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	处方内容
	咨询电话

	医疗
	1、手术伤口处理：出院后建议于社区医院每3-4天换药一次，观察伤口有无红肿、渗液、裂开、剧烈压痛等情况，如出现上述情况尽快就医。术后2周可拆线（如有特殊情况遵医嘱拆线）。
2、神经功能恢复：神经功能需要长时间恢复过程。在神经减压手术后，很可能残留术前疼痛、麻木等症状，应遵医嘱使用消炎止疼类、营养神经类药物继续治疗。如出现难以忍受的剧烈疼痛，请尽快就医。
3、伤口周围疼痛：手术会破坏皮肤软组织及深层肌肉，术后伤口疼痛较常见。遵医嘱使用消炎止疼类、肌肉松弛类药物治疗。
4、如存在骨质疏松，应行规范抗骨质疏松治疗。
5、遵医嘱佩戴颈托。
6、术后3个月门诊复查。期间有特殊情况，随时就医。
	

	护理
	1、建立正确的饮食习惯，注意休息，避免劳累。
2、掌握药物的使用方法，了解药物的注意事项。
3、按照医生要求复诊、功能锻炼，不适随诊。
4、按医生要求使用支具，具体时间遵医嘱。
5、颈椎手术患者避免强行扭转颈部或猛然转头，循序渐进，量力而行。
6、尽量避免受外伤。
7、老年患者注意预防跌倒，请保持居室光线明亮，地面不湿滑，无障碍物，浴室使用防滑垫，穿防滑的鞋，并将助行器或拐杖放在容易拿到的地方。
8、颈椎手术患者应合理用枕，建议枕头不宜过高、过软、枕头高度与肩同宽为宜。避免过度使用颈椎、过度低头伏案工作，玩手机等不良习惯。
	

	康复
	颈椎病出院后面临的功能障碍主要是颈肩部疼痛、肢体麻木、颈部僵硬、头部逐渐前探。康复手段包括颈椎核心肌肉的锻炼、自我按摩、间断使用颈部围领。躯干的外层肌肉主要产生力量，内层肌肉称为核心肌肉，可以控制和保护颈胸腰椎。
出院后，一般在手术3周以后开始，做如下练习：端坐、不要靠在椅背上，心无杂念，意念首先落在臀部并收紧臀部的肌肉，这时会同时收紧肛门周围组织，马上会感到肚子是突出的、所以顺势收紧腹部肌肉，然后会感到下巴是向前探出的，顺势把下巴收回来贴近脖子，在2秒内依次收紧臀部、肛门、腹部、下巴，这时会感到头颈背腰部连成一个整体，维持这个姿势5秒，然后放松肌肉，呼一口气，再重新来一遍，一共重复10次算作一组，每天早中晚各做一组，多做2-3组更好，坚持3个月。3个月后，可以继续练习，尤其是颈部疼痛无力时，练习效果更好。颈肩部疼痛时，如果不在刀口附近，可以自己按住疼痛区域持续20秒，重复3次，通常可以减轻疼痛。上肢拿起物体时，重量传到肩部再传到颈椎，颈椎手术后3个月内上肢不要拿超过2公斤的东西，3个月后逐渐增加。刀口在脖子后方的患者，脖子后部肌肉变的无力，少数患者头会逐渐向前探出，这时要坚持锻炼上面介绍的收臀收肛收腹收下颌练习，每次5-6秒，30个一组，早中晚各练习一组。颈部无力、疼痛明显时，可以戴颈椎围领，但不要超过6周，因为戴的太久，会依赖围领，脖子的肌肉长期不用就萎缩了。
	

	营养
	1、出院后可恢复普通饮食，适当增加富含优质蛋白、膳食纤维和维生素的食物。如鸡蛋、牛奶、精瘦肉、鱼虾、大豆及其制品；粗粮、菌藻类、新鲜蔬菜、水果等（患有糖尿病的患者应控制水果的摄入，血糖控制较好的情况下每天可进食约200克低糖水果）。
2、平衡膳食，合理补充营养。正常饮食即可满足机体需要，大量摄入高热量，高脂肪食物可能引起高血糖、高血脂、肾脏负担加重等问题，不利于身体健康。避免食用大量精糖高脂肪食物，避免超重，为术后康复训练打好基础。
3、增加食物多样性，食用富含膳食纤维素及维生素的食物，如新鲜蔬菜水果、粗粮、菌藻类等，减少发生便秘的可能。
4、行动不便的患者不应为减少小便次数而减少饮水，需保证饮用1500-2000ml白开水。 
5、避免寒凉生冷食物，避免酗酒及饮用咖啡及浓茶，避免辛辣刺激食品。
	



