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舒适护理在股骨颈骨骨折护理中的实施效果探究
闫静

黄骅佑康中西医结合医院  

[摘　要]目的：分析对于股骨颈骨折患者通过运用舒适护理的临床价值。方法：对照组为常规护理，观察组联合运用舒适护

理。结果：并发症率观察组、对照组分别为5.56%、22.22%，P＜0.05；护理前2组SAS、SDS评分相比差异小P＞0.05，护理后SAS、

SDS评分观察组低于对照组P＜0.05。结论：对股骨颈骨折患者运用舒适护理可降低其并发症率，并可缓解负性情绪。
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股骨颈是骨折的好发部位，该骨折近年来的发病率较高，

主要的骨折群体为中老年人，伴随年龄增长骨质疏松情况逐渐

显现并加重，这使得骨脆性增加，再加上髋周肌群出现慢性退

化，因此在轻微外伤的影响下变异产生股骨颈骨折。该骨折的

发生可影响患者的肢体活动功能以及生活质量，在骨折发生后

由于活动受限、疼痛症状等使得患者的生活质量不断下降，与

此同时受到骨折创伤、手术创伤、环境陌生等因素影响，患者

易出现担忧、焦虑、烦躁等不良情绪[1]，这对患者的预后情况

造成一定影响且并发症率升高，所以做好患者的护理服务来改

善上述情况、增加其舒适度至关重要。以下将分析对于股骨颈

骨折患者通过运用舒适护理的临床效果。

一、资料与方法

（一）常规资料

病例选取自2019年1月～2020年1月我院均确诊为股骨颈

骨折，共计36例，随机数字表法予以平均分组，均为18例，

观察组男、女分别为10例、8例；年龄分布于49～78岁，均数

（62.5±2.6）岁；体重47.3～82.5kg，均数（61.5±2.6）

kg；骨折原因：意外摔伤8例，车祸7例，其他3例；股骨颈

骨折类型：头下型4例，基底型5例，以及经颈型9例。对

照组男、女分别为9例、9例；年龄分布于47～79岁，均数

（62.4±2.7）岁；体重47.5～82.8kg，均数（61.4±2.7）

kg；骨折原因：意外摔伤9例，车祸7例，其他2例；股骨颈骨

折类型：头下型3例，基底型6例，以及经颈型9例。2组以上资

料均有其可比性P＞0.05。

（二）方法

对照组为常规护理，例如入院后的生命体征监测、遵医

用药护理以及入院宣教等；同期观察组联合运用舒适护理，

方法为：1.生理舒适护理：①环境层面：维持病区环境的温度

以及湿度适宜，日常需定时对病房开窗通风，确保光线充足以

及通风状况良好。加强护理巡视，了解患者的生理层面不适

感，并尽量满足其需求。严格控制探视人员的数量，为患者

营造安静、整洁以及温馨的休养环境；②体位层面：患者在

骨折后需要卧床休息，如若长时间同一体位将对其舒适度和患

肢功能恢复造成不良影响。所以需要定时协助其进行体位调整

改善舒适度，可对其健侧肢体按摩促进血液循环并预防压疮等

并发症。就肢体按摩的方法、技巧以及注意事项等向家属进行

介绍，提升家属的配合度；2.健康教育：做好患者的多元化健

康宣教，帮助患者及家属更好地了解骨折疾病以及治疗方案的

