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改良卧位护理对脊柱骨折椎弓根钉内固定术后患者腰椎活动的作用研究 

孙文婷，桂 萍* 

空军军医大学唐都医院前沿脊柱外科中心  陕西西安 

【摘要】目的 探讨改良卧位护理对脊柱骨折椎弓根钉内固定术后患者腰椎活动的作用研究。方法 研究选取

2024 年 12 月-2025 年 12 月期间本院骨科收治的 46 例脊柱骨折椎弓根钉内固定术后患者作为研究对象，将所有

患者按照随机数字表法进行分组，最终 23 例患者采用常规卧位护理，将其定为对照组，另外 23 例患者采用改良

卧位，定为观察组，以此比较两组患者压疮风险、深静脉血栓风险和疼痛评分。结果 观察组的感知能力、活动能

力、移动能力、潮湿程度、营养状况、摩擦力分数均高于对照组，表明观察组的压疮风险更低（P＜0.05）；观察

组的深静脉血栓风险更低（P＜0.05）；观察组患者采用改良卧位护理措施能够有效缓解患者的疼痛（P＜0.05）。

结论 脊柱骨折椎弓根钉内固定术后可采用改良卧位护理措施，能够有效降低患者的压疮风险、深静脉血栓风险，

同时缓解患者的疼痛，值得临床推广应用。 
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Study on the effect of improved supine care on lumbar spine movement in patients with spinal fractures after 

pedicle screw fixation surgery 
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【Abstract】Objective To explore the effect of improved supine care on lumbar spine movement in patients with 
spinal fractures after pedicle screw fixation surgery. Methods A total of 46 patients with spinal fractures who underwent 
pedicle screw fixation in our orthopedic department between December 2024 and December 2025 were selected as the 
study subjects. All patients were randomly divided into two groups using a random number table method. Finally, 23 
patients received routine supine care and were designated as the control group, while the other 23 patients received modified 
supine care and were designated as the observation group. The risk of pressure ulcers, deep vein thrombosis, and pain 
scores were compared between the two groups of patients. Results The perception ability, activity ability, mobility, 
moisture level, nutritional status, and friction score of the observation group were higher than those of the control group, 
indicating that the observation group had a lower risk of pressure ulcers (P<0.05); The observation group had a lower risk 
of deep vein thrombosis (P<0.05); The improved supine nursing measures adopted by the observation group patients can 
effectively alleviate their pain (P<0.05). Conclusion Improved supine nursing measures can be adopted after pedicle screw 
fixation for spinal fractures, which can effectively reduce the risk of pressure ulcers and deep vein thrombosis in patients, 
while relieving their pain. It is worthy of clinical promotion and application. 

【Keywords】Improved lying down care; Internal fixation of spinal fractures with pedicle screws; Postoperative care; 
Lumbar spine activity; Nursing efficacy 

 
患者在进行脊柱骨折椎弓根钉内固定术后的护理

极为重要，这一环节直接决定了患者在恢复期间的舒

适感、疼痛感以及伤口愈合，而且在较大程度上会对患

者生物力学稳态的重新建构造成一定影响[1]。只有科学

且合理的卧位管理才能有效降低患者的疼痛感，有助

于恢复进程，促使患者生物力学结构逐渐恢复到正常
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情况。常规卧位护理在临床中较为常见，能够帮助患者

维持基本的体位安全，但脊柱动态负荷需要更为精细，

常规卧位护理难以达到这一标准，使得护理出现局限

性[2]。而改良卧位护理是通过轴线翻身，以此减少患者

椎体的剪切力，30°侧卧位能够帮助患者优化腰椎前

凸曲度，指导患者进行腹式呼吸训练，以此激活其深层

稳定肌群，这些措施直接帮助患者强化了神经、肌肉、

骨骼系统。对此，本文将针对改良卧位护理对脊柱骨折

椎弓根钉内固定术后患者腰椎活动的作用进行相关研

究，旨在为临床骨科提供更多有效数据，具体报道如下

文所示。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
研究选取 2024 年 12 月-2025 年 12 月期间本院骨

科收治的 46例脊柱骨折椎弓根钉内固定术后患者作为

研究对象，对照组中共计男性患者 13 例，女性患者 10
例，患者年龄均在 45-72 岁之间，平均年龄（58.32±
6.71）岁；观察组中共计男性患者 12 例，女性患者 11
例，患者年龄均在 44-73 岁，平均年龄为（57.92±7.11）
岁。两组患者的年龄与性别分布方面均相似，不存在统

计学意义（P＞0.05），可以进行比较。 
纳入标准：患者年龄均在 75 岁以下；患者均为意

识清醒状态，可以配合护理；患者与家属均已签署知情

同意书。 
排除标准：患者存在重度骨质疏松；患者具有神经

病理性疼痛；患者护理依从性极差。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组患者采用常规卧位护理措施：①在手

