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系统护理干预对上下肢闭合性骨折术后疼痛的干预分析

凌建兰

盐城新东仁医院 江苏 盐城 224000

【摘 要】：目的：探究分析系统护理干预对上下肢闭合性骨折术后疼痛的干预。方法：选取于 2020年 1月至 2022
年 3月，至我院接受上下肢闭合性骨折术的患者共 100例，作为本次研究对象。根据患者的入院序列数为基础，采用
随机数字分组的方式，将 100例患者随机分为对照组以及观察组。对照组采用常规护理模式进行干预；观察组采用系
统护理模式进行干预。对比分析对照组以及观察组的疼痛程度；护理满意度。结果：经护理干预后，观察组在疼痛程

度；护理满意度方面明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统计学意义。结论：在对接受上下肢闭合性骨折术
的患者进行护理的过程中，采用系统护理模式进行干预，能够有效提升患者的护理满意度，同时能够显著改善患者的

疼痛程度，在实际应用的过程中具有优良的效果，值得进一步的推广与应用。
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Analysis of Interventions of Systematic Nursing
Interventions for Postoperative Pain in Closed Upper
and Lower Extremity Fractures
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Abstract: Objective: To explore and analyze the effect of systematic nursing intervention on postoperative pain of closed
fractures of upper and lower extremities. Methods: A total of 100 patients with closed fracture of upper and lower extremities
from January 2020 to March 2022 were selected as the subjects of this study. Based on the number of admission sequences of
patients, 100 patients were randomly divided into control group and observation group by random number grouping. The
control group was intervened with conventional nursing mode; The observation group was intervened with systematic nursing
mode. The pain degree of the control group and the observation group was compared and analyzed; Nursing satisfaction.
Results: After nursing intervention, the observation group was in pain degree; Nursing satisfaction was significantly better than
that of the control group (P<0.05), the difference was statistically significant. Conclusion: In the process of nursing the patients
receiving the operation of closed fracture of upper and lower extremities, the intervention of systematic nursing mode can
effectively improve the patient's satisfaction with nursing, and can significantly improve the patient's pain degree. It has
excellent effect in the process of practical application, and is worth further promotion and application.
Keywords: System care; Closed fractures of the upper and lower extremities; Degree of pain; Nursing satisfaction

闭合性骨折即患者骨折部位的完整性以及连续性中

断，闭合性骨折可由创伤或是骨骼疾病所致，如：骨髓炎、

骨肿瘤等[1-2]。通常情况下，闭合性骨折的软组织损伤相

对较轻，患者骨折部位的愈合速率同样相对较快[3-4]。对

于闭合性骨折患者来说疼痛是接受干预前后的常见症状，

不同程度的疼痛均可使得患者在围手术期出现相应的应

激反应，对患者造成不良刺激的同时可影响干预效果。有

效的镇痛措施能够显著缓解患者的应激反应，改善患者围

手术期的心理状态，对患者自身来说具有深远的意义[5-6]。

本文将探究分析系统护理干预对上下肢闭合性骨折术后

疼痛的干预，详情如下所示。

1 资料与方法

1.1 一般资料

对照组中：患者共 50 例，其中男性患者共 37 例，女

性患者共 13 例，年龄为：26-69 岁，平均年龄为：（48.32
±2.18）岁；观察组中：患者共 50 例，其中男性患者共
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36 例，女性患者共 14 例，年龄为：27-69 岁，平均年龄