相关知识，消除患者的担忧、紧张、顾虑等不良心理。例如通

过发放宣教手册、与患者进行面对面沟通、同时展示PPT、运

用微信平台等，帮助患者全面认知股骨颈骨折以及治疗期间的

配合要点与注意事项，增强患者的康复信心，提升其治疗依从

性；3.心理舒适护理：做好充分的护患沟通及交流，明确患者

的心理状态，有针对性地给予患者心理疏导，例如存在担忧、

紧张、顾虑等心理患者，需要通过健康宣教、列举榜样案例、

运用暗示法等，增强患者的认知水平和治疗信心。对于孤独、

寂寞的患者需要做好护理巡视，鼓励家属给予患者陪伴和支

持，同时鼓励病友间相互沟通交流分享康复心得体会，通过发

挥社会支持的作用来增强患者的康复信心，缓解或消除患者的

焦虑、抑郁等负面情绪。在日常护理过程中应尊重患者的知情

权，同时给予充分的关怀和温暖，运用人文关怀理念。在进行

输液等护理操作前，需要进行说明和解释征得患者的理解及配

合，通过语言交流、面部表情交流、适当的肢体动作等拉近与

患者之间的距离，提高患者的信赖感以及舒适度；4.疼痛护

理：做好患者的疼痛评估，运用视觉模拟评分法对患者的疼痛

程度评估，同时了解其疼痛的性质、具体发生部位、是否存在

相关伴随症状。做好患者的疼痛健康宣教，使其了解疼痛的发

生原因、缓解方法、规律特征等，避免患者出现恐惧等负性情

绪。结合疼痛评估结果，及时通过物理镇痛以及药物镇痛的方

式缓解患者的疼痛感；5.功能锻炼指导：对于功能锻炼的作用

以及重要性和具体方法向患者和家属详细讲解，提升患者对功

能锻炼的认知度以及重视程度。根据患者的病情状况、治疗方

案等制定个性化的功能锻炼计划，给予患者充分的鼓励和引

导，使其坚持完成功能锻炼；6.并发症护理：加强护理巡视，

密切观察患者的创口情况，监测体温并询问其自觉感受，维持

患者的创面卫生干燥，同时通过定时翻身、局部按摩等方式来

表1 并发症率2组间相比[n(%)]

分组 n 泌尿系感染 肺部感染 切口感染 DVT 压疮 总计

观察组 18 1（5.56） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 1（5.56）

对照组 18 1（5.56） 1（5.56） 0（0.00） 1（5.56） 1（5.56） 4（22.22）

χ2值 - 2.036 - 2.036 2.036 6.632

p值 - 0.075 - 0.075 0.075 0.031

表2 SAS、SDS评分2组间相比（ x ±s，分）

组别 例数
SAS SDS

护理前 护理后 护理前 护理后

观察组 18 49.36±5.37 41.15±2.07 47.52±3.95 39.26±1.52

对照组 18 49.39±5.36 47.39±3.35 47.53±3.94 45.62±2.37

t值 0.265 7.362 0.509 8.365

p值 0.398 0.011 0.825 0.007
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促进血液循环预防压疮，维持患者的尿道口卫生清洁，避免泌

