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 优质护理对亍脊柱骨折内固术后康复效果癿影响 

余丽超 1  很红艳 2 

1．联勤保障部队第 920 医陊骨科，于南 昆明 650100 

2．昆明城东医陊，于南 昆明 650500 

 
摘要：目癿：探究优质护理对亍脊柱骨折内固术后康复效果癿影响。斱法：选叏 2019 年 1 月—2019 年 12 月在我陊行脊柱
骨折内固定术治疗癿 76 例患者迚行研究，按照奇偶数法迚行分组（每组 38 例），A 组采用常觃护理，B 组采用优质护理，
对比两组应用效果。结果：B 组术后幵収症収生率低亍 A 组（P<0.05）；B 组出陊后 1 个月、2 个月、3 个月时癿康复情冴
均优亍 A 组（P<0.05）。结讳：在脊柱骨折内固术后患者中行优质护理，可有效陈低其术后幵収症収生率，促迚康复。 
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脊柱骨折内固定术是指人体出现脊柱骨折状况时，用符
合医疗标准的金属类物质，直接在脊柱断骨内，运用先进的
医疗手法，将断骨连接固定的手术。骨折内固术多使用于骨
折断裂严重需要切开复位，以保持骨折端的复位，因手术复
杂，患者在术后恢复过程中，受护理模式的影响较大。研究
显示，优质护理在多项临床应用中，均具有良好效果

[1]
。本

次研究，即结合实际案例，合理探究该护理方式在脊柱骨折
内固定术患者中的应用效果。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2019年 1月—2019年 12月在我院行脊柱骨折内固

定术治疗的 76 例患者进行研究。按照奇偶数法进行分组：A
组共 38 例，男 20 例，女 18 例，年龄 22~75（48.48±8.46）
岁；B 组共 38 例，男 21 例，女 17 例，年龄 22~76（48.88
±8.76）岁。本次研究纳入患者均无精神障碍疾病，可配合
研究。参与者及家属均知情同意，组间基线资料保持同质性
（P>0.05）。 

1.2 方法 
A 组采用常规护理，护理人员以当面宣讲的形式展开健

康宣教，告知患者及家属术后饮食、用药、活动等相关注意
事项等。 

B 组采用优质护理，内容为：①优质健康教育：采用播
放动画视频、模型示范等方式，为患者讲解疾病知识，以提
升认知水平，降低盲目性带来的恐惧感；将专业知识以通俗
易懂的形式向患者及家属进行科普，讲解术后注意事项，并
通过举例方式，对常见的并发症做出预防、处理等指导；与
患者建立良好沟通，鼓励患者及时反馈自身感受。②优质心
理疏导：脊柱骨折内固定术后，患者需长期卧床休养，因缺
少与社会接触或对自身状况的不满，往往会积累焦虑、抑郁
等负面情绪；使患者家属认识到交流与陪伴的重要性，鼓励
其与患者多沟通等，以纾解心结；播放患者喜爱的视频、音
乐等，转移其对病情的注意力；确保休养环境的干净整洁，
使患者体表舒适，降低因外界干扰带来的烦躁感。③并发症
预防护理：协助患者进行床上被动训练、洗漱、穿脱衣物、
保持个人卫生等；结合讲解与示范双重方式，教导患者家属
掌握正确的按摩手法，对患者下肢进行按摩，以预防下肢静
脉血栓；鼓励患者多饮水，以促进体内代谢，预防泌尿系统
疾病；在天气良好的情况下，可借助轮椅等工具，外出散心，
与外界环境接触，增强自身免疫力。 

1.3 观察指标 
统计两组术后并发症发生率，并评估其术后康复情况。 
①并发症：记录护理期间，患者出现漏液、感染、伤口

不愈等并发症例数，并发症发生率=并发症发生例数/38³
100%。②术后康复情况：对患者进行为期 3 个月的随访，采
用《脊髓独立功能评分量表》

[2]
评估其术后 1 个月、2 个月、

2 个月时的评分情况，其总分为 100 分，分值越高，康复情
况越好。 

1.4 统计学处理 
以 SPSS20.0 软件分析。计数资料以χ

2
检验对比。计量

资料以 t 检验。P＜0.05 为差异显著。 

2 结果 
2.1 并发症发生率 
两组术后并发症发生率对比见表 1。 
表 1 术后并发症发生率 

组别 例数 下肢静脉血栓 感染 伤口不愈 并发症发生率（%） 

A 组 38 4 2 1 18.42 

B 组 38 1 0 0 2.63 

X
2
     5.029 

p     0.024 

2.2 术后康复情况 
两组术后康复情况对比见表 2。 
表 2 术后康复情况对比（分） 

组别 例数 术后 1 个月 术后 2 个月 术后 3 个月 

A 组 38 60.45±4.36 74.74±2.08 77.06±2.45 

B 组 38 72.45±3.34 80.25±3.23 86.04±2.06 

t  13.468 8.841 17.294 

p  0.000 0.000 0.000 

3 讨论 
脊柱骨折内固术后的康复周期较长，在常规护理下，患

者无法得到全面的护理服务，在一定程度上不利于病情的康
复

[3]
。优质护理的应用，是以患者为中心进行一系列护理服

务，在原因的护理基础上，强化个人责任，提升护理理念，
整体护理服务水平较高

[4]
。本次研究数据显示，观察组患者

在采用优质护理后，术后并发症发生率明显降低，且在术后
3 个月内的康复效果良好。考虑原因在于，优质护理的应用，
从患者的健康教育、心理、并发症预防等多方面内容出发，
使患者可以加深对自身疾病的认知，通过普及疾病知识、术
后注意事项、常见并发症的预防等内容，可在消除其恐惧感
的同时，提升遵医行为，加强护理配合；而心理护理措施的
应用，大幅度稳定了患者情绪，帮助其树立积极治疗心态，
可积极推动术后护理服务的展开；并发症预防护理是针对常
见并发症所实施的，如下肢静脉血栓、感染、伤口不愈等，
通过积极有效地进行并发症预后，可合理降低患者并发症发
生概率，促进其康复。 

综上所述，将优质护理应用于脊柱骨折内固术后患者中，
可有效降低其术后并发症发生率，促进康复，临床效果良好。 
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