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髋关节是肢体重要关节，是支撑下肢负荷重要关节，

具有非常复杂的结构特征、功能特征，一旦病人出现骨

折等疾病，这将增加治疗的难度，同时给髋关节功能恢

复也会造成不利的影响，情况严重者甚至会发生股骨头

坏死等严重情况 [1]。在严重的情况下，甚至可能发生股

骨坏死。当髋关节发生骨折后，临床会采用主要治疗方

案为手术治疗，常用手术方式为髋关节治疗手术。髋关

节治疗手术全称为人工全髋关节成形术，作为一种常见

的置换手术，可有效的改善股骨颈骨折、关节畸形等疾

病临床症状，这种治疗方案十分有效且安全性较高，现

如今此疾病在临床治疗中已经得到医生的认可与应用。

而且人工髋关节置换术能够有效的规避传统常规手术中

的钢板松动、脱出等问题，但手术结束后部分病人仍出

现了诸多不良因素，例如泌尿感染、静脉血栓，给病人

生活质量、肢体康复效果造成影响，从而延长了手术治疗

时间，同时给病人造成痛苦。基于上述情况，为了降低髋
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摘　要：目的：多元化护理在髋关节置换手术治疗中的应用。方法：自2020年1月-2021年1月选择30例髋关节疾病

而就诊于我科室的病人进行调研，在本次调研中对病人实施多元化护理，并将其作为本次调研的研究组。以回顾性

分析方式总结与探究2019年1月至2019年12月因髋关节疾病而就诊的病人进行对照，此时期所采用的护理方案为对

照护理，将其作为本次调研的对照组。总结与探究研究组、对照组护理方案实施效果。结果：对照组术后7天Harris

评分结果低于研究组，术后90天Harris评分结果低于研究组、术后180天Harris评分结果低于研究组、术后360天

Harris评分结果低于研究组，经对照结果证实，组间有一定差异，（P<0.05）。结论：多元化护理在髋关节置换手术治

疗中实施效果优异，此方案可提高护理质量，值得临床应用与普及。
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Abstract: Objective: To explore the application of diversified nursing in the surgical treatment of hip arthroplasty. Methods: from 

January 2020 to January 2021, 30 patients with hip diseases were selected for investigation. In this investigation, diversified nursing 

was implemented for patients, and they were taken as the research group of this investigation. Summarize and explore the 

patients with hip diseases from January 2019 to December 2019 by retrospective analysis. The nursing scheme adopted at this 

time is control nursing, which will be used as the control group of this survey. Summarize and explore the implementation 

effect of nursing plan in the research group and the control group. Results: the Harris score of the control group was lower 

than that of the study group at 7 days after operation, lower than that of the study group at 90 days after operation, lower than 

that of the study group at 180 days after operation, and lower than that of the study group at 360 days after operation. The 

control results confirmed that there were some differences between the groups (P < 0.05). Conclusion: diversified nursing has 

excellent effect in the surgical treatment of hip replacement. This scheme can improve the quality of nursing and is worthy of 

clinical application and popularization.
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关节置换手术并发症发生率，提高病人生活质量，我科室

