
International Nursing Medicine，国际护理医学( 2 )  2020，03                               ²综述² 

²100² 

股骨干骨折术后护理 

曹丽娟 

泰州普济医陊，江苏 泰州 225300 
 
摘要：随着旪代癿迚步，科技癿収展，我国医疗事业也叏得了日新月异癿迚步。对亍患者术前术后癿护理巟作在病情癿治疗上
有着至兰重要癿作用，护理质量癿好坏之间兰系到手术癿成功率，兰系到病人康复癿旪间呾程度。本文对股骨干骨折术后癿患
者迚行护理探认，关中涉及术后癿常觃护理呾早期康复讦练癿护理，旨在有效癿减少相兰幵収症癿収生，有效癿提高股骨干骨
折癿治愈率。 
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正文 
股骨干骨折在医学救治中十分常见，交通事故是股骨干

骨折的重要致病原因，工农业外伤、生活外伤、运动外伤，
坠落物砸伤都可能造成股骨干骨折现象的发生。股骨干骨折
分为股骨干上 1/3 骨折、股骨干中 1/3 骨折和股骨干下 1/3
骨折，在护理工作中应该根据骨折的不同性质进行针对护理，
由于股骨干的周围有大量的肌肉组织，在骨折是会发生大量
的出现，导致患者休克。在股骨干骨折的治疗中，患者伤情
比较严重，卧床的时间一般都比较久，护理难度相对较大，
易产生并发症。股骨干骨折的术后护理是在股骨干的治疗中
处于十分关键地位，笔者根据多年的从业经验总结了如下护
理经验。 

1 注意监测病人生命体征的变化 
在术后要及时的测量病人的体温、脉搏、血压、呼吸，

还要注意观察局部伤口的渗血情况和负压引流管的情况，如
有异常情况的发生要及时的向医生报告。对于股骨干骨折为
股骨干上 1/3 骨折钢钳撬压者，在护理工作的进行时，还要
注意观察撬压钢针是否滑脱、松动，如果有这些情况的发生，
要及时的进行调整，防止骨折错位的发生。护理人员一定要
知道患者如何使用自控式静脉镇痛泵或硬膜外镇痛泵止痛，
并注意观察患肢的感觉及运动情况，防止腓总神经受压。 

2 心理护理 
病人的情绪对病情的康复有着一定的影响，在股骨干骨

折的手术后应该及时的了解患者的情绪，在发现病人的情绪
不佳时应该及时进行劝慰，稳定病人情绪，嘉庆病人战胜疾
病的信心。让病人正确的对待疾病，一积极乐观的心态配合
医生的治疗和护理工作。 

3 饮食护理 
股骨干骨折患者在术后的恢复治疗中需要大量的蛋白

质，在饮食护理中应该给与适量的高热量、营养丰富、含钙
量高的食品。 

4 皮肤护理 
在股骨干骨折患者的治疗中行骨牵引的病人长期处于一

种头低脚高的位置，在治疗中容易发生坠积性肺炎，在护理
工作进行时应该鼓励病人进行全身的运动，做深呼吸和咳嗽
运动。在治疗中凡是受压的部位应该用棉花垫或较软的物品
垫好。由于病人卧床的时间比较长，在护理工作中护理人员
一定要严防褥疮的发生，护理人员应该每 2 小时给患者做 1
次褥疮护理。 

5 骨牵引的护理 
对进行牵引治疗的患者应该注意将其列入交班项目。行

骨牵引的护理中，应该保持患肢针眼部位的清洁，保证其不
受触碰和污染，不能使钢针发生移动，钢针出血结疤不能将
疤去除。护理人员应该每日两次用 70%的酒精对针眼部位进
行清洗，此项护理在钢针拔出时才能够结束。在护理工作进
行中如果发现牵引针向一边偏移，不能用手直接将钢针推回，
应该用碘酒将钢针消毒，在消毒后进行钢针的校正。 

在牵引治疗中一定要注意保证牵引的有效性，护理人员
不能随意的改变牵引重量。在治疗中应该时刻注意牵引力和
反牵引力是否平衡，保证牵引方向的正确性，护理工作的目
的是早牵引早复合。护理人员一定要经常巡视病房，保证治
疗中的股骨干骨折端向外角的出现。 

如果在冬季一定要注意患肢的保暖，在患处可以用支架
将棉被支起，密切的关注患肢外固定情况和血液运行的情况，
一定要保证护理工作科学合理的进行。 

6 功能锻炼的护理 
股骨干骨折的患者行骨牵引患肢制动长期的卧床活动容

易是关节僵化，肌肉功能的减退将患者的治疗时间拉长。在
患者的治疗中在牵引开始的时候应该主动知道病人做有规律
的功能锻炼，功能锻炼可以使用 CPM 机，CPM 机可以让患者
的肢体处于无收缩状态的膝关节的活动。此外，还可以活动
患者手指、脚趾、踝关节和股四头肌运动，在病床上设置拉
手等设施，可以让病人进行上部肌肉的活动和起卧的运动。 

在治疗中要防止患者的垂足，通过肢体功能的训练，能
够促进患者的血液循环、改善患肢的组织营养，加强患者的
新陈代谢。功能训练在整个牵引治疗中起着至关重要的作用，
在后期的护理中应该对患者的锻炼进行正确的指导，在患者
进行下床时应该使患者的患肢保持外展姿势,功能锻炼能够
让患者的康复更加的容易。 

7 股骨干骨折术后护理注意事项 
7.1 严格的制动 
在股骨干骨折的术后护理中，坚守患者的活动，应该注

意帮助患者活动全身肌肉，防止褥疮和肌肉萎缩的出现。在
手术后的半年时间内，患者可能发生患肢浮肿的情况，可以
用局部热敷或口服活血化淤药物，在夜间休息的时候注意抬
高患肢，这样有助于患肢的血液循环加快了肿胀部位的消除。
对于治疗一般石膏固定 2-3 个月，在治疗期间严禁剧烈活动。
心不在情不再。 

7.2 注意保证患处血液流动的正常进行 
在护理工作进行时，护理人员应该在手术后在患肢的下

面防止一个枕头，使患肢的高度高于心脏，帮助患肢的血液
回流。严防患者用下肢进行下床负重活动，手术完成后的 4
周可以帮助患者在床上活动患者的各个关节和脚趾，防止关
节的粘连。指导患者进行不负重的功能锻炼，适当的应力刺
激有利于骨折愈合。 

7.3 护理中注意的的问题 
在手术后一定要遵医嘱给予抗生素治疗，对患者服药后

进行观察，防止药物不良反应的发生。由于股骨干骨折的治
疗中患者易发生相关的并发症，护理人员应该做好并发症的
额应急处理预案，保证在并发症发生时患者能够得到及时的
处理，相关的并发症主要有下肢深静脉血栓，肺部感染、压
疮等。 

8 结语 
由于股骨干骨折部位的特殊性，给治疗和护理的进行都

带来了一定的挑战。术后的护理工作直接关系到患者的康复
状况，直接影响着手术的效果。在护理工作进行时，护理人
员一定要按照相关的规章制度对患者进行护理，重视患者的
心理情况，合理搭配饮食。加强对患者功能锻炼，促进患处
的血液循环和新陈代谢，严防关节粘连和肌肉萎缩等情况的
发生。合理科学的护理工作，一定可以让患者早日康复。 
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