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快速康复护理在骨科患者中的应用效果分析 
常怡雯 

（陕西省人民医院  710038） 

摘要：本文分析了在骨科患者护理中快速康复护理的应用效果。方法：选择 2018 年 4 月至 2020 年 3 月我院收治的 184 例股骨骨折择期手
术的患者，随机分为实验组和对照组。对照组给予定期护理干预，实验组给予快速康复护理，并给予护理干预以比较两组的护理效果。结果
3.27％为实验组并发症发生率，明显低于对照组，并发症发生率差异有统计学意义（P <0.05），实验组对护理工作的总体满意度为 97.83％，明
显高于对照组，差异有统计学意义 P <0.05）。结论：快速康复护理在骨科患者护理实践中的应用可以提高护理满意度，减少患者并发症的发生。 
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骨折是骨骼完整性或连续性的破坏，这主要是由于高处坠落，车

辆撞击和滚动等严重伤害造成的，也可能是骨骼疾病引起的。随着交
通事故和职业事故的发生率增加，骨折的发生率也增加。手术是治疗
骨折患者的常用方法，但是术后感染，疼痛，便秘和压疮都是骨折患
者术后的常见并发症，并影响其预后。因此，为术后骨折的患者提供
积极有效的护理干预在临床上非常重要。在本文中，我们选择了 184
例股骨骨折术后患者，以探讨在骨科患者中快速康复护理的应用效
果，该报告如下。 

一、 资料与方法 
（一）一般资料 
研究对象为 2018 年 4 月至 2020 年 3 月在我院接受治疗的 184

例股骨骨折患者，随机分为实验组和对照组，每组 92 例。其中，实
验组男 45 例，女 47 例，年龄 12〜72 岁，平均年龄（41.5±4.5）岁。
基础疾病：12 例冠心病、18 例糖尿病、24 例高血压。对照组：49
例女，43 例男，年龄 14-76 岁，平均（42.5±5.5）岁，潜在疾病：
18 例糖尿病、12 例冠心病、24 例高血压。两组患者的临床数据在性
别，年龄，文化程度和潜在疾病方面均无统计学差异（P> 0.05）。 

（二）护理方法 
对照组接受基本护理，症状护理和其他常规护理干预。实验组患

者以快速恢复的理念为指导，并进行了如下护理和干预。 
1.术前护理 
首先，心理护理骨折后进行心理护理的患者容易产生负面心理，

例如紧张，焦虑和沮丧，无法理解手术，并造成极大的心理压力。负
责任的护士会为患者提供及时的心理咨询，并使用易于理解的语言来
诊断，治疗，预后和解决可能的术后问题，以及其他相关问题。患者

的焦虑，恐惧和其他不健康的情绪他保持镇定，接受外科治疗。其次，
术前基本护理；术前为患者提供优质睡眠确保并根据需要给患者口服
镇静剂。手术前 2 小时要空腹，不要与液体食品一起过夜；在手术前
2 天，便秘患者应服用甘油栓剂、开塞露、新青宁片等，对骨折患者
进行术前镇痛可减少患者的压力反应。 

2.术中护理 
首先，保温护理手术过程中，主管护士需要提高手术室温度，并

采用双层被子或保温毯对病人进行适当的保温以防感染，免疫功能降
低和术后感染。其次，通过限制手术期间注射的液体量（尤其是含钠
离子的液体）来控制术中液体的量，以防止组织水肿。 

3.术后护理 
首先，在患者的麻醉效果消失之前，通过自控镇痛泵或非阿片类

药物缓解患者的疼痛，以减轻其术后疼痛。其次，术后无明显疼痛的
饮食护理不适感，手术后 4 小时喝水，手术后 12 小时流质饮食，确
保身体营养。第三，将制定康复训练计划，并根据患者的具体情况进
行身体机能训练，并及时更换床褥和其他床上用品。指导患者换衣服，
以防止压力痛等并发症。 

（三）统计方法 
使用 SPSS 17.0 统计软件来处理数据，计数数据以百分比表示，

并使用 x²测试。 P <0.05 被认为具有统计学意义。 
二、结果 
（一）两组患者并发症发生率比较 
护理后实验组疼痛 0 例，便秘 1 例，压疮 1 例，感染 0 例，腹胀

1 例，并发症发生率极低于对照组，为 3.27％，差异具有统计学意义，
参见表 1。 

表 2 两组患者并发症发生率比较（n,%） 

组别 n 疼痛 便秘 压疮 感染 腹胀 并发症发生率 
实验组 92 0（0） 1（1.09） 1（1.09） 0（0） 1（1.09） 3（3.27） 
对照组 92 3（3.27） 4（4.35） 3（3.27） 2（2.17） 3（3.27） 15（16.33） 

（二）两组患者护理满意度比较 
护理后，实验组 80 例患者对护理感染满意，10 例相对满意，2

例不满意，总体满意度为 97.83％，显着高于对照组，差异具有统计
学意义（x = 11.342，P <0.05）。 有关更多信息，请参见表 2。 

表 2  两组患者护理满意度比较（n,%） 

组别 n 满意 比较满意 不满意 总体满意度 
实验组 92 80（87.96） 10（10.87） 2（2.17） 90（97.83） 
对照组 92 60（65.22） 20（21.74） 12（13.04） 80（86.96） 

三、讨论 
快速康复概念（FTS）是基于证据的医学证据为基础的围手术期

治疗，旨在减少或减少手术患者的生理和创伤以及并发症，并加速术
后患者的康复，是针对其的一系列优化措施。它被广泛用于诸如肠癌，
胃癌，以弗腺癌，肝癌和骨科等领域。 FTS 的概念主要是减少术前
和术后的禁食时间，无术前肠道准备，优化的麻醉方法，微创手术技
术，患者术中保暖和术后保暖，以及尽早改善围手术期的优化措施。

可以减少常见的术后并发症，减少患者的痛苦，并加快患者术后的康
复过程。在 FTS 概念的指导下，术前护理期间，负责任的护士将为
骨折的患者提供心理护理和医学知识。这可以减轻患者的负面心理，
例如紧张，焦虑和沮丧，并且可以在临床治疗中起到辅助作用。 
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