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摘　要：目的：就预见性护理干预用于青少年特发性脊柱侧弯的效果进行研究、分析。方法：研究围绕我院收治的青少年

特发性脊柱侧弯患者展开，择取时间始于2021年12月止于2022年12月，对其实施预见性护理干预。结果：有效护理落实

后，有效促进了患者病情的好转，生活质量得以改善，护理满意度较高。结论：在青少年特发性脊柱侧弯患者的护理中，

预见性护理的应用价值明显，有利于改善预后，值得进一步推广。
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To observe the effect of predictive nursing intervention on adolescent idiopathic scoliosis
Ling Zhao 
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Abstract: Objective: To study and analyze the effect of predictive nursing intervention on adolescent idiopathic scoliosis. Methods: 
The study was carried out around adolescent idiopathic scoliosis patients admitted to our hospital. The selected time was from 
December 2021 to December 2022, and predictive nursing intervention was carried out for them. Results: After the implementation 
of effective nursing, it effectively promoted the improvement of patients’ condition, improved the quality of life, and higher nursing 
satisfaction. Conclusion: In the nursing care of adolescent idiopathic scoliosis patients, predictive nursing has obvious application 
value, is beneficial to improve the prognosis, and is worthy of further promotion.
Keywords: predictive nursing; Adolescent idiopathic scoliosis; effect

