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人性化护理在老年下肢骨折患者手术室护理中的应用观察 
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摘要：目的：观察分析人性化护理在老年下肢骨折患者手术室护理中的应用。方法：选取 2019 年 3 月至 2020 年 3 月我院收

治的 60 例老年下肢骨折患者作为本次的研究对象，根据护理服务方式的不同将其分为对照组和观察组，对照组 30 例患者给予

常规护理模式，观察组 30 例患者给予人性化护理服务。对比两组患者护理后的疼痛评分、焦虑评分、生存质量评分和生活自

理能力评分等主观评分，同时对比两组患者对护理服务的满意度。结果：相对于对照组而言，观察组患者护理后的疼痛评分和

焦虑评分更低，生存质量评分和生活自理能力评分更高，两组对比（P＜0.05）差异具统计学意义。对照组患者中对护理表示

非常满意的为 14例，占 46.67%，比较满意的为 9例，占 30%，不满意的为 7例，占 23.33%；观察组患者中对护理表示非常

满意、比较满意和不满意的患者分别为 19 例、10 例和 1 例，分别占 63.33%、33.33%和 3.33%，观察组患者的总体满意度

（96.67%）明显高于对照组（76.67%），两组对比（X ²=5.1923，P=0.0227，P＜0.05）差异具统计学意义。结论：在老年下

肢骨折患者手术室护理中应用人性化护理服务，能够有效减轻患者的疼痛感，缓解患者的焦虑情绪，提高患者的生活质量和生

活自理能力，改善患者预后，提升患者对护理服务的满意度，值得临床广泛推广和应用。 
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本文选取 2019 年 3 月至 2020 年 3 月我院收治的 60

例老年下肢骨折患者作为本次的研究对象，就人性化护理

在老年下肢骨折患者手术室护理中的应用进行了观察和分

析。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取 2019年 3月至 2020年 3月我院收治的60例老年下

肢骨折患者作为本次的研究对象，根据护理服务方式的不同

将其分为对照组和观察组。两组患者一般资料对比 P＞0.05，

无统计学意义，具有可比性。 

1.2 方法 

对照组 30 例患者给予常规护理模式。观察组 30 例患者

给予人性化护理服务，分为术前人性化护理、术中人性化护

理和术后人性化护理三个步骤进行，（1）术前：于患者入院

开始，护理人员就应当与患者进行详细的交谈，了解患者的

基本资料和生活习惯，宣教疾病知识与健康常识，详细向患

者介绍治疗以及护理的方式，让患者对环境充分熟悉，赢得

患者信任从而建立良好的护患关系
[1]
；（2）术中：进入手术

室时护理人员对患者进行精神鼓励和心理安慰，消除患者的

紧张情绪，术中严密监测患者各项体征，保障操作的无菌，

以免发生感染；（3）术后：帮助患者穿好衣服盖好被子并安

全送回病房，待患者意识清醒后告诉患者手术顺利，对患者

进行用药指导和之后的康复训练。 

1.3 观察指标 

采用视觉模拟评分法（VAS）
[2]
、焦虑自评量表（SAS）

[3]

对患者的疼痛情况、焦虑情况进行评价，分数越高则证明患

者的疼痛程度、焦虑情绪严重；采用 QOL 评分
[4]
、ADL

[5]
评分

对患者的生存能力和自理能力进行评价，分数越高则证明患

者的生存质量和自理能力越好。自制护理人员满意度调查问

卷于患者出院时进行填写，共 10 道题目，满分为 10 分，9

分以上为非常满意，5-8 分为基本满意，5分以下为不满意，

满意度=（非常满意+基本满意）/组内人数×100%。 

1.4 统计学方法 

计量资料 sx  表示，用 t 检验；计数资料（%）表示，

用卡方检验，本次采用 SPSS 21.0 版本的软件对数据进行处

理，两组对比 P﹤0.05 有意义。 

2 结果 

2.1 对比两组患者护理后的疼痛、焦虑、生存质量以及

生活自理能力情况 

相对于对照组而言，观察组患者护理后的疼痛评分和焦

虑评分更低，生存质量评分和生活自理能力评分更高，两组

对比（P＜0.05）差异具统计学意义。见表 1 

表 1 两组患者各项主观评分比较（ sx  ） 

组别 例数 疼痛评分 焦虑评分 生存质量评分 生活自理能力评分 

对照组 30 5.36±2.02 54.32±5.77 80.38±7.32 79.74±5.33 

观察组 30 3.55±1.17 35.61±4.13 91.97±9.41 89.51±4.42 

t -- 4.2469 14.4423 5.3248 7.7283 

p -- 0.0001 0.0000 0.0000 0.0000 
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2.2 对比两组患者对护理服务的满意度 

对照组患者中对护理表示非常满意的为 14 例，占

46.67%，比较满意的为 9 例，占 30%，不满意的为 7 例，占

23.33%；观察组患者中对护理表示非常满意、比较满意和不

满意的患者分别为19例、10例和1例，分别占63.33%、33.33%

和 3.33%，观察组患者的总体满意度（96.67%）明显高于对

照组（76.67%），两组对比（X²=5.1923，P=0.0227，P＜0.05）

差异具统计学意义。 

3 讨论 

由于老年患者自身的机体功能退化或骨质疏松等因素，

所以老年患者发生下肢骨折的风险较大，加上骨折后需长期

卧床，对患者的预后具有很大的影响
[6]
。在本次研究中，相

对于对照组而言，观察组患者护理后的疼痛评分和焦虑评分

更低，生存质量评分和生活自理能力评分更高，两组对比（P

＜0.05）差异具统计学意义。观察组患者的总体满意度

（96.67%）明显高于对照组（76.67%），两组对比（X²=5.1923，

P=0.0227，P＜0.05）差异具统计学意义。 

综上所述，在老年下肢骨折患者手术室护理中应用人性

化护理服务，能够有效减轻患者的疼痛感，缓解患者的焦虑

情绪，提高患者的生活质量和生活自理能力，改善患者预后，

提升患者对护理服务的满意度，值得临床广泛推广和应用。 
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