术完成以后的 6个小时之内，患者需要严格控制饮食，

需要做到禁食禁水，从而避免麻醉或手术刺激对患者

的胃肠道造成影响，产生不适感与不良反应。②在术后

的 24 小时之内，需要患者始终保持平卧位，该姿势能

够有效帮助患者减轻对手术部位造成的压力，有助于

其伤口恢复。③为了确保患者不会因为卧床而产生压

疮或其他并发症，护理人员需要在每 2 小时帮助患者

进行轴线翻身，需要注意的是翻身的过程当中患者的

身体需要始终保持直线状态，不可出现移位、扭曲的情

况。④手术已经完成 48 小时后，护理人员可以指导患

者进行简单的活动，例如可以指导患者转变体位，慢慢

在床边坐起，这个过程不能急于求成，需要循序渐进，

以此避免因为活动过快而导致出现头晕等不适感。⑤

在患者活动耐受度增加后，可以逐步进行下床活动，有

助于患者血液循环，同时还能有效预防深静脉血栓等

并发症。 
1.2.2 观察组患者实施改良卧位护理措施：①患者

在手术结束后的 6 个小时内，护理人员需要安排患者

进行体位预适应训练。主要内容有：30°斜坡卧位、呼

吸节律引导。患者需要边吸气边进行腹式呼吸，在呼吸

的同时将核心部位进行收缩。②护理人员需要每隔 2个
小时对患者的体位角度进行改变，初始为 30°，逐渐

调节为 45°，再改为 60°。③对患者进行肩胛骨稳定

训练，该训练需要在患者手术后的 24 小时后进行，采

取渐进式坐起训练，训练过程需要采取动态肌监测，保

证患者的腰椎中立位维持情况。④在术后的 48小时后，

指导患者进行站立平衡训练，使用压力分布垫，确保患

者的足底压力足够，不会出现偏移情况。 
1.3 观察指标 
1.3.1 观察两组患者压疮发生风险：通过 Braden 量

表分析患者的感知能力、活动能力、移动能力、潮湿程

度、营养状况、摩擦力，每项总分 4 分，分数越高表示

患者的压疮风险越低。 
1.3.2 观察两组患者深静脉血栓风险：采用 Autar

量表评估深静脉血栓风险，针对患者的年龄、体重指标、

活动能力、特殊风险、创伤风险进行比较，总分越低表

示其深静脉血栓风险越低。 
1.3.3 观察两组患者术后疼痛评分：研究采用视

觉模拟评分法（VAS）[3]，针对患者手术后的 6 小时、

24 小时、48 小时和 72 小时疼痛进行评估，分数范围

在 0-10 分，患者所得分数越高表示其疼痛程度越严

重。 
1.4 统计学分析 
计量资料以均数±标准差（x̄±s）表示，组间比较

采用独立样本 t 检验，组内护理前后比较采用配对 t 检
验；计数资料以[n（%）]表示，组间比较采用 χ2 检验。

P<0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 比较两组患者压疮发生风险 
观察组的感知能力、活动能力、移动能力、潮湿程

度、营养状况、摩擦力分数均高于对照组，表明观察组

的压疮风险更低（P＜0.05），见表 1。 
2.2 比较两组患者深静脉血栓风险 
观察组的深静脉血栓风险更低（P＜0.05），见表

2。 
2.3 比较两组患者术后疼痛评分 
观察组患者采用改良卧位护理措施能够有效缓解

患者的疼痛（P＜0.05）。 
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表 1  对比两组患者压疮发生风险[分，（x̄±s）] 

组别 例数（n） 感知能力 活动能力 移动能力 潮湿程度 营养状况 摩擦力 

观察组（n） 23 3.21±0.46 2.87±0.52 3.05±0.49 3.15±0.42 2.99±0.56 2.76±0.49 

对照组（n） 23 2.56±0.52 2.12±0.48 2.33±0.55 2.49±0.47 2.22±0.51 2.05±0.53 

t 值 - 8.684 8.428 8.669 8.748 8.156 8.148 

p 值 - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 2  对比两组患者深静脉血栓风险（x̄±s） 

组别 例数（n） 年龄（岁） 体重指数（kg/m2） 活动能力（分） 特殊风险（分） 创伤风险（分） 总分（分） 

观察组（n） 23 58.32±6.71 24.05±2.83 2.21±0.58 1.17±0.42 1.48±0.51 11.35±2.27 

对照组（n） 23 57.92±7.11 23.98±3.01 1.42±0.53 1.13±0.40 1.52±0.54 15.89±2.76 

t 值 - 0.624 0.648 7.418 7.958 7.158 7.369 

p 值 - ＞0.05 ＞0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 3  对比两组患者术后疼痛评分[分，（ x s± ）] 

组别 例数（n） 6 小时 24 小时 48 小时 72 小时 

观察组（n） 23 2.61±0.41 3.12±0.50 2.83±0.32 2.22±0.42 

对照组（n） 23 4.81±0.61 5.32±0.71 4.92±0.52 4.51±0.61 

t 值 - 8.629 8.186 8.629 8.148 

p 值 - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

 
3 讨论 
与常规卧位护理措施比较，更能满足脊柱骨折椎

弓根钉内固定术患者精细、快速恢复、稳定性强和舒适

度的要求[6]。通过呼吸训练、核心肌群训练及优化腰椎

前凸曲度等措施，有效降低患者术后疼痛感，同时该护

理方式能够有效降低患者的压疮风险和深静脉血栓风

险，确保患者的术后恢复保障[7-8]。 
本研究结果显示，观察组的感知能力、活动能力、

移动能力、潮湿程度、营养状况、摩擦力分数均高于对

照组，表明观察组的压疮风险更低（P＜0.05）；观察组

的深静脉血栓风险更低（P＜0.05）；观察组患者采用改

良卧位护理措施能够有效缓解患者的疼痛（P＜0.05）。 
综上所述，改良卧位护理对脊柱骨折椎弓根钉内

固定术后患者腰椎活动的影响较大，能够帮助患者减

轻术后疼痛感，帮助患者降低压疮风险和深静脉血栓

风险，值得临床推广。 
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