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骨科创伤患者术后下肢深静脉血栓的因素与临床治疗

刘 峰

三明市沙县总医院北区外二科 福建 三明 365500

【摘 要】：目的：探究骨科创伤患者术后下肢深静脉血栓的因素与临床治疗。方法：抽选本院骨科创伤患者共 83 例，以是

否发生下肢深静脉血栓为依据，将 22例发生者归为实验 A 组，61 例未发生者归为实验 B组，将两组患者的各项资料进行对

比以及回顾性分析，探究下肢深静脉血栓的诱发因素以及临床治疗方法。结果：诱发骨科创伤患者术后发生下肢深静脉血栓

的主要原因包括酗酒、常年吸烟、自身原有病症以及手术进行时间与术后制动时间。结论：下肢深静脉血栓的出现与患者的

自身原因和手术相关原因有着密切联系，为预防下肢深静脉血栓的发生，在日常生活中应保持健康作息，积极治疗基础病症，

对于术后出现下肢深静脉血栓的患者应当及早实施治疗，避免病症恶化。
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患者下肢的血液在其深静脉之中出现反常的凝固状况

称之为下肢深静脉血栓，其主要的致病原因包括患者的血液

流动速度过慢、静脉壁破损以及血液高凝，可导致患者的腿

部、脚部出现异常的胀痛，且胀痛感会随着运动程度的增大

而不断加剧[1]。为分析导致下肢深静脉血栓出现的各方影响

因素，提出针对性的参考建议，降低下肢深静脉血栓发生概

率，我院特选取骨科创伤患者共 83例，进行调查研究，内

容报告如下。

1 资料和方法

1.1 资料

本次研究随机选取本院近三年所收治的骨科创伤患者

共 83例，其年龄跨度为 28-67 岁，均龄为（45.61±10.67）

岁。以其术后是否发生下肢深静脉血栓为依据，将发生者归

为实验 A 组，将未发生者归为实验 B组。两组患者致伤原因

均包括：交通事故伤、高处坠落跌伤、锐器伤以及压砸伤。

各致伤原因所包含患者数量相仿，不存在过大差距。所有研

究对象均知情且同意参与实验。将实验 A 组与实验 B 组患者

的其他基本资料进行比较，P＞0.05。

1.2 方法

①对所有被选取为实验研究对象的患者实施救治与后

续护理。②由护理人员对患者的入院前生活作息习惯、自身

基础病症等基本信息进行系统收集记录与整理成档[2]。③结

合患者术中以及术后的各项情况，分析诱发下肢深静脉血栓

形成的多方因素。

1.3 统计学方法

SPSS19.0 软件处理，X²值检验，P＜0.05 差异有统计学意

义。

2 结果

2.1两组患者入院前自我基础状况对比

根据实验研究数据可知，实验 B组患者中吸烟酗酒以及

自身基础病症的占比相较于实验 A 组患者来说明显更少，P

＜0.05，具体数据如表 1 所示：

表 1 两组患者入院前自我基础状况对比

组别 N
常年吸烟

（％）

酗酒

（％）

自身基础病症（％）

高血压 血栓史

实验 A 组 22 4（18.2） 6（27.3） 4（18.2） 3（13.6）

实验 B组 61 1（1.6） 0（0.0） 1（1.6） 0（0.0）

注：与实验 A 组相比较，P＜0.05。

2.2两组患者术中以及术后相关状况对比

根据实验研究数据可知，实验 B组患者的手术进行时间

以及术后制动时间相较于实验 A 组患者来说明显更少，P＜

0.05，具体数据如表 2 所示：

表 2 两组患者术中以及术后相关状况对比

组别 N 手术进行时间（h） 术后制动时间（h）

实验 A 组 22 3.81±1.46 8.01±1.15

实验 B组 61 2.59±1.13 4.32±1.41

t 4.3691 5.3682

P ＜0.05 ＜0.05

2.2患者治疗方式

要求患者将其下肢抬高放置，遵循医嘱按时定量服用阿

司匹林、波立维等防止患者静脉血液发生凝结的药物。同时

可对患者下肢局部实施针灸、电疗、热敷以及熏蒸等康复护
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理，帮助促进患者下肢的血液循环与血栓溶解[3]。

3 结论

3.1 归因分析

由实验研究数据不难看出，出现下肢深静脉血栓症状的

患者中吸烟酗酒、存在原有基础病症的人数占比较大，而未

出现者群体中占比较小。立足吸烟的角度进行分析，烟草中

含有定量的尼古丁以及焦油成分，能够对患者血液的粘稠度

造成较大的影响。且长期吸烟容易导致患者的动脉趋向硬

化，同时能够提升患者血液中一氧化碳的含量，加剧出现血

管堵塞的可能性[4]。从酗酒方面进行分析，不同的酒类由于

其原料、酿造手法以及储存时间的不同，其所具有的功效也

不尽相同。少量饮酒对人体具有一定的有利作用，如少量饮

用白酒能够舒筋活络，少量饮用葡萄酒能够软化血管。然而

长期大量酗酒则会诱发高血压等病症的出现，如长期饮用啤

酒会导致人体内的血脂在血管内沉淀造成血管壁钙化等，加

剧血栓形成的风险。从自身基础病症的角度分析，若患者自

身存在高血压等病症，且病症情况未得到有效控制，则存在

破坏血管内皮进而引发胆固醇。血小板以及甘油三酯等成分

聚集导致血栓出现。以上为诱发患者出现下肢静脉血栓的个

人因素，而外在因素则包括患者术中手术进行时间以及术后

制动时间。由前文表 2 可知实验 A 组患者术中以及术后的制

动时间相较于实验 B 组患者来说明显更长。由于为保障术中

各项操作的顺利有效进行，防止患者术后创口破裂感染，会

对患者实施一定时间的制动操作[5]。因此可考虑为患者在术

中、后期由于其下肢长时间处于制动状态，无法进行有效活

动，因此导致患者下肢的血液流动速度过慢，增加了患者的

下肢出现静脉血栓的风险。

3.2总结

由本次实验可知，下肢深静脉血栓的发生与患者的自身

因素和手术相关因素有着密切联系，为预防下肢深静脉血栓

的发生，在日常生活中应保持健康作息，积极治疗基础病症，

对于术后出现下肢深静脉血栓的患者应当及早实施治疗，避

免病症恶化。
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