配合了护理干预，一般情况下临床常用护理方案为传统常

规护理，但我科室为了提高护理质量，则采用多元化护理

干预。为了总结与探究2种护理方案实施效果，在下文中

进行调研，具体实施情况、结果分析见如下阐述。

1　资料与方法

1.1 一般资料

自 2020 年 1 月 -2021 年 1 月选择 30 例髋关节疾病而

就诊于我科室的病人进行调研，在本次调研中对病人实

施多元化护理，并将其作为本次调研的研究组。以回顾

性分析方式总结与探究 2019 年 1 月至 2019 年 12 月因髋关

节疾病而就诊的病人进行对照，此时期所采用的护理方

案为对照护理，将其作为本次调研的对照组。对照组：

n=30 例， 年 龄 在 55 岁 至 76 岁 之 间， 中 位 年 龄 为 65.35

岁。研究组：n=30 例，年龄在 56 岁至 76 岁之间，中位

年龄为 65.41 岁。纳入病人之间的一般资料对照，并无明

显差异（P>0.05）。参与本次调研病人均知晓本次调研，

自愿参与，并签署《知情书》，本次调研均取得本院伦理

委员会所有成员的认同，病人无手术治疗禁忌症，病人

无认知与精神类疾病。

1.2 方法

对照组：在本次调研中所采用的护理方案为传统常

规护理，即为手术前协助病人检查、手术前对病人实施

健康教育，术后严格监测病人生命体征，并对病人实施

用药指导与并发症疾病预防。

研究组：在本次调研中所采用的护理方案为多元化

护理，具体如下：（1）入院护理：病人入住医院后护理

人员要主动探望病人，同时为病人建立个体化健康档案，

其中包含病人性别、年龄、文化程度、既往疾病史、过

敏史，同时为病人讲述本医院食堂、厕所、检查室内等

位置的所在。（2）心理干预：病人入住医院后，护理人

员应主动与病人沟通，同时对病人情绪反应评估，根据

评估结果制定护理方案，主动与病人沟通，引导病人讲

述出心中的想法，给予肯定后，站在病人角度出发，理

解病人心中的想法，体会病人的不容易，再宽慰病人，

纾解心结。（3）健康教育：病人住院后护理人员应根据

病人文化程度，对病人实施健康教育，为病人普及与疾

病有关的常识、治疗有关的常识，使病人能够了解到疾

病重视程度。（4）术后康复锻炼：在手术结束的第三天，

护理人员应对患者实际情况进行评估，并制定合理的康

复计划，以体位练习、踝关节连续、髋关节屈曲训练、

患肢肌力康复训练等，并告知患者在训练中应注意的事

项；护理人员应根据患者事情病情康复程度制定下一步

训练方案，并增加训练的强度，逐步的对患者实施离床

行走训练。髋关节能力锻炼如下，护理人员需要向病人

讲述手术结束后的一些髋关节的功能锻炼和相关的作用

和方法。不能操之过急。术后需要 3-4d 拔出引流管，通

过 X 线检查后假肢位置稳定，行髋关节被动活动，术后

一周以后患者需要进行适度的肌肉练习和关节锻炼。主

要关节的锻炼应是四头肌、髋腰肌、臀大肌，还需要进

行仰卧屈髋屈膝运动活动关节术后二周以后护理人员应

协助患者进行适度锻炼行走。（5）体位护理：护理人员

协助病人进行患肢外展 30 度左右，同时协助病人保持与

选择适合体位，另外，护理人员应取软枕放置于小腿处，

对患肢进行制动处于中立。（6）肢体干预：①搬运体位：

一般情况下至少需要 3 人配合，采用转移板或床单搬运

法，搬运时严格保持患者患肢置于外展中立位。高危患

者则还需要一人专门负责保护患肢，同时进行搬运，不

能单纯牵拉或抬动患肢。②翻身体位：采用翻身毛巾垫

翻身，使病人患肢与身体同时转为侧卧位。常规病人 2h

翻身一次，但若是翻修手术或其他高危患者，减少翻身，

遵医嘱必要时请主管医生协助。③排便体位：指导病人

采用床上侧卧位排便法，采用健侧卧位排便。女性患者

小便可采用喇叭口式小便器。病人能够下地如厕，防止

患者过度屈髋采用可升高坐便器。（6）饮食干预：术后

护理人员应根据病人饮食喜好，制定护理方案，日常饮

食中叮嘱病人多使用高蛋白质、高维生素的食物，每餐

饮食中因多食用新鲜的水果与蔬菜，牛肉、鱼肉等，少

吃或是不吃辛辣、油腻的食物。

1.3 指标观察

（1）护理满意评分结果：采用评分方式进行评价，

总得分值为百分，此评分问卷为我院自设问卷在分诊结

束后，指导病人填写评分，统计最终得分，总得分值越

高证明病人对于本次护理满意程度越高。（2）术后恢复

情况。对病人实施随访，随访时间为 12 个月，在术后

7d、术后 90d、术后 180d、术后 360d 实施测评并记录患

者得分情况，我院采用 Harris 测评表格实施测评，以测

评畸形、关节能力、活动范围、疼痛情况为主，本次测

评总分为百分，患者实际得分越高，证明患者恢复情况

越好。（3）疼痛评分：手术 7 天后对病人实施 VAS 评分，

总得分值越高证明病人疼痛程度越高。（4）术后并发症