尿系感染。

（三）评价准则

1.统计两组患者住院期间的相关并发症，如泌尿系感染、

肺部感染、切口感染以及下肢深静脉血栓形成（DVT）和压疮

等。2.两组患者均通过焦虑、抑郁评分（SAS、SDS）对其焦虑

和抑郁状态评估，分数越高焦虑、抑郁的情况越显著。

（四）统计学方法

文中数据行SPSS22.0分析，计量资料数据标准差为（ x
±s），数据实施t检验，计数资料表示为[n(%)]，数据实施χ2

检验，P＜0.05代表存在统计学意义。

二、结果

（一）并发症率2组间相比

并发症率观察组、对照组分别为5.56%、22.22%，P

＜0.05。

（二）SAS、SDS评分2组间相比

护理前2组SAS、SDS评分相比差异小P＞0.05，护理后

SAS、SDS评分观察组低于对照组P＜0.05。

三、讨论

股骨颈骨折为近年来的常见骨折疾病，在中老年人群中的

发病率较高，对于该类患者通常运用外科手术治疗，其目的是

促进患者骨折愈合以及肢体功能恢复。然而患者的骨折发病突

然缺乏心理准备，在骨折之后入院治疗阶段受到环境陌生、疼

痛症状等影响容易出现负性情绪，与此同时患者的卧床时间较

长，如若护理不当可能出现感染、便秘以及压疮等并发症，这

些都对患者的身心健康状况及生活质量构成影响，所以做好患

者的护理服务至关重要[2]。舒适护理在应用中紧密围绕患者的

生理和心理层面需求来优化护理服务措施，满足患者的个体化

护理服务需求并改善其舒适度，同时在护理过程中将人文关怀

理念运用其中，以患者作为核心，通过优化环境、合理进行体

位调整、加强多元化健康宣教以及给予个体化心理疏导等，可

有效改善患者的不适感或疼痛感，同时可增强患者的康复信心
[3]。而本研究中观察组的并发症率低于对照组，同时在护理后

的焦虑、抑郁得分显著降低并低于对照组。表明，舒适护理的

运用能够有效提升股骨颈骨折患者的护理质量。

综上所述，对股骨颈骨折患者运用舒适护理可降低其并发

症率，并可缓解负性情绪。
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展开告诉学生像这种能够对折并大小完全一样的图形就叫做轴对

称图形，这时学生已经能很好地理解了，发现教材中的例子都是

关于轴对称的图形，在这个时候老师可以对学生进行提问，让学

生们想想在日常生活中还存在哪些轴对称图形呢？这时学生独立

进行思考并对生活中的事物进行观察，发现剪刀、蝴蝶、花朵以

及长方形都是轴对称图形。通过模拟的方式让学生更加直观地认

识并学习对称，这种思维可视化也让学生更好地进行独立思考，

学会留心观察生活中的事物，具有意想不到的效果。

（四）通过思维可视化对所学知识进行整理和复习

在线上学习结束后，学生需要对所学知识进行深入的复习

和整理，对知识进行有效的巩固为学生往后的学习打下坚实的基

础，从而以更好的状态迎接接下来的数学课程。在传统的教学过

程中，对知识的整理和复习都是依靠学生自己，把自己觉得是重

点的知识点进行着重的复习，这样就很容易让学生没有明确的复

习方向，抓不住真正的重点，同时也不知道要怎样去梳理知识结

构，对自身不足和欠缺的地方也无法着到及时完善补充。所以在

复习阶段教师在教学过程中要利用思维可视化，让学生能够将自

己在学习过程中所学习到的知识一点一点地通过图示的方式记录

下来，与教师教学内容进行对比，从而对知识进行整理和复习。

教师要引导学生在思维导图的对比、认知过程当中，不断地对其

不足进行完善，从而更好地实现全面发展，对知识进行更深入的

记忆。

教师可以要求学生利用思维导图将每节课的知识点进行记

录，最课堂最后教师对整章的知识点进行一个梳理，这时学生可

以与老师的将的重点进行对比，进行查漏补缺，在进行思维导图

绘制的时候可以使用自己看懂的方式即可。在复习过程中要了解

自己能否能够熟练地说出其中所代表的含义并正确的运用，对于

自己不懂的知识点，一定要及时寻找老师进行求助，当然也可以

依靠自己对课本知识进行完善，在思维导图的帮助下，学生能更

好地知晓自身不足并不断完善，从而提高数学思维能力。

结束语：

对小学数学线上教学与思维可视化进行融合首先要充分认

识到其作用，教师才能更好并有序地开展教学工作。思维可视化

教学模式运用至小学数学线上教学过程中，可以帮助学生更好

地理解知识点，学生在整个学习过程中也更加清晰了解老师的教

学内容，提高学生学习数学的积极性和主动性。同时教师可通过

解题步骤的流程图，帮助学生对解题当中的要点以及难点进行更

为清晰的学习，培养学生的解题的能力，让学生养成自己的学习

方法。同时利用思维可视化为学生创设更好的学习环境，让学生

能够更加直观地理解掌握知识，同时也可帮助学生进行更好的复

习，让学生在复习过程中不断完善自己，从而提高学生学习效

率。
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