脊柱侧弯是较为常见的一种脊柱侧凸类型，以两肩不

等高、凸侧变扁等为特征，情况严重的患者，体型在受到

影响的同时，生活质量也会随之下降。而青少年特发性脊

柱侧弯主要是指青少年期出现不明原因的脊柱旋转、弯曲，

是脊柱侧弯常见的一种类型，严重威胁着青少年的身心健

康 [1]。本文主要就预见性护理干预用于青少年特发性脊柱

侧弯的效果进行了研究、分析，现报告如下。

一、资料与方法一、资料与方法

（1）一般资料

研究围绕我院收治的青少年特发性脊柱侧弯患者展开，

择取时间始于 2021 年 12 月止于 2022 年 12 月，共 80 例，

基于数字法的前提下分为对照组、观察组，每组各有 40 例

患者。对照组男女占比 19:21，年龄区间为 10 至 18 岁，观

察组男女占比 18:22，年龄区间为 10 至 19 岁。所有患者均

符合手术指征；未合并严重器质性等其他疾病；精神正常；

认知功能正常；交流、沟通能力正常；资料齐全；知情同意。

将患者的年龄等资料予以比较，未发现较大差异（P＞0.05）。
（2）方法

对照组展开一般护理，即动态掌握患者的病情变化，

巡视过程中注意观察各指标情况，护理操作的展开避免不

规范行为的发生，确保能够及时发现异常，防止患者错过

最佳干预时间，这也是加快其恢复的关键。观察组应用预

见性护理：1）组建护理队伍：预见性护理的特点主要体现

于系统性、科学性等方面，如若护理人员专科能力及综合

素质较低，就无法充分发挥其护理效能，故统一培训护理

人员，组建护理队伍负责相关护理工作就显得尤为重要。

在此过程中，要落实对人员护理职责的明确，并结合既往

常见护理风险展开相应的讨论，从而有针对性的为患者提

供护理服务，旨在防止风险问题的发生。2）分级护理：针

对初级护士而言，考虑到大多为新上岗护士，工龄较短，

故护理工作为基础护理，由上级护士指导，包含了病床清洁、

接送检查、饮食指导等；初级责任护士工龄在 3至 5年左右，

在实际的护理中由上级护士指导完成分管患者的相关护理

工作；中级责任护士则主要负责专科护理，包括文书书写、

医嘱执行、协助抢救等，并合理指导下级护士展开相关护

理工作；高级护士工龄往往在 10 年及以上，经验丰富，且

综合能力较高，主要负责帮助科室护士解决护理难题。在

实际护理的过程中，也需结合患者的病情展开分级，对于

潜在风险较高的患者，要强化评估力度，如增加评估次数等，

有利于更加全面的掌握患者的情况，以此为依据为护理计

划的制定提供参考，并基于病情分级及护理要求的前提下，

展开分级护理和警示，将相关警示标识悬挂在患者的床头，

加大巡视力度，及时掌握患者的实际需求。3）强化病情观

察：术后护理人员要加大对患者各生命体征的监测力度，

仔细记录各特征的变化，观察患者的瞳孔大小、神志状态、

尿量变化等，期间如若发现异常，要立即汇报医生，并积

极协助医生展开后续对症处理。4）健康宣教：待患者意识

清楚后需与其展开有效的沟通、交流，结合其文化程度等

选择合适的方法展开健康宣教，内容主要包含了疾病发病

机制、危害程度及相关注意事项等，纠正患者的错误认知，

加深其对疾病的掌握程度。在此过程中，要确保语言通俗

易懂，对于家属提出的问题要及时答复，消除其不必要的

担心与顾虑，为护理的顺利展开提供保障。5）心理护理：

针对青少年特发性脊柱侧弯患者而言，受病情特殊、疾病
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知识缺乏、年龄等因素的影响，其就极有可能产生负性情绪，

