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老年下肢骨折患者压疮预防中集束化护理干预作用 
李晶  王彩虹通讯作者 

(佳县人民医院  陕西榆林  719299） 

摘要:目的：探讨老年下肢骨折患者压疮预防中集束化护理干预作用。方法：在选择老年下肢骨折研究对象时，将时间范围规定为 2022 年 1

月-2023 年 12 月，在确定本研究对象的主要例数时，将 86 例作为总例数，在确定本研究对象的分组方式时，将电脑随机法作为主要方式，

43 例为两组平均例数，传统护理及集束化护理为两组患者需要接受的护理模式，观察两组压疮及其他并发症发生率情况、护理满意度情况、

住院时间情况。结果：研究者在对上述指标比对后发现，两组的各指标差异均存在显著性，P<0.05。结论：老年下肢骨折患者压疮预防中

集束化护理干预具有较大的作用。 
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下肢骨折在临床中存在较高的发生率，会对健康与

正常活动均造成较大影响与阻碍，医生主要采取手术方

式进行治疗，可获得良好的疗效[1]。但在术后需要使患者

进行长时间的制动，且需要长时间的保持相同的体位，

因而会使得血流速度明显减缓，局部皮肤受压，从而导

致患者出现压疮的不良情况，并且还可能诱发其他相关

并发症的发生，进而产生严重影响[2]。对此，良好的护理

配合必不可少。对于传统模式的各项措施而言，因未能

够加强对患者的深入观察与指导，导致护理效用明显较

低。当前集束化护理干预模式开始在临床中获得广泛地

应用范围，能够充分发挥自身的作用，获得良好的预防

压疮发生的效果[3]。本研究将对集束化护理干预的作用予

以如下分析。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

在选择老年下肢骨折研究对象时，将时间范围规定

为 2022 年 1 月-2023 年 12 月，在确定本研究对象的主

要例数时，将 86 例作为总例数，在确定本研究对象的分

组方式时，将电脑随机法作为主要方式，43 例为两组平

均例数。在确定对照组与试验组的男、女性患者数量比

时，分别将 23:20、24:19 作为比值，在确定两组的平均

年龄时，将（67.2±0.3）岁、（67.5±1.3）岁作为规定平

均值。 

1.2 纳入标准：①均存在不同类型及不同程度的下肢

骨折情况；②护理前确保患者完全明确方案内容。 

1.3 排除标准：①因精神或意识障碍而无法自由正常

的沟通交流；②正常脏器功能障碍情况。 

1.4 方法 

传统护理为对照组需接受的模式，定时辅助患者翻

身，并予以常规的压疮评估，予以良好的营养护理，进

行适当的按摩。 

集束化护理为试验组需接受的模式：（1）成立集束

化护理小组。由护士长联合科室护理人员共同成立集束

化护理小组，对各项护理操作环节质量进行严格的控制，

并且还需要对小组成员的工作职责与范围进行有效的确

定。联合小组成员共同对近年来患者出现压疮及相关并

发症的情况情况进行收集整理，对其中的诱发因素进行

全面分析，并提出相应的解决对策，之后结合患者的实

际情况为其制定具有针对性的护理方案。（2）制定全面

性的防治策略。①预防压疮。护理人员需要对患者皮肤

的实际情况进行综合评估，以对其皮肤状态进行了解掌

握，在患者夜间休息时可使其睡气垫床，在日常休息时，

需要告知家属定时辅助患者进行翻身，以使其采取舒适

体位，还需要防止其皮肤潮湿，保持干燥与干净；术后

护理人员需要对患者的压疮进行动态评估，对可能导致

压疮的因素进行全面收集分析，以便提起制定相应的预

防措施；对患者的营养状态予以全面了解，结合患者日

常的饮食习惯为其提供营养物质，以便能够提升其皮肤

抵抗力。②预防下肢深静脉血栓。对其下肢静脉栓塞的

形成风险进行综合评估，按照实际的危险程度对患者实

施针对性的预防；若有必要，需要严格遵医嘱为患者使

用抗凝药物，并对用药情况进行密切观察，及时处理异

常情况。③预防肺部感染。对患者的肺部感染风险进行

综合评估，并对其病情变化情况予以密切监测，辅助患

