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骨科康复护理在脊柱脊髓损伤患者术后的应用效果分析

彭铄珺

南方医科大学第三附属医院　广东广州　510000

摘　要：目的  分析骨科康复护理在脊柱脊髓损伤患者术后的应用效果。方法  选择本院 2022 年 6 月至 2023 年 6 月收治的

脊柱脊髓损伤患者 90 例作为研究对象，采用随机数字表法对所选患者分组，分为对照组和研究组各 45 例。两组均接受手

术治疗，术后给予对照组常规护理干预，研究组则接受骨科康复护理。对两组护理前后的脊髓功能、日常生活能力进行评估，

并调查两组患者对护理工作的满意度。结果  护理前，研究组脊髓功能评分和对照组无明显差异性（P>0.05）；护理后，两

组评分均有所提升，研究组提升幅度更大，评分明显高于对照组（P<0.05）。护理前，研究组日常生活能力评分和对照组

无明显差异性（P>0.05）；护理后，两组评分均升高，研究组升高更为明显，评分比对照组高（P<0.05）。研究组患者对

护理工作的满意度为 95.56%，对照组为 80.00%，研究组明显高于对照组（P<0.05）。结论  在脊柱脊髓损伤患者术后应用

骨科康复护理干预能够有效促进其脊髓功能的恢复及日常生活能力的提升，患者对此满意度高，临床可推广。
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脊柱脊髓损伤是因各种原因所导致的脊柱脊髓结构和

功能损害，通常损伤发生得比较突然，损伤的程度比较重，

有较高的致残风险 [1]。手术是治疗此类患者的主要方式，但

术后患者可能会出现肌肉萎缩、行走障碍、日常生活自理能

力下降等问题，对后期的恢复造成影响。为了保证手术治疗

效果，减少各种各样并发症的发生，促进患者尽快康复，有

必要在术后阶段做好对患者的护理干预 [2]。而临床常规护理

措施地全面性和针对性不足，无法达到有效促进患者康复的

目标。基于此，本次研究提出将骨科康复护理应用于此类患

者中，现特针对这一护理方式的应用效果展开分析，如下。

1. 资料与方法

1.1 一般资料

选择本院 2022 年 6 月至 2023 年 6 月收治的脊柱脊髓损

伤患者 90 例作为研究对象，采用随机数字表法对所选患者

分组，分为对照组和研究组各 45 例。对照组中，有男性患

者26例，女性患者19例，年龄30-65岁，平均（42.41±2.24）

岁，其中有 20 例为摔伤、15 例为交通事故伤、10 例为其他

原因所致损伤；研究组中，有男性患者25例，女性患者20例，

年龄30-66岁，平均（42.53±2.16）岁，其中有22例为摔伤、

14 例为交通事故伤、9 例为其他原因所致损伤。对两组上述

资料数据差异进行分析，结果均无意义（P>0.05），可对比。

1.2 方法

两组均接受手术治疗，术后给予对照组常规护理干预，

主要做好对患者手术部位恢复情况的观察，告知患者一些简

单的活动及康复锻炼方法等。研究组则接受骨科康复护理，

具体措施如下：（1）早期康复护理：①在术后早期阶段，

要特别注意维护脊柱的稳定，因此要求患者绝对卧床休息，

并可结合患者实际需求，为其提供矫形器，以保护脊柱 [3]。

②对患者生命体征进行密切观察，监测好其心率、血压，确

保无异常；同时对尿管的出入量进行记录，确保患者排尿正

常。③对患者的呼吸情况进行观察，及时为患者清理呼吸道

内的分泌物，以保障其呼吸顺畅；定时帮助患者翻身，避免

出现呼吸系统感染症状 [4]。④若患者无身体其他方面的损伤，

可指导患者进行简单的康复活动，帮助患者活动手、脚关节

处，以提升关节灵活度，避免出现肌肉挛缩的情况，还可以

帮患者按摩，促进血液循环，但要注意控制好按摩力度，以

防患者出现不适 [5]。⑤术前日行清洁灌肠，术后待肠鸣恢复

后，允许其食用流食，后逐渐过渡至普食。（2）恢复期康

复护理：①神经性膀胱的护理。对患者的膀胱情况进行评估，

定时为其导尿，并将导尿的操作方法教给患者家属，嘱咐家

属及时帮助患者清洁尿路，以防出现尿路感染的情况。为了

促进患者排尿，可根据其实际情况为其制定饮水计划，使患

者多排尿，保持膀胱及尿路的清洁。②神经源性直肠的护理。
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对患者的直肠功能进行评估，并结合实际情况对患者进行排

