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康复护理在老年股骨颈骨折护理中的应用效果 
张倩 

（陕西省人民医院骨科  陕西  西安  710068） 

摘要：骨科中股骨颈骨折较为常见，股骨颈骨折是指股骨头下端至股骨颈基底部间发生骨折。老年人股骨颈骨折占比率较高，这与老年人
的骨质疏松问题有关。老年股骨颈骨折患者需以手术治疗为主，为了促进患者术后康复效果，需重视患者术后的康复护理工作，运用康复护理
的方法来对患者进行全面护理。基于此，本文探讨康复护理在老年股骨颈骨折护理中的应用效果，现报告如下。 
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股骨颈骨折在下肢骨折中较常见，因老年人常有不同程度的骨质

疏松，一旦受到外力的打击或者摔倒极易发生股骨颈骨折。目前股骨

颈骨折患者主要采取手术治疗，术后患者对外人帮助的依赖性强，自

主运动情况和自我效能不理想，自理能力下降，甚至有部分患者术后

恢复效果差，极易导致患者骨骼和肌肉等发生失用性改变，增加各种

并发症的发生风险，因此，对老年股骨颈骨折患者术后实施有效的护

理干预是必需的。康复护理能有效提高股骨颈骨折患者康复情况，本

研究观察了康复护理对老年股骨颈骨折患者康复进程的影响，旨在为

老年股骨颈骨折患者术后的临床护理提供一定的参考依据。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料  

选择 2020 年于我院治疗的 106 例老年股骨颈骨折患者作为研究

对象，均经 CT、X 射线等检查确诊，且依从性良好，排除配合能力

差、精神疾病及重大脏器疾病者。随机将其分为对照组和观察组，每

组各 53 例。对照组：男 30 例、女 23 例，年龄 61～78 岁；观察组：

男 33 例、女 20 例，年龄 61～76 岁。两组患者的一般资料比较，差

异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。 

1.2 方法  

对照组予以生命体征监测、遵医嘱用药、病房环境护理等常规护

理。观察组在对照组的基础上予以早期康复护理干预。（1）阶梯递进

式目标护理康复训练。具体方法如下：成立专业康复训练指导小组，

每组 10 人，由责任医生、护士、康复师、营养师组成。向患者讲解

阶梯递进式目标康复训练，拟定训练计划，尊重患者知情权。评估患

者病情，结合患者自身情况将患者分为康复训练安全者、康复训练慎

重进行者和不宜早期进行康复训练者 3 类。根据患者术后康复训练安

全性，将康复训练总目标划分为多个易实现的小目标，并在前期指导

患者完成目标，然后逐渐过渡到自己锻炼。护理人员将恢复程度相当

的患者组织在一起共同进行康复训练，当患者完成练习小目标时给予

肯定和奖励。对于康复训练较为安全的患者，指导其按照规定目标循

序渐进、量力而行，活动范围、活力力度由小到大，活动强度由小到

大，可先进行直腿抬高训练，随后进行侧抬腿训练；对于需慎重进行

康复训练患者，康复目标是进行股四头肌等长收缩练习，可在术后７

d 内行直腿抬高训练，随后的训练步骤可参照康复训练安全者患者，

直至可进行股四头肌等长收缩训练为止；不宜早期进行康复训练患者

的目标为慎重进行股四头肌等长收缩训练，可在术后２～４周内，结

合患者条件，鼓励其适当进行等张训练，随后进行康复训练慎重者的

训练，接着进行康复训练安全者的训练，直至完成训练目标。（2）营

养支持。营养师根据患者的病情及营养状况制定科学的饮食计划，摄

入富含维生素 D、钙、低盐和适量蛋白质的均衡膳食，严格控制高热

能、高脂肪、高钠的食物摄入，食物应清淡易消化吸收，进食应少量

多餐，改善患者全身营养状况。（3）心理指导。在患者康复过程中，

阶段式地向患者讲解锻炼的意义和重要性，以提高其锻炼依从性和积

极性，并且关注患者的心理变化，及时进行心理疏导，给予患者最大

程度的鼓励和支持，并适时采取表扬、奖励等形式，提高其信心。（4）

疼痛控制，指导患者准确描述自身疼痛情况。转移患者注意力，采取

轻柔按压穴位的方法降低患者的疼痛，必要时给予止痛药物。调整室

内温湿度，定时消毒通风，保持病房环境舒适，减少噪音，保证患者

良好的睡眠环境。 

1.3 观察指标  

采用 Harris 评分评定两组髋关节功能、髋关节活动度、髋关节疼

痛情况，评分越高，代表髋关节功能越好；采用简明健康调查量表

（SF-36）评价两组的生活质量，满分为 100 分，得分越高表示患者

的生活质量越佳；采用我院自制的护理满意度调查表评估两组的护理

满意度，分为非常满意、满意及不满意 3 种，护理满意度＝（非常满

意＋满意）/总例数×100%。 

1.4 统计学分析  

采用 SPSS 21.0 统计学软件处理数据，以 P＜0.05 为差异有统计

学意义。 

2 结果 

2.1 两组髋关节功能评分比较  

观察组和对照组髋关节功能评分分别为（28.6±3.0）、（18.5±2.5）

分，髋关节活动度评分分别为（3.9±0.6）、（3.3±0.5）分，髋关节疼

痛评分分别为（42.2±4.0）、（34.5±3.5）分。观察组髋关节功能评分

均高于对照组，两组比较差异均有统计学意义（t＝5.5927、18.8289、

10.5468，均 P＜0.05）。 

2.2 两组护理满意度比较  

观察组：非常满意 33 例、满意 19 例、不满意 1 例，护理满意度

为 98.11％；对照组：非常满意 24 例、满意 18 例、不满意 11 例，护

理满意度为 79.25％。观察组护理满意度高于对照组，两组比较差异

有统计学意义（χ2＝9.3972，P＜0.05）。 

3 讨论 

股骨颈骨折在临床中比较常见，约占全身骨折的 4%，其发生原

因可能为老年患者机体激素调节能力、物质吸收以及营养代谢能力减

弱，加上年龄的增大，出现骨质疏松以及关节退行性病变，患者的平

衡能力下降，使其在外力作用下更易发生股骨颈骨折。康复护理能提

高该病症患者的整体疗效，属于新型护理模式，康复护理中对患者实

施心理干预、不同阶段康复训练等护理措施，能够使患者心理得到疏

导，有利于患者术后功能的恢复。 

康复护理符合老年股骨颈骨折患者的护理需求，护理后患者的生

活质量与髋关节功能改善明显，可加速术后康复效果，患者护理满意

度较高。 
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