者进行排痰，及时清理其口腔，若有必要，需要辅助患

者进行震动排痰与体位引流；在患者病情允许条件下需

要辅助患者进行适当的活动，并告知患者严格戒烟戒酒，

避免着凉，养成规律的作息习惯。④预防泌尿系统感染。

术前需要告知患者多饮水，确保每日的饮水量达到

2000ml；术中不论是操作人员还是护理人员，均需要采

取无菌操作规程进行各项操作；术后及时将导管拔除，

待患者苏醒后，辅助患者自主排尿。 

1.5 观察指标 

①压疮及其他并发症发生率情况。 

②护理满意度情况。 

③住院时间情况。 
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1.6 统计学处理 

导入 SPSS 22.0 软件进行统计学分析，计量资料以

( sx ± )的形式表示，计数资料以率（%）的形式表示，

分别使用 t 与 X2 方式进行检验，检验水准α=0.05。 

2.结果 

2.1 压疮及其他并发症发生率比较 

研究者在对上述指标比对后发现，两组的各指标差

异均存在显著性，P<0.05，见表 1。 

表 1 压疮及其他并发症发生率比较[n（%）] 

组别 下肢静脉血栓 肺部感染 泌尿系统感染 总发生率 压疮发生率 

对照组（n=43） 4（9.30） 3（6.98） 3（6.98） 10（23.26） 9（20.93） 

试验组（n=43） 1（2.33） 1（2.33） 1（2.33） 3（6.98） 2（4.65） 

X2
 1.911 1.049 1.049 4.441 5.108 

P 0.167 0.306 0.306 0.035 0.024 

2.2 观察比对护理满意度 

研究者在对上述指标比对后发现，两组的指标差异

存在显著性，P<0.05，见表 2。 

表 2 观察比对护理满意度[n（%）] 

组别 满意 基本满意 不满意 总满意度 

对照组（n=43）14（32.56）20（46.51）9（20.93）34（79.07） 

试验组（n=43）35（81.40）7（16.28）1（2.33） 42（97.67） 

X2
 20.919 9.124 -- 7.242 

P 0.000 0.003 -- 0.007 

2.3 住院时间比较 

试验组的住院时间为（12.28±2.59）d，对照组的住

院时间为（15.39±2.49）d，两组比较存在显著差异

（t=5.676，P=0.000）。 

3.讨论 

对于老年下肢骨折患者而言，虽然通过手术能够获

得良好的复位效果，然而由于其机体机能较弱，术后需

要进行长时间的卧床休养，因而较易出现较多的并发症，

特别是压疮，会对患者造成较大的不良影响[4]。面对上述

情况，良好的护理干预必不可少。对于过去常使用的传

统模式而言，各项措施均为表面化内容，缺少对患者的

深入关注，导致其未能够获得理想的干预效果[5]。 

当前护理人员开始积极运用集束化护理模式，通过

本研究的结果可知，试验组的压疮及其他并发症发生率

明显较低，护理满意度明显较高，住院时间明显较短，

提示该种护理模式具有较高的效用，分析原因包括如下

方面：集束化护理主要是基于循证医学发展而来，在该

种护理模式中需要护理人员对存在的护理问题进行全面

的总结与分析，并按照患者的具体情况与实际需要，对

各项护理措施予以持续的优化与完善，从而是患者获得

较高质量的护理服务，最终获得良好的恢复效果[6-7]。在

本研究中，通过成立集束化护理小组，能够使护理人员

明确各自的职责，确保各项护理操作具有规范性；之后

护士长能够制定制定全面性的防治策略，包括压疮的预

防、下肢深静脉血栓的预防、肺部感染的预防、泌尿系

统感染的预防等内容，能够有效的降低甚至避免下肢静

脉血栓、肺部感染、泌尿系统感染、压疮的发生，加强

对患者的保护。 

综上所述，本研究认为老年下肢骨折患者压疮预防

中集束化护理干预具有较大的作用，不仅能够降低压疮

及其他并发症发生率，提升护理满意度，同时能够缩短

住院时间，被视为首选的护理模式，然而仍然需要进一

步对护理方案内容进行完善，从而获得更佳的效果。 
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