便指导，促进患者排便；此外，为了让患者顺畅排便，需要

特别对其进行饮食指导，要求其多吃纤维含量高的食物，以

促进肠道蠕动，并且要规律进食 [6]。对于大便失禁患者每日

行直肠指力刺激，形成规律排便。③皮肤护理。患者术后需

要卧床休养，而长时间卧床很容易形成褥疮，为了避免这一

问题发生，护理人员需做好对患者皮肤状况的观察，并指导

家属每天对患者的身体进行擦拭，保持其皮肤清洁、干燥，

与此同时，还要定时帮助患者翻身，避免其身体一侧或某一

个部位长时间受压 [7]。④深静脉血栓的预防及护理。密切观

察患者的肢体状况，做好对其肢体周径的测量，关注患者的

肢体温度，协助其进行血管彩超检查，若检查结果没有问题，

可以将其患肢适当抬高，并指导其进行肢体的被动及主动运

动，以防深静脉血栓形成 [8]。而针对已经发生深静脉血栓的

患者，在与医生配合做好对患者治疗的同时，还要对其血栓

发生部位进行严格制动，并采取保暖措施，对其肢端血运状

况进行密切观察。⑤肺部感染的预防及护理。每日对患者的

呼吸功能进行评估，并结合实际情况为患者提供咳嗽、咳

痰、呼吸训练指导 [9]。评估痰液黏稠情况，痰液难以排出时

每日行雾化吸入治疗，对于排痰无力患者协助行腹部冲击排

痰法辅助排痰 [10]，此外，还要做好患者病房的清洁和通风，

保持空气清新，为患者创造一个良好的呼吸环境。（3）康

复锻炼：①关节活动锻炼。术后，患者病情稳定的情况下，

护理人员可指导患者进行关节活动锻炼，特别是手足关节，

从被动地锻炼开始，逐步过渡到主动锻炼，让患者自行完成

关节活动，避免关节肌肉出现痉挛、萎缩等情况 [11]。②体

位锻炼。锻炼之前，可以为患者佩戴腰部支具，以起到有效

的保护脊柱的作用。锻炼时，从各种卧位开始，指导患者正

确变换卧位的方法，然后过渡到坐位，先进行高坐位锻炼，

后改为低坐位，从床上坐位过渡到轮椅、凳子上的坐位，最

后再进行站立位训练。体位训练过程中，护理人员或者患者

家属要从旁陪伴，以免患者发生坠床、跌倒等不良事件 [12]。

训练要循序渐进，不可操之过急。③肩胛带核心肌力训练。

这一方面的训练主要是为了帮助患者强化坐位平衡能力，可

指导患者进行转移训练，从仰卧位转移到坐卧位，再从病床

坐位转移到轮椅坐位，逐步提高患者的活动程度，以促进患

者活动能力的尽快恢复。④手法扣拍。护理人员合拢手指，

使掌心处于虚空状态，手指关节处于蜷缩状态，轻轻对患者

肺部进行叩击，帮助患者咳痰，以免发生肺部感染 [13]。

1.3 观察指标

（1）脊髓功能情况。采用脊髓独立性评定量表进行评

估，评分越高，代表脊髓功能越好。（2）日常生活能力。

采用 Barthel 指数进行评估，评分越高，代表日常生活能力

越好。（3）护理满意度。采用自制问卷进行调查，向患者

发放问卷并指导其填写，回收问卷后统计分值，若分值在

90分及以上，代表非常满意，在 70-89 分之间，代表满意，

在 70 分以下，代表不满意，计算满意度，为非常满意率和

满意率之和。

1.4 统计学方法

使用 SPSS20.0 软件分析研究所得数据，计量数据用（ x
±s）表示，对比采用 t 检验，计数数据用 [n（%）] 表示，

对比采用 χ2 检验，P<0.05 为差异有统计学意义。

2. 结果

2.1 两组脊髓功能评分比较

护理前，研究组脊髓功能评分和对照组无明显差异性

（P>0.05）；护理后，两组评分均有所提升，研究组提升幅

度更大，评分明显高于对照组（P<0.05）。见表 1。

