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全程化中医特色护理在桡骨远端骨折中的应用效果研究 
王亚萍 

(河南省中医院（河南中医药大学第二附属医院）  河南郑州  450000) 

摘要：目的:分析在桡骨远端骨折患者中实施全程化中医特色护理的方法与效果。方法:共选择在本院接受治疗的桡骨远端骨折患者 60 例，

患者入院后均接受全程化中医特色护理。对患者的治疗效果、住院时间、护理满意度等指标进行统计分析。结果:入选患者的住院时间平均

为（13.28±2.07）d，所有患者接受治疗与护理后，均取得了较好的康复效果，护理满意度评分达到了（97.93±1.38）分。结论:全程化中医

特色护理有助于提升桡骨远端骨折患者的康复速度和效果，让患者享受质量更高、更满意的医疗和护理服务，是具有较高临床应用价值的

护理模式。 
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桡骨远端骨折是最常见的骨折类型之一，发生位置

在桡骨远端关节面 3cm 范围内，中老年为发生此类骨折

的主要群体。有统计数据表明，在急诊骨折患者中，桡

骨远端骨折约占比五分之一。这类骨折的临床症状主要

是腕部肿胀，伴随明显的压痛，手和腕关节的活动会受

到限制。若患者能够接受及时有效的治疗，通常可以获

得良好的预后。治疗桡骨远端骨折的方法主要有保守治

疗和手术治疗。其中非粉碎性骨折患者，很多都可以通

过保守治疗实现较好的疗效。中医保守治疗在桡骨远端

骨折患者中有比较广泛的应用，其优势主要体现在操作

简便，创伤小，见效快，效果确切等几个方面，结合患

者实际情况，需要合理进行中医保守治疗技术的选择，

保证治疗的针对性[1]。中医特色护理对临床治疗能够起到

重要的辅助作用，在桡骨远端骨折患者中实施全程、系

统的特色护理，可让患者进一步减轻痛苦，加速康复，

改善预后。本研究分析了中医特色护理模式应用在桡骨

远端骨折患者中的具体效果。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

将 2023 年 1 月至 2023 年 12 月在本院接受治疗的桡

骨远端骨折患者作为研究对象，共纳入患者 60 例，包括

22 例男患者和 38 例女患者，年龄 38-76 岁，平均（55.23

±5.96）岁。所有患者均经过影像学检查，明确诊断为桡

骨远端骨折，均接受中医保守治疗。患者没有治疗禁忌，

且符合保守治疗指征。将存在沟通障碍、接受手术、依

从性差、中途退出研究等情况的患者排除。 

1.2 方法 

所有患者均接受了全程化中医特色护理模式，内容

主要包括如下几项： 

1.2.1 中医手法整复复位 

在中医保守治疗中，手法整复复位为关键的一环，

及早将桡骨骨折患者的骨折处进行有效整复复位，对提

升骨折治疗效果有重要意义。该项操作越早进行，效果

越好。通常在骨折发生 15d 内即可实施整复复位，并采

取相应的固定措施，避免骨折出现移位情况。如果骨折

再次移位，需要再通过手法整复复位，使骨折线对位良

好。手法整复复位的操作方法主要如下：让患者保持平

卧位或是坐位，操作者的双手分别放在腕尺侧上方、腕

桡侧下方，之后操作者使用专业手法对相应部位进行交

错挤压，使腕关节尺偏，将桡骨远端向桡骨侧位发生偏

移的情况纠正过来。之后实施牵引折顶法，使远端旋前，

将桡骨远端向背侧移位、旋后移位的情况纠正，让腕关

节保持掌曲尺偏位。当前对桡骨远端骨折手法整复制定

了统一的临床标准，符合以下标准认定为整复合格：尺

偏角＞15°，正位片显示桡骨茎突超出尺骨茎突的长度

为 7mm；关节面台阶＜2mm；掌侧成角＜20°，或侧位

片显示骨折端背侧成角＜15°。 

1.2.2 骨折复位后固定 

在将骨折复位之后，并不稳定，容易发生移位，这

时需要采取有效的固定措施。中医骨折固定方法包括石

膏固定、夹板固定等。夹板固定方法操作如下：对于经

过整复复位的骨折部位，在掌侧垫好棉垫后上小夹板，

确保夹板固定的松紧度适宜，不宜过紧而影响血液循环，

也不能过松导致骨折复位不稳固。夹板固定的时间在

28-56d，结合患者骨折恢复情况合理确定使用夹板的时

间。石膏固定属于静力固定，对于没有出现移位、非粉

碎性骨折的患者，采取短臂石膏托的固定方式，而骨折

移位进行整复复位的患者，可以根据实际情况选择短臂

石膏托或是石膏夹板的固定方式，避免对肘关节、指关

节的活动产生限制。外固定支具是结合患者的骨折部位

形状进行合适的支具制作，之后给患者安装使用，达到

固定目的。在对患者进行外固定之后，护理人员需要密

切观察期肢端末梢循环，了解是否有肿胀、发白、冰冷、
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麻木、疼痛等异常表现，发现问题要及时向医生进行汇

