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中医临床护理路径在骨伤科对便秘的预防效果分析 
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摘要：目的 本文以分析中医临床护理路径在骨伤科对便秘的预防效果为目的，同时对通便药物使用率、便秘发生率、患者满
意率等情况进行讨论。方法 文章中共择取 100 例于 2020 年 1 月- 2021 年 1 月在我院骨科接受治疗的患者进行研究，同时分
组对患者展开不同的护理干预。研究组 50 例患者开展中医临床护理路径措施，参照组 50例患者实施常规护理措施，对两组临
床护理效果进行对比、分析。结果 研究组通便药物使用率及便秘发生率相对参照组数据显低，两组间对比差异性明显，统计
学检验有意义（P＜0.05）。研究组护理总满意率更高 49（98.00%），参照组总满意率偏低 37（74.00%），两组数据对比，
统计学意义存在（P＜0.05）。结论 将中医临床护理路径应用于骨伤科患者中可有效预防患者出现便秘情况，获得效果另患者
满意，具有较高的可行性，值得临床推广应用。 
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骨伤科中患者受伤程度不同，尤其下肢骨折患者，需要

长期卧床接受治疗，并且恢复较慢，导致患者胃肠蠕动功能
受到一定影响，从而促使便秘情况发生。中医认为，便秘的
发生与热内结、气、血、津液不足有关。患者便秘情况发生
后，会引起心境障碍，从而导致疾病的治疗受到严重影响。
本文以分析中医临床护理路径在骨伤科对便秘的预防效果为
目的，同时对通便药物使用率、便秘发生率、患者满意率等
情况进行讨论，具体如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
文章中共择取 100 例于 2020 年 1 月-2021 年 1 月在我院

骨科接受治疗的患者进行研究，同时分组对患者展开不同的
护理干预。研究组患病年龄 21-77 岁，年龄均数（49.12±
2.05）岁，其中有 30 例男性和 20 例女性，参照组患病年龄
22-78 岁，年龄均数（50.06±2.24）岁，其中有 29 例男性
和 21 例女性，统计学对所有研究资料中数据分析后显示 P＞
0.05，故具备分组条件。 

1.2 方法 
参照组依照骨科基本护理工作开展。研究组开展中医临

床护理路径措施，方法为：①入院第一天，详细了解患者具
体病情，结合其实际情况对其进行饮食指导，同时针对便秘
发生的原因及预防知识对患者进行相应的健康宣教。指导湿
热型患者，多喝水，并以凉性食物为主；指导气滞型患者以
调气类食物为主；指导气虚型患者以补气类食物为主；指导
血虚型患者以补血类食物为主。另外，护理期间严密监测患
者病情变化，以此对护理路径的内容进行相应的调整

[1]
。②

入院的第 2-3 天，为患者详细讲解预防便秘的相关知识，同
时针对已经出现便秘的患者进行相应的处理

[2]
。对患者实际

排便情况进行了解，确保排便环境优质，保证排便时间充足。
教会患者腹部按摩手法，有利于顺利排便。如果患者排便较
为困难，可给予其适当的汤剂。③入院第 4 天，对患者排便
情况进行评估，针对出现便秘的患者结合其实际症状给予针
对性的处理。对出现不良心理情绪的患者给予心理疏导，引
导其放松心情积极配合治疗。叮嘱患者禁止食肥甘厚味、辛
辣等刺激性食物。指导患者每天进行 2 次以上的腹部按摩。
采取相应的措施，如泡番泻叶口服，针刺足三里、 天枢等穴
位

[3]
。④入院第 5 天，根据患者证型的变化调整饮食，指导

其多喝水，同时为其提供有利于排便的食物等
[4]
。指导患者

以食用高钙、高纤维等食物为主。进食期间以细嚼慢咽的方
式进食，切勿大口吞咽。每天对患者排便情况进行督促，并
引导其养成良好的排便习惯。⑤出院当天，结合患者目前体
质，对其进行相应的健康指导。 

1.3 判定标准 
观察分组应用护理措施后患者临床通便药物使用率、便

秘发生率及患者满意度情况，并引用统计学将其数据分析对
比，同时判定应用措施的有效性

[5]
。 

1.4 统计学方法 

计数(n%)代表率，检验用χ
2
。文中所体现的数据均借用

SPSS21.0 数据包深入处理，若显示 P＜0.05， 说明了有意义。 
2 结果 
2.1 表 1 显示，研究组通便药物使用率及便秘发生率相

对参照组数据显低，两组间对比差异性明显，统计学检验有
意义（P＜0.05）。见表 1 

表 1对比两组患者便秘及通便药物的使用情况[（n）%] 

组别 例数 通便药物使用 便秘 

研究组 50 3（6.00%） 4（8.00%） 

参照组 50 13（26.00%） 16（32.00%） 

P  ＜0.05 ＜0.05 

2.2 表 2 显示，研究组护理总满意率更高 49（98.00%），
参照组总满意率偏低 37（74.00%），两组数据对比，统计学
意义存在（P＜0.05）。见表 2 

表 2 对比两组患者满意度[（n）%] 

组别 例数 非常满意 一般满意 不满意 总满意率 

研究组 50 33（66.00%） 16（32.00%） 1（2.00%） 49（98.00%）

参照组 50 20（40.00%） 17（34.00%） 13（26.00%） 37（74.00%）

P    ＜0.05 

3 讨论 
当骨伤患者下肢出现严重骨折后，易导致便秘并发症出

现，加上受疼痛、损伤、治疗、环境等的影响，骨伤患者极
易出现便秘情况

[6]
。中医认为，骨损伤患者受外伤影响，导

致津血耗伤，气血不足，肠传导功能障碍，大便排泄困难，
导致便秘

[7]
。基于中医理论，结合骨伤患者实际情况，制定

具有针对性的临床护理路径。以时间与实施内容为中心，为
患者提供护理服务，以此防止便秘的发生。 

综上所述，将中医临床护理路径应用于骨伤科患者中可
有效预防患者出现便秘情况，获得效果另患者满意，具有较
高的可行性，值得临床推广应用。 
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