依从性较低。因此，为进一步缓解或减轻患者的负面心理，

改善其生活质量，就需做好心理疏导工作。在此过程中，

要采取积极向上的语言鼓励、安慰患者，给予患者足够的

尊重与理解，评估患者的心理状态，基于其心理特征的前

提下实施针对性心理干预，与患者建立良好的护患关系，

充分体现出人文关怀理念，有利于增强患者对医护的信任

度。另外，也要注意观察患者家属的心理情况，及时将患

者的病情反馈给家属，并仔细答复家属的疑问，消除其不

必要的担心与鼓励，强调亲情、友情等对患者恢复的影响，

让家属多陪伴在患者身边，这也是改善患者负面心理的关

键。6）用药指导：一般而言，为确保用药安全性及有效性，

合理展开用药指导就极为关键。例如，用药前为患者讲解

所用药物的作用、用量、方法及可能会发生的不良反应等，

用药后也要注意观察患者的表现，如若发现其出现皮疹、

恶心呕吐等症状，需严格遵医嘱予以针对性处理，避免病

情的进一步发展。7）口腔管理：考虑从到受病情严重性等

因素的影响，患者往往需要卧床一段时间，这就为口腔内

细菌的繁殖提供了机会，对此为预防口腔感染情况的发生，

就需定时展开口腔护理，以每天不低于 2 次为宜，可让患

者应用生理盐水漱口，保持口腔健康。8）外源性感染管理：

良好的治疗环境对于促进患者恢复起着积极的意义，故就

需重视环境的改善，充分体现出温馨、安静等特点，尽量

减轻患者因陌生环境而产生的抵触、害怕等情绪。例如，

将室内温湿度控制在合理范围内，保持通风良好，医疗器

械规范摆放，尽量离开患者视线，减少噪音。另外，如若

患者存在耐甲氧西林金黄色葡萄球菌等，就需予以隔离处

理，落实对室内人员流动的严格控制，全程贯穿无菌理念，

即正确佩戴口罩、做好手卫生等，防止交叉感染情况的发

生。9）肺功能训练：受脊柱畸形的影响，患者的肺容量、

流量会明显下降，加之全身麻醉、术中俯卧时间过程等因

素的影响，其极易发生肺部感染，不利于其恢复。因此，

术后护理人员就需对患者的肺功能展开评估，如接受脊柱

矫形 + 胸廓成形术的患者，帮助指导其取健侧俯卧位，旨

在减轻患侧疼痛，或是避免对患侧造成不必要的损伤；术

后 6h 指导患者有效咳嗽训练，即让患者深呼吸一口气，吸

气终末屏气片刻后爆发性咳嗽，旨在咳出气道内的分泌物；

伤口引流管拔出后，可让患者展开吹气球训练；指导患者

利用呼吸训练器展开训练，即规范使用，让患者充分吸气

后再全力吹气，观察肺活量刻度的同时，也需做好记录，

每次控制为 10 分钟，每天 3 次。10）适应性体位转移训练：

待引流管拔出后，指导患者展开半卧位训练，从 30° 开始，

逐渐过渡到 60° 再到 90°，将软垫置于患者腰部、膝下，有

利于减轻腰部受力，或是背部剪切力等。同时，护理人员

也需演示侧起侧卧的方法、要点，反馈询问患者及其家属

理解掌握情况，术后 5 至 7 天充分发挥协助作用，促使患

者从卧位转换到站立位 [2-12]。

（3）观察指标

不同护理落实后，注意观察患者的病情变化，基于

SF-36量表的前提下合理评估生活质量，通过自制问卷总结、

分析护理满意度。

（4）统计学方法

使用 SPSS20.0 软件完成所有数据的统计、分析，t、
X2 分别应用于计量、计数资料的检验，P ＜ 0.05 表示有统

计学意义。

二、结果二、结果

（1）生活质量

在青少年特发性脊柱侧弯护理中实施预见性护理后，

观察组患者的生活质量得以明显改善，以各指标评分较高

为体现，反观对照组情况则相对欠佳，两组有较大差异（P
＜ 0.05）。见表 1。

表 1两组患者的生活质量对比

组别 n 满意 基本满意 不满意 满意度

对照

组
40 14（35.0） 17（42.5） 9（22.5） 31（77.5）

观察

组
40 29（72.5） 10（25.0） 1（2.5） 39（97.5）

（2）护理满意度

将预见性护理应用于青少年特发性脊柱侧弯护理中后，

观察组患者或其家属对护理满意度较高，反观对照组则较

低，经对比两组有着较大的差异（P ＜ 0.05）。见表 2。
表 2 两组患者或其家属护理满意度对比

组别 n 满意 基本满意 不满意 满意度

对照

组
40 14（35.0） 17（42.5） 9（22.5） 31（77.5）

观察

组
40 29（72.5） 10（25.0） 1（2.5） 39（97.5）

三、讨论三、讨论

在护理学不断发展及理念更新的背景下，护理工作关

注的目标也发生了改变，即由单一患者向全面关注患者及

家庭成员转变。对于青少年特发性脊柱侧弯患者来说，亲

属的认知理解、配合度与其依从性、术后配合有着紧密的

挂念，且受手术创伤等因素的影响，患者的生理功能往往

也面临着较大的挑战，为确保患者及家属能欧股平稳过渡

围术期，做好护理工作就显得尤为重要。常规护理缺乏科

学性、合理性，主要以被动执行为主，护理效果往往欠佳 [13]。

预见性护理则是一种新型护理模式，通过分级等措施，可

有效降低患者治疗期间的风险，期间要始终以患者为中心，

结合患者的具体情况，为其提供有效的护理干预，旨在加

快患者病情的缓解速度，改善患者的生活质量，且也能进

一步提高患者及家属的护理满意度。同时，预见性护理干

预的落实，也能进一步调动医护人员的主观能动性，将护

理措施的关注点前移至患者出现主诉，或是临床表现前，

能够更具针对性的支持医生治疗工作的展开 [14]。在此过程

中，也需强化医护患三方的沟通力度，时常询问患者的需求，

最大化予以满足，这也是改善患者就医体验的关键。另外，

为充分发挥预见性护理效能，小组也需定期总结、分析青

少年特发性脊柱侧弯患者护理中遇到的一些问题，并明确

其引发原因，制定相应的应对及预防对策，确保护理的针

对性，避免类似问题的再次发生，为护理效果提供保障 [15]。

通过本研究发现，在青少年特发性脊柱侧弯护理中实

施预见性护理后，观察组患者的生活质量得以明显改善，

以各指标评分较高为体现，反观对照组情况则相对欠佳，
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两组有较大差异（P ＜ 0.05）；将预见性护理应用于青少

年特发性脊柱侧弯护理中后，观察组患者或其家属对护理

满意度较高，反观对照组则较低，经对比两组有着较大的

差异（P ＜ 0.05）。说明，在青少年特发性脊柱侧弯患者

的护理中，预见性护理的应用价值明显，有利于改善预后，

值得进一步推广。
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