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预防神经外科患者下肢静脉血栓形成的护理综述 
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摘要：本文对预防神经外科患者下肢静脉血栓形成的护理进行了综述，论述了下肢静脉血栓形成的主要原因，提出了预防神经
外科患者下肢静脉血栓形成的护理措施，为预防神经外科护理提供了参考。 
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引言 

下肢静脉血栓指的是患者的血液在深静脉腔中出现了异

常凝结，从而使得患者的静脉出现了一定程度的阻塞，引发

了静脉回流，属于一种临床综合病症，同时也是神经外科常

见的一种并发症，若不能及时的控制会危机患者的生命安全
[1]
。 

1 下肢静脉血栓形成的主要原因 

李丹（2021）在《神经外科患者下肢深静脉血栓形成的

护理干预》中认为下肢静脉血栓形成是由于血流速度比较慢

造成的。人体血液在流动的过程中白细胞和血小板会在血流

的周围层聚集起来，血小板沉积在血管内膜上，从而成为血

栓的核心部分
[2]
。当人体的血液流动速度减慢后使得血液中

的细胞开始停驻在血管壁中，形成了血栓。若神经外科患者

处于病情危重的状态，患者一旦出现昏迷就会导致肢体出现

运动障碍，同时也会导致患者的脑组织功能区受到压迫或损

伤周围神经，使得患者出现了肢体瘫痪。如果患者在肢体瘫

痪的时候肌肉失去了活动力，或者是肢体活动无法使血液很

好的回流，那么一定时期后肢体由于主动或被动形成血栓。

除此之外，有些神经外科患者在接受手术治疗后由于对体位

的要求、疼痛的刺激以及长时期的卧床，就会使得患者的排

肠肌对下肢静脉产生一定程度的挤压，使得患者的血流变得

缓慢或者是出现瘀滞的情况，最终形成了血栓。通过临床治

疗资料显示，神经外科患者在卧床两周后下肢深静脉血栓的

发病率要明显的高于卧床三天的患者
[3]
。 

2 预防神经外科患者下肢静脉血栓形成的护理措施 

韦宝珍（2021）在《预防神经外科患者下肢静脉血栓形

成的护理综述》认为常见的护理措施应当从以下几个方面入

手：第一，从健康教育方面，很多患者对下肢静脉血栓的认

识还有很大的不足，并在日常生活和接受治疗过程中没有予

以高度重视。因此护理人员要在护理中重点向患者讲述下肢

静脉血栓形成的机制、诱因、危害以及预防方法，加大力度

讲解并发症的负面影响。第二，从患者心理方面，由于神经

外科的患者病情比较严重，常常导致患者出现后遗症，因此

患者在接受临床治疗的过程中会出现严重的负面情绪
[4]
。由

于不良心理状态导致患者的血流出现较大波动，因此护理人

员要对患者的心里状态进行科学的评估，根据评估的结果实

施针对性干预措施，比如说经常和患者进行聊天转移患者的

注意力，为患者播放他们喜欢的音乐或者电视节目等等。与

此同时，还要和患者家属进行友好沟通，强调配合治疗的效

果，共同鼓励患者增强治疗信心
[5]
。 

钟艳（2020）在《护理干预在预防神经外科重症监护患

者下肢深静脉血栓形成中的临床效果》中认为，神经外科重

症监护患者需要接收长期卧床休息，因此治疗的时间比较长，

肢体活动范围受到了很大的限制，使得患者在血流方面出现

了一定的阻碍，很容易使得患者的下肢出现静脉血栓，所以

必须要对患者实施护理干预，一方面要改善患者的负面情绪，

降低并缓解患者的各种压力，从而提升患者的治疗信心
[6]
。

除此之外，要针对患者的病情制定针对性的运动干预，从而

有效的防治患者出现下肢静脉血栓。 

李丹（2021）在《神经外科患者下肢深静脉血栓形成的

护理干预》中提出，要从功能锻炼和体位护理两方来进行护

理干预。在功能锻炼方面，为了能够有效的减少患者出现下

肢深静脉血，护理人员可以针对患者的恢复情况实施功能训

练，针对卧床的患者可以嘱咐家属对其进行肢体按摩，并指

导患者进行各种下肢训练。在体位护理方面，护理人员要定

期的帮助患者进行四肢活动，协助患者不断的改编体位，并

对患者的下肢血液回流情况进行观察，一旦发现患者下肢血

液回流不畅，就要采取相应的措施，并及时的报告给医师
[7]
。 

3 预防实施的效果 

通过很多研究后证实，通过对神经外科患者实施预防下

肢静脉血栓形成护理能够活了良好的效果。通过对患者的观

察，对神经外科患者在下肢静脉血栓的发生率和护理满意度

方面进行调查，发现实施预防下肢静脉血栓形成护理的甲组

患者在满意度方面要远远高于实施一般护理的乙组患者；在

下肢静脉血栓的发生率方面，甲组患者的发生率要明显低于

乙组患者。因此通过研究认为，通过对神经外科患者实施预

防肢静脉血栓形成的护理能够有助于减少患者出现下肢静脉

血栓的发生率，还能提升患者对护理的总满意度，具有很高

的可行性。 

结束语 

综上所述，在预防神经外科临床治疗中，下肢静脉血栓

是非常常见的一种并发症，若不能得到及时的治疗和控制就

会导致患者的机体出现发性静脉曲张、淤滞性溃疡等并发症，

更严重的会导致患者出现血栓脱落致死的情况，因此患者在

临床治疗期间需要接受针对性的预防和护理干预，通过心理

护理、饮食护理等方面开展护理干预措施，对高危患者及时

的实施药物干预，并将患者的各项体征指标记录下来。 
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