报[2]。 

1.2.3 中医药物护理 

在桡骨远端骨折患者中，可以采用中药疗法，通过

外用、内服等适宜的方式，作用于局部或是整体，达到

相应的治疗效果。在用药时，不同阶段有不同的治疗原

则。骨折发生的早期容易出现肿胀、疼痛等表现，这时

应当遵循活血化瘀、消肿止痛的原则。如可以给患者使

用中成药初伤胶囊，2g/次，3 次/d，饭后服用。在骨折局

部可以给患者使用红肿贴膏。在骨折中期的时候，用药

原则为行气活血，接骨续筋，可以让患者每日三餐后口

服中伤胶囊，2g/次，3 次/d，并可在伤处贴敷活血膏。骨

折后期重在补益肝肾，强筋健骨，调和气血，可以让患

者口服中成药肝肾胶囊和补骨胶囊。在中药内服、外敷

的基础上，还可以配合使用中药熏洗方法，使骨折部位

的消肿、愈合速度加快。 

1.2.4 中医膳食护理 

中医强调“药食同源”，通过科学合理的饮食，也

能对患者的骨折愈合起到积极的促进作用。在桡骨远端

骨折患者中实施中医膳食护理，也要分阶段。在骨折早

期，骨折部位淤血肿胀，疼痛感强烈，患者的食欲会因

此受到影响，导致出现便秘、营养不足等情况。这时，

要为患者准备清淡、开胃且容易消化吸收的饮食，如新

鲜的蔬菜水果、鲜美的鱼汤、鸡蛋羹、豆腐等豆制品，

都比较适宜这个阶段的患者食用[3]。注意烹饪方式应当少

油少盐，以蒸、煮、炖等方式为主。进入到骨折中期，

肿胀逐渐消脱，疼痛得到缓解，胃肠功能得到改善，但

是气血不足的现象比较普遍，需要加强营养。另外，这

是骨折恢复期，要给患者食用一些有利于促进新骨生长

和骨折愈合的饮食，让患者吸收更多蛋白质、钙质、维

生素 A、维生素 D。如鱼类、蛋类、田七煲鸡、大骨汤

等，都比较适宜这个阶段的患者。对骨折后期的患者，

饮食要有助于促进骨痂生长，适宜给患者食用猪骨汤、

鹿筋汤、老母鸡汤等具有补充气血、滋肝补肾功效的饮

食。 

1.2.5 中医功能锻炼 

骨折恢复期加强功能锻炼，可以促进肌力和关节功

能恢复。护理人员对患者进行指导，让其做伤肢肌肉舒

缩、指尖和指掌关节屈伸、肩肘关节活动等形式的锻炼。

骨折早期，可以进行肩部悬挂位摆动练习、肘关节主动

屈伸练习、静力状态下的肱二头肌和肱三头肌收缩训练

等。对于骨折中期的患者，要加强手部功能训练，如做

抓握动作，进行指关节活动等，让关节的灵活性得到提

升。在骨折后期，骨折基本愈合的情况下，要加强腕关

节的训练，做主动屈伸练习，并可以循序渐进增加训练

强度。另外，可以让患者做编织、搭积木等类型的应用

性活动，让手部功能最大限度恢复。 

1.3 观察指标 

统计患者的康复效果、住院时间、护理满意度（在

患者出院时让其填写满意度调查问卷，满分 100 分）。 

2 结果 

入选患者经过一段时间的治疗和护理，均康复出院，

平均住院时间为（13.28±2.07）d，护理满意度评分为

（97.93±1.38）分。 

3 讨论 

桡骨远端骨折为发生率很高的骨折类型，老年人由

于骨质疏松现象比较普遍，且容易发生跌倒等意外，很

容易发生桡骨远端骨折。青壮年也可能因外伤、间接暴

力等因素而发生桡骨远端骨折。患者能够获得及时有效

的治疗，直接关系到骨折的对位和愈合情况。一些骨折

比较严重、情况复杂的患者需要接受手术治疗，而有些

患者通过保守治疗，便能获得较好的预后。中医保守治

疗和特色护理技术，在桡骨远端骨折患者中能够收到较

好的效果。本研究总结了一些有效的中医治疗和护理措

施，如手法整复外固定，中药护理、膳食护理，功能锻

炼等等。在对患者实施护理时，一个重要的特点是分不

同骨折阶段，采用差异化的护理措施。如中药护理和膳

食护理，都是分阶段确定护理原则，实施针对性护理。

相应的护理措施能够覆盖患者骨折康复的全过程，具有

系统性、科学性、针对性，是促进患者康复的有效举措。

本研究结果证实，在中医特色护理方案之下，桡骨远端

骨折患者的康复速度加快，患者对护理工作有较高的满

意度，其具有较高的临床推广应用价值。 
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