管外科学新理论和新技术的发展如此璀璨夺目，但是外科学的基本原则并未改变。
这就是为什么手术仍然是现代外科学的核心内容。
手术有其种种复杂性，且以病人为对象，因而不能有丝毫的疏忽和错误。
手术经验的积累，往往需要漫长的时间、重复的经历和体会，要经过实践一总结一再实践一再总结的
过程，这就需要有良好的实践和学习环境。
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内容概要

本书共分6章，系统地介绍了耳鼻咽喉头颈外科常见病的外科手术规范化操作方法，并对各种手术的
适应证、禁忌证、麻醉方法、体位、手术步骤和配合、注意事项、术后处理等临床技能进行了详细讲
解，尤其突出了手术步骤的分解、术者与助手的配合、术中规范化操作等特点。
本书内容丰富，图文并茂，具有很好的实用性，特别是以图表为主要形式讲述手术步骤与配合，直观
易学、设计精巧，对于提高耳鼻咽喉、头颈外科医师的技术操作及手术技能有重要的指导作用，适合
耳鼻咽喉、头颈外科主治医师、住院医师、实习医师和基层外科医师、社区医师阅读参考，也可以作
为专科医师规范化培训教程。
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章节摘录

总论耳鼻咽喉头颈外科手术技术的日益发展以及仪器、设备的更新，给耳鼻咽喉头颈外科医生提供了
良好的展示平台，同时也给广大患者带来了良好的服务。
第一节 概 述一、耳鼻咽喉头颈外科手术室的基本要求手术室是为病人提供手术及抢救的场所，是医
院的重要技术部门。
手术室要设计合理，设备齐全，要建立一套完整的组织管理制度。
手术室的环境要安静，禁止吸烟或大声喧哗。
手术间要用窗帘遮光，无影灯、立灯等照明设备齐全，手术台、手术椅、器械台配置完整。
手术室内空气应定期消毒，地面洁净。
人员进入手术室应严格遵守无菌原则，穿专门的衣、裤、鞋，戴口罩、帽子。
门要轻开轻关，手术进行时，勿走正门，尽量减少不必要的活动。
有呼吸道感染及化脓性病灶者原则上不允许进入手术室。
建立手术室参观制度，参观人员应穿手术室准备的衣、裤、鞋，戴口罩、帽子，每个手术间参观人员
不应超过3人。
参观者要站在适当位置，不得距手术台太近或站立过高，不得随意走动，手术室工作人员应熟悉手术
室内各种物件的固定放置位置和使用方法，用后放回原处。
手术完毕，对用过的器械、物品及时清洁或消毒处理，整理备用。
严重感染或特殊感染手术用过的器械、物品，均须作特殊处理，手术间亦应按要求消毒处理。
无菌手术间与有菌手术间相对固定，无条件固定者，应先施行无菌手术，后施行污染或感染手术。
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