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中医护理干预对老年骨盆骨折术后并发褥疮的效果分析 
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香河县中医医院，廊坊 香河 065400 

 

摘要：目的：分析术后并发褥疮的老年骨盆骨折应用中医护理干预的效果。方法：以 2019 年 1 月至 2020 年 10 月为起止时
段，以 60 例术后并发褥疮的老年骨盆骨折患者为对象，经随机分组法分 2 组研究，各组为 30 例。参照组接受常规护理，在
此前提下试验组接受中医护理干预。比较 2 组总痊愈率及总满意率。结果：2 组对比总痊愈率及总满意率的数据表明试验组更
优，满足统计要求（P<0.05）。结论：术后并发褥疮的老年骨盆骨折患者应用中医护理干预的效果显著，即可促进患者创面愈
合，还可提升其总满意率，可做进一步推广研究。 
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对于长时间卧床的患者而言，褥疮是最为常见的一种并

发症，此种病症对患者的病情恢复极为不利
[1]
。对于老年骨

盆骨折患者而言，其在接受手术治疗之后，卧床时间相对较
长，所以极易出现褥疮现象，这不仅对其生活质量和术后康
复存在影响，还会加剧患者自身痛苦，从而影响预后转归

[2]
。

而通过对患者采取中医护理干预，则可帮助其改善病情，促
进其创面愈合。因此本文以 2019 年 1 月至 2020 年 10 月为起
止时段，以 60 例术后并发褥疮的老年骨盆骨折患者为对象，
经随机分组法分 2 组研究，各组为 30 例，即分析了术后并发
褥疮的老年骨盆骨折患者应用中医护理干预的效果，现阐述
如下内容报告： 

1 资料与方法 
1.1 资料 

以 2019 年 1 月至 2020 年 10 月为起止时段，以 60 例术
后并发褥疮的老年骨盆骨折患者为对象，经随机分组法分 2
组研究，各组为 30 例。总结分析患者基础信息：试验组 15

例男性、15 例女性；年龄区间 61-85 岁，统计均值（67.3±
2.4）岁。参照组 16 例男性、14例女性；年龄区间 62-84 岁，
统计均值（68.2±2.6）岁。经统计分析各组数据资料，结果
P 值＞0.05，可比。  

1.2 方法 
参照组接受常规护理，包括清洁皮肤，更换衣物和床单，

定时翻身，减少局部压迫等。在此前提下试验组接受中医护
理干预，具体为：（1）情志护理：因患者需术后需长时间卧
床，此种情况下患者极易并发褥疮，从而产生不良心理。因
此护理人员需将防治褥疮的方法、病因、护理等内容详细告
知患者，以消除其不良心理，提升配合度。（2）饮食指导：
患者因年老体弱，且长时间卧床，所以极易出现褥疮，此种
情况属于虚证，因此饮食方面需多食新鲜果蔬，饮食以高维
生素、高蛋白、高热量等为主，以加速创面愈合，增强患者
体质。（3）局部护理：即早期做好局部清创，修剪创缘，将
坏死组织剔除干净后，在创面涂敷双黄连粉，以杀死或抑制
病毒，发挥消炎抗菌的作用。后期可涂敷敛褥散，以加速创
面愈合。另外注意提供补益气血之品，以改善血液循环，促
进创面恢复。 

1.3 评价指标 
比较 2 组总痊愈率（评定条件

[3]
：患者创面愈合为完全

痊愈；创面无脓性分泌物，肉芽组织新鲜，面积缩小 75%为
部分愈合；创面无变化或加重为未愈合。）及总满意率（工具
为自制调查问卷，评估结果分为分值 100 分，分为不满意、
一般、满意等三个选项。）。 

1.4 数据处理 

所得文中数据由统计人员处理，工具为 SPSS22.0 统计软
件，计量、计数等资料分别用“x

_

±s”和（%）表示，且分别
用x2、t 检验数据差异，当 P<0.05 时，满足统计处理要求。 

2 结果 

2.1 对比 2 组总痊愈率 
表 1中所示，2组对比总痊愈率的数据表明试验组更优，

满足统计要求（P<0.05）。 

表 1 对比 2 组总痊愈率[例（%）] 

组别 n 未愈合 部分愈合 完全愈合 有效率（%） 

试验组 30 2（6.7） 6（20.0） 22（73.3） 28（93.3%） 

参照组 30 8（26.7） 7（23.3） 15（50.0） 22（73.3%） 

X2 值     10.524 

P值     0.000 

2.2 对比 2 组总满意率 

表 2中所示，2组对比总满意率的数据表明试验组更优，
满足统计要求（P<0.05）。 

表 2 对比 2 组总满意率[例（%）] 

组别 n 不满意 满意 一般 满意率（%） 

试验组 30 1（3.3） 21（70.0） 8（26.7） 29（96.7%） 

参照组 30 6（20.0） 15（50.0） 9（30.0） 24（80.0%） 

X2 值     8.963 

P值     0.000 

3 讨论 

在临床上，老年患者实施骨盆骨折手术之后，其卧床休
息的时间较长，且行动不便，加之护理不到位，术后气血亏
虚，所以局部血运受到影响，则极易造成褥疮。对于术后并
发褥疮的老年骨盆骨折患者而言，有效的护理是重要防治措
施。以往常规护理可减轻局部压迫，保护皮肤，还可定时按
摩、翻身等以防长时间压迫皮肤形成褥疮

[4]
。而在此措施前

提下对患者实施中医护理干预，则可借助中医理论辩证施护，
以帮助患者通畅气血，疏通经络，改善局部血液循环，促进
肉芽组织生长和炎症吸收，从而加速褥疮愈合。中医护理干
预涉及饮食护理、局部护理、调护情志等三个方面，不仅利
于消除患者不良情绪，还可调和气血，补益气血，以消除其
不良心理，促进其病情康复

[5]
。本文结果显示，2 组对比总痊

愈率及总满意率的数据表明试验组更优，满足统计要求
（P<0.05）。可见，术后并发褥疮的老年骨盆骨折患者应用中
医护理干预发挥着极大的优势和作用。 

综上，术后并发褥疮的老年骨盆骨折患者应用中医护理
干预的效果显著，即可促进患者创面愈合，还可提升其总满
意率，可做进一步推广研究。 
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