表 1  两组脊髓功能评分比较（ x ±s，分）

组别 例数 护理前 护理后

研究组 45 39.41±2.16 76.42±2.87

对照组 45 39.37±2.25 60.53±2.54

t 0.874 24.213

P >0.05 <0.05

2.2 两组日常生活能力评分比较

护理前，研究组日常生活能力评分和对照组无明显差

异性（P>0.05）；护理后，两组评分均升高，研究组升高更

为明显，评分比对照组高（P<0.05）。见表 2。

表 2  两组日常生活能力评分比较（ x ±s，分）

组别 例数 护理前 护理后

研究组 45 36.38±2.62 85.25±2.46

对照组 45 36.44±2.53 70.36±2.71

t 0.614 25.528

P >0.05 <0.05

2.3 两组护理满意度比较

研究组患者对护理工作的满意度为 95.56%，对照组为

80.00%，研究组明显高于对照组（P<0.05）。见表 3。
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表 3  两组护理满意度比较 [n（%）]

组别 例数 非常满意 满意 不满意 满意度

研究组 45 25（55.56） 18（40.00） 2（4.44） 43（95.56）

对照组 45 12（26.67） 24（53.33） 9（20.00） 36（80.00）

χ2 12.324

P <0.05

3. 讨论

脊柱脊髓损伤是骨科常见损伤类型，多是因为交通事

故、高处坠落等原因导致，使得患者的脊柱发生骨折甚至

是出现脱位，脊柱结构遭受破坏，稳定性大大下降，严重

情况下还可能会压迫脊髓，损伤神经功能 [14,15]。脊柱脊髓损

伤对患者的日常活动造成不同程度的影响，使其活动受限，

很多患者因此而陷入痛苦之中，心理上遭受极大的创伤。针

对于此类患者，临床常用手术方式治疗，但有些患者在术后

仍不可避免的出现活动障碍、日常生活自理能力下降等问题
[16]。为了提升术后康复效果，有必要做好对此类患者的护理

干预。本次研究分析了骨科康复护理应用于脊柱脊髓损伤患

者术后的效果，研究结果显示，在术后应用骨科康复护理的

研究组脊髓功能评分及日常生活能力评分均较应用常规护

理的对照组高（P<0.05），而两组在护理前的脊髓功能及日

常生活能力评分均无明显差异性（P>0.05），表明骨科康复

护理更有效地改善了患者的脊髓功能，提升了患者的日常生

活能力。分析原因，主要是因为骨科康复护理的措施全面且

针对性强，充分考虑到了脊柱脊髓损伤患者多方面的护理需

求，将护理服务贯穿于患者的整个术后阶段，早期关注患者

生命体征的稳定以及脊柱的稳定，恢复期关注各种并发症的

预防，加之指导患者进行全方位的康复锻炼，能够有效改善

术后康复效果，促进患者各方面功能的恢复，使患者的日常

生活、活动能力得到提升 [16]；而常规护理的措施相对简单，

针对性不足，无法切实满足患者的护理需求，因而所达到的

护理效果非常有限。此外，研究还对比了两组患者对于护理

工作的满意度，研究组为 95.56%，对照组为 80.00%，研究

组明显高于对照组（P<0.05），表明骨科康复护理得到了患

者的广泛认可。

综上所述，在脊柱脊髓损伤患者术后应用骨科康复护

理干预能够有效促进其脊髓功能的恢复及日常生活能力的

提升，患者对此满意度高，临床可推广。
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