发生率：从术后感染情况、术后压疮情况、关节僵硬几

个方面进行统计，计算发生率。

1.4 统计学

统计学处理将本文采取的数据均纳入 SPSS 25.0 软件

中进行处理，对于技术资料以（n，%）表示，x2 检验，

计量资料（均数 ± 标准差）表示，t 检验，P ＜ 0.05 差异

具有统计学意义。
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2　结果

2.1 对照组、研究组护理满意评分结果对照

对照组：n=30例，发放与回收30份有效问卷，经统

计问卷结果证实，病人以及病人家属满意本次护理，同时

给予83.05±1.06分护理满意评分；研究组：n=30例，发

放与回收30份有效问卷，经统计问卷结果证实，病人、

病人家属十分满意本次护理，同时给予92.11±0.98分护

理满意评分，对照组护理满意评分结果与研究组护理满意

评分结果相比得分较低，两组对照差异明显，（P<0.05）。

2.2 对照组、研究组术后恢复情况对照

对 照 组， 术 后 7 天 Harris 评 分 结 果 为 54.8±2.5 分、

术 后 90 天 Harris 评 分 结 果 为 61.5±3.5 分、 术 后 180 天

Harris 评分结果为 69.8±3.2 分、术后 360 天 Harris 评分结

果为 77.2±3.6 分；研究组，术后 7 天 Harris 评分结果为

59.1±2.4 分、 术 后 90 天 Harris 评 分 结 果 为 73.2±3.1 分、

术 后 180 天 Harris 评 分 结 果 为 81.2±2.9 分、 术 后 360 天

Harris 评分结果为 87.6±2.9 分，对照组术后 7 天 Harris 评

分结果低于研究组，术后 90 天 Harris 评分结果低于研究

组、术后 180 天 Harris 评分结果低于研究组、术后 360 天

Harris 评分结果低于研究组，经对照结果证实，组间有一

定差异，（P<0.05）。

2.3 对照组、研究组疼痛评分结果对照

对 照 组：VAS 评 分 结 果 为 5.92±1.31 分； 研 究 组：

VAS 评 分 结 果 为 4.35±1.22 分， 对 照 组 VAS 评 分 结 果

与研究组 VAS 评分结果对照评分较高，两组差异明显，

（P<0.05）。

2.4 对照组、研究组术后并发症发生率对照组

对照组：n=30 例，并发症发生例数：n=7 例，其中

感 染：n=1 例、 术 后 压 疮：n=3 例、 关 节 僵 硬：n=3 例，

发生率为 23.33%；研究组：n=30 例，并发症发生例数：

n=2 例，其中感染：n=1 例、术后压疮：n=13 例，发生率

为 6.67%，对照组并发症发生率高于研究组，两组差异

明显，（P<0.05）。

3　讨论

在骨科临床治疗中，治疗方式和种类较为繁多，其

中髋关节置换术为常用的治疗方式。根据调查研究结果

显示，髋部疾病主要好发于中老年人，其发病因素和中

老年人骨质疏松有直接关系，在外力的作用下，导致患

者出现骨折现象。而且本病具备疼痛感强烈、行走困难

等特点，给患者日常生活造成不利的影响 [2]。为了提高

病人治疗效果，降低并发症发生率，在髋关节置换术治

疗期间配合护理干预。通常情况下，临床常用护理方案

为传统常规护理，这种护理方案虽然有效，但实施效果

不太理想。我科室为了提高护理效果，给予病人最佳的

护理干预，则采用多元化护理干预方案。多元化护理干

预方案中，充分考虑到病人的职业、地位、民族、信仰、

文化程度的不同，疾病轻重不同，使病人能够达到治疗

和康复所需要的最佳身心状态 [3-4]。多元化护理中，通过

入院护理，可拉近与病人之间的具体，提高病人对于护

理人员的信任感，降低病人对于医院的陌生感。通过心

理干预，可改善病人负性情绪反应，帮助病人树立治疗

的自信心。通过健康教育，可提高病人对于疾病的了解

程度、知晓程度，进而提高对于疾病的知晓程度，从而

提高护理配合程度。通过术后康复锻炼，可改善病人术

后身体情况、肢体恢复情况，从而提高 Harris 评分。通

过体位护理，可降低病人住院治疗的不适感，从而提高

舒适度。通过肢体干预，可降低压疮等意外事件发生率，

进而提高护理质量。通过饮食干预可改善病人不良饮食

结果，提高身体康复效果 [5-6]。

本次调研结果证实，对照组并发症发生率高于研究

组，两组差异明显，（P<0.05），此结果说明研究组所采

用护理方式的优异性，进而提高护理效果，降低并发症

发生率。

综上所述，多元化护理在髋关节置换手术治疗中实

施效果优异，此方案可提高护理质量，值得临床应用与

普及。
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