为：（48.42±2.20）岁。对照组以及观察组一般资料对比，

差异无统计学意义，其中（P＞0.05），具有可比性。

1.2 方法

1.2.1 对照组方法

对照组采用常规护理模式进行干预：遵循医嘱，以及

我院各项相关规章制度，予以患者病情监测、用药指导等

常规护理措施。

1.2.2 观察组方法

①组建专业的系统护理小组，选取经验丰富的护理人

员担任小组组长，参与护理前集中对小组内的人员进行培

训、完善护理措施，规范护理流程，深入优化小组内成员

的技术水平与综合素质，整体提升护理小组的质量。由护

理小组对患者的各项临床资料以及基本信息进行收集与

整理，充分掌握患者的实际病情，由系统护理小组结合患

者实际情况，制定出具有针对性的护理方案，方案制定完

成后，交由相关医师以及护士长进行内容的修订，确保护

理方案的全面向以及有效性，进而保障患者的恢复质量。

②予以患者具有针对性的健康宣教，通过制作专业的

小视频、详细的 PPT、发放文字性宣传手册等方式，对患

者及其家属进行疾病相关知识的宣导与教育（疾病的病因、

疾病的发展，配合相关医护人员落实干预措施的重要性，

护理的基本流程，预期取得的效果等），着重告知患者本

人及其家属，在恢复期间的注意事项以及禁忌事项，确保

在护理过程中最大化的降低意外情况的发生，保障患者的

安全。同时在宣教的过程中，应根据患者的实际情况选取

相应的宣教模式，如部分患者存在记忆能力、理解能力、

文化程度相对较低的情况，如果只是单纯的采用口头宣教

或是文字性知识手册的发放，很难达到预期的效果。针对

此类患者，可充分利用小视频以及 PPT 的优势，采用音

视频结合的宣教模式进行干预，在保障宣教有效性的同时，

提升患者及其家属在整个护理过程中的配合度以及依从

性。

③重视患者的体位管理，予以患者体位指导，定期协

助患者进行体位转换，根据患者实际恢复情况，引导其进

行被动以及主动的躯体活动，如：协助患者患肢抬高制动，

适当用止疼药，以及静脉输注泵，避免患者出现肌肉僵直

以及压力性损伤的情况。同时可指导患者进行正念冥想，

制作专业的正念减压的视频，通过组织患者观看视频学习

的方式，现场对患者进行葡萄干训练的指导，同时亲自示

范呼吸方式、冥想坐姿等，逐步引导患者参与其中，保障

其在恢复过程中做到每天使用，保证患者了解其基本概念

并学以致用。同时在护理过程中时刻提醒患者在进行日常

活动时，注意自身部位变化、感受生活中的改变，将注意

力集中于正念呼吸中，转移患者对于疼痛的注意力，提升

其疼痛阈值。

④予以患者适当的心理护理，加强与患者之间的沟通

与交流，以朋友的方式与患者相处，及时掌握其内心心理

状况的变化，有针对性的引导患者，使用积极性、鼓励性

的话语对患者进行鼓励，为其建立早日康复的信心，同时

可以播放舒缓的音乐，进一步的帮助患者消除内心焦虑、

焦躁等负面情绪，减少因情绪引发的应激反应。

⑤在手术过程中做好患者的保温护理，提前对手术台

进行适当的加热，在对患者进行手术的前 1 小时左右，对

手术台进行相应的加热以及保温处理，同时对手术室内的

温度以及湿度进行相应的调节，在进行手术的过程中，对

患者的体温指标进行严密的监测并加以记录，使其体温控

制于 37.5 左右。对具备加热条件的输注液体进行适当的

加热处理，保障输注液体与患者自身体温基本一致，对于

手术过程中所采用的冲洗液同样进行适当的加热，注意温

度不宜过高，从而降低患者出现应激反应的概率。

1.3 观察指标

经护理干预后，对比分析对照组以及观察组的疼痛程

度；护理满意度。其中疼痛程度采用 VAS 评分进行表示，

分数越高表示患者的疼痛程度越为严重。护理满意度分为

三个评价指标，分别为：满意、基本满意以及不满意；护

理满意度=满意例数以及基本满意例数之和与总例数的

占比。

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS22.0 软件中分析，计量资料比较采

用 t 检验，并以（ sx  ）表示，率计数资料采用χ2 检

验，并以率（%）表示，P<0.05）为差异显著，有统计学

意义。

2 结果

2.1 对照组以及观察组疼痛程度

经护理干预后，对比分析对照组以及观察组的疼痛程

度，观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具

有统计学意义，详情如下所示：

对照组术后 6 小时的 VAS 评分为：（4.11±0.68）分；

观察组术后 6 小时的 VAS 评分为：（2.80±0.70）分；其

中 t=9.492，P=0.001。

对照组术后 12 小时的 VAS 评分为：（6.09±0.71）

分；观察组后 12 小时的 VAS 评分为：（4.89±0.73）分；

其中 t=8.333，P=0.001。

对照组术后 24 小时的 VAS 评分为：（3.15±0.67）

分；观察组术后 24 小时的 VAS 评分为：（2.44±0.80）

分；其中 t=4.811，P=0.001。

对照组术后 48 小时的 VAS 评分为：（2.12±0.40）
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分；观察组术后 48 小时的 VAS 评分为：（1.05±0.22）

分；其中 t=16.574，P=0.001。

2.2 对照组以及观察组护理满意度

经护理干预后，对比分析对照组以及观察组的护理满

意度，观察组明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异

具有统计学意义，详情如下所示：

表 1 对照组以及观察组护理满意度对比表[例，(%)]

组别 例数 满意
基本满

意
不满意

护理满

意度

对照组 50 17 19 14 72.00%

观察组 50 33 16 1 98.00%

χ2 - - - - 13.255

P - - - - 0.001

3 讨论

系统护理模式是优于责任状护理模式为基础进行改

进而来，其根据我国护理的实际情况出发，以护理发展的

需要而提出，其基本概念为：以新护理观为指导，以护理

程序为核心，系统地整体地进行护理服务和护理管理。系

统化整体护理是按护理程序作框架做护理工作，是一个系

统工作。它要求、护理计划、病人宣教计划、护理表格书

写记录等，均以护理程序为主，环环相扣、协调一致，以

确保整体护理服务的水平全面提高与维持。系统化整体护

理的模式是以病人为中心，以护理程序为基础，围绕患者

的实际需求开展相应的护理工作，进而保障患者的恢复质

量以及恢复速度[7-8]。

在本次研究中，观察组采用了系统护理模式对患者进

行干预，通过组建专业的系统护理小组，制定出了专业的

护理方案，同时予以患者具有针对性的健康宣教、疼痛护

理心理护理等护理措施，取得了优良的护理效果。

综上所述，在对接受上下肢闭合性骨折术的患者进行

护理的过程中，采用系统护理模式进行干预，能够有效提

升患者的护理满意度以及睡眠优良率，同时能够显著改善

患者的疼痛程度，在实际应用的过程中具有优良的效果，

值得进一步的推广与应用，本文仅供参考。
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