
46

Clinical Medical Research,临床医学研究(2)2020,2

居家康复护理是针对行动不便的患者如骨折、老年体弱患者

进行的在家中按照医嘱进行的术后康复护理，因使患者及家属得

到了较大的便利性，同时减少患者在医院中进行护理的焦虑等情

绪，近年来受到了患者的欢迎[1]。然而，由于大部分患者及家属

缺少护理的相关知识，编制居家康复手册、对其居家康复护理进

行详细的指导十分必要，为给胸腰椎体骨折患者居家康复手册的

改进提供思路，现研究居家康复手册对于胸腰椎体骨折康复效果

的影响。

1  资料与方法

1.1 一般资料

选取 2015 年 6 月至 2016 年 12 月于我院接受胸腰椎体骨折手

术治疗的 128 例患者为研究对象，患者男 67 例，女 61 例，年龄

32-68 岁，平均年龄 51.9 ± 11.7 岁。按照随机数表法将患者分为

观察组和对照组两组，每组患者各64例。对照组患者男34例，女

30 例，年龄 33-67 岁，平均年龄 52.1 ± 13.1 岁。观察组患者难 33

例，女 31 例，年龄 32-66 岁，平均年龄 51.7 ± 11.3 岁。两组患

者在年龄、性别的差异无统计学意义。所有患者均符合以下标准：

①无其他部位骨折；②无精神疾病史，能够进行正常的交流沟通；

③无肾脏、心肺等器官衰竭；④患者及家属均知情且能够配合完

成随访。

1.2 方法

1.2.1 护理方法

居家康复手册对胸腰椎体骨折患者康复效果的影响
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【摘　要】方法 选取我院接受胸腰椎体骨折手术治疗的128 例患者为研究对象，对照组进行常规指导，观察组按照居家康复手册进行

指导。结果 两组躯体功能、躯体疼痛评分、康复知识掌握程度评分、掌握程度评分、不良反应以及满意度比较差异均具有统计学意义（P<0.

05）。结论居家康复手册的应用可以提高患者对于正确康复训练方法的掌握程度、减少患者脊柱再伤害的发生，加快患者功能的恢复，提高患

者的满意度。
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[Abstract]Methods 128 patients in our hospital who underwent surgical treatment of thoracolumbar vertebral fractures were

selected as the research objects. The control group was given routine guidance, and the observation group was given guidance in

accordance with the home rehabilitation manual. Results The differences in physical function, physical pain score, rehabilitation

knowledge mastery score, mastery score, adverse reactions and satisfaction between the two groups were statistically significant

(P<0.05). Conclusion The application of home rehabilitation manual can improve the patient's grasp of the correct rehabilitation

training methods to reduce the incidence of spinal injury and other patients, so as to speed up the recovery of patients with

functional and improve patient satisfaction.
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对照组患者出院后进行常规的护理指导，并发放统一编制的

骨折康复指导手册，包括训练动作简介、饮食建议及注意事项，并

进行 1 周 1 次的电话随访。观察组患者出院后按照居家康复手册

进行康复训练及饮食、心理状况调整。（1）居家康复手册的编制：

护理人员对患者进行一对一的交流，记录并了解患者状况后，根

据患者的具体情况编制饮食安排建议、训练动作图文详解以及心

理问题对策。（2）居家康复手册内容：①饮食安排建议：患者饮

食应遵循清淡、适量、定时的原则，其他具体内容根据患者用药

及手术后恢复状况进行安排；②训练详解：安排并注明患者训练

的时间密度及每次持续时间，训练动作的讲解采用图文讲解的形

式，对患者康复训练的每一个动作要点以及训练进行详细讲解，

并且注明注意事项；③心理辅导：针对患者在康复过程中由于疼

痛、训练困难等情况导致的负面情绪进行疏导建议。（3）患者康

复训练的进行：叮嘱患者按照居家康复手册进行饮食安排及康复

训练，对其中各个部分的内容及注意事项进行讲解，并对患者的

疑惑进行及时的解答。（4）随访：同一名患者由固定人员进行 1

周1次的上门随访，随访时对手册的内容进行补充说明以及解释，

必要时根据情况的变化对手册内容进行改动调整。

1.3 观察指标

（1）统计并比较两组患者的躯体功能评分和躯体疼痛评分。

（2）观察并比较两组患者的康复知识掌握程度。（3）观察并比较

两组患者的并发症发生率。（4）统计率并比较两组患者指导后的

组别
躯体功能

评分

躯体疼痛

评分

掌握程度评分

（分）

掌握不及格患

者数量及比例

（例/%）

掌握熟练患者

数量及比例

（例/%）

腹胀 腹痛 便秘 腰背痛 满意度

观察组 4.1±0.5 2.4±1.1 84.31±9.36 7（10.94%） 37（57.81%） 7（10.94%） 10（15.63%） 11（17.19%） 13（20.31%） 75.00%

对照组 2.9±0.7 3.6±1.2 64.37±8.83 19（29.69%） 21（90.63%） 15（43.75%） 34（53.13%） 27（42.19%） 29（45.31%） 62.50%

t 2.557 2.572 2.648 4.268 4.116 4.124 4.479 4.642 4.671 4.731

p 0.017 0.014 0.006 0.027 0.0031 0.033 0.024 0.021 0.016 0.012

表1        两组患者临床资料比较比较
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满意度数据。

1.4 统计学方法

采用SPSS19.0软件对研究中得到数据进行统计学分析。两组

计量结果比较采用 t 检验，计数资料比较用χ 2 检验，P <0.05 为

差异具有统计学意义。

2   结果

2.1 两组患者临床资料比较比较

两组躯体功能、躯体疼痛评分、掌握程度评分、掌握不及格

的患者数量及比例、掌握熟练的患者数量及比例、不良反应以及

满意度比较差异均具有统计学意义（P<0.05）。（表 1）

3  讨论

为了使患者及家属充分理解护理的重要性及护理要点，居家

康复手册的编制显得至关重要。居家康复手册由护理人员详细了

解患者各方面情况后根据患者的情况做出详细且有针对性的生活、

锻炼及心理指导，以使患者生理及心理均得到快速的恢复[2]。

胸腰椎体骨折患者由于发生脊柱损伤，手术后也需要较长时

间的卧床[3]，因此术后的功能恢复锻炼是患脊柱功能恢复的关键。

居家康复手册中对于患者康复训练进行强度适合、难度适中的安

排，确保患者在骨折愈合基础上功能恢复；另外由于手册配合图

文同步讲解的方式，可以提高患者对于康复训练的理解程度和掌

握熟练程度[4]，从而使患者在避免训练过程中由于动作不准确等

对患者造成不必要的伤害。由于胸腰椎体骨折患者脊柱骨折或弯

曲，容易使交感神经受到压迫，加上长期卧床，患者可能出现腹

胀、便秘、大小便失常以及腰痛等情况[5]，因此居家康复手册中

根据患者具体损伤及神经压迫情况，对患者的生活作息及饮食均

进行建议指导，从而减缓患者此类症状。本研究中采用居家康复

手册进行康复锻炼的患者对于训练的掌握程度均比常规护理患者

要高，因此患者术后功能恢复更快且疼痛程度较低；另外，居家

康复手册中详细、个性化的生活指导使观察组患者避免了多种并

发症的发生，因此观察组患者满意度更高。
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