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基于肠道管理方案的综合性护理干预对脊髓损伤患者神经源性肠道功能 

恢复效果及生活质量的影响研究 

毛海艳，肖 欢，吴 密 

华中科技大学同济医学院附属同济医院  湖北武汉 

【摘要】目的 探究分析基于肠道管理方案的综合性护理干预对脊髓损伤患者神经源性肠道功能恢复效果及

生活质量的影响。方法 选取 2024 年 1 月至 2025 年 5 月期间，创伤外科脊髓损伤神经源性肠功能障碍患者共 62
例，作为此次研究对象。将 62 例患者随机分为对照组与观察组。对照组采用常规护理，观察组采用基于肠道管

理方案的综合性护理，对比两组神经源性肠道功能恢复效果及生活质量。结果 观察组 SF-36 评分高于对照组，

Wexner 便秘评分及 Wexner 肛门失禁评分均低于对照组，P＜0.05。结论 基于肠道管理方案的综合性护理可显著

改善患者肠道功能恢复效果及生活质量，值得推广与应用。 
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【Abstract】Objective To explore and analyze the effect of comprehensive nursing intervention based on intestinal 
management plan on the effect of neurogenic bowel function recovery and quality of life in patients with spinal cord injury. 
Methods A total of 62 patients with neurogenic intestinal dysfunction caused by spinal cord injury in trauma surgery from 
January 2024 to May 2025 were selected as the study subjects. 62 patients were randomly divided into a control group and 
an observation group. The control group received routine care, while the observation group received comprehensive care 
based on intestinal management plan. The effect of neurogenic bowel function recovery and quality of life were compared 
between the two groups. Results The SF-36 score of the observation group was higher than that of the control group, while 
the Wexner constipation score and Wexner anal incontinence score were lower than those of the control group, P＜0.05. 
Conclusion Comprehensive nursing based on intestinal management plan can significantly improve the recovery effect 
and quality of life of patients' intestinal function, and is worthy of promotion and application. 
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脊髓损伤属于患者脊柱、脊髓或脊神经受损后出

现的运动、反射等功能障碍，其中神经源性肠功能障碍

属于此类患者发生率较高的并发症，可使得患者出现

结肠运动、肛门直肠功能紊乱，表现为便秘或大便失禁。

此类患者不仅需及时接受针对性治疗，同时需确保相

关护理措施的系统性以及规范性，才能够保障患者预

后的改善[1-2]。本文将探究分析基于肠道管理方案的综

合性护理干预对脊髓损伤患者神经源性肠道功能恢复

效果及生活质量的影响，详情如下所示。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2024 年 1 月至 2025 年 5 月期间，创伤外科

脊髓损伤神经源性肠功能障碍患者共 62 例，作为此次

研究对象。将 62 例患者随机分为对照组与观察组。对

照组患者 31 例，男 19 例，女 12 例，年龄 33-71 岁，

平均年龄（53.71±3.63）岁，观察组患者 31 例，男 18
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例，女 13 例，年龄 35-72 岁，平均年龄（54.08±4.02）
岁，两组一般资料对比，P＞0.05。 

纳入标准：（1）患者均符合《脊髓损伤神经学分

类国际标准》[3]脊髓损伤诊断标准；（2）已经接受椎

体减压等针对性手术治疗，病情相对稳定；（3）符合

《OMGE 临床指南：便秘》[4]中神经源性肠道功能障碍

诊断标准。 
排除标准：（1）严重泌尿系统感染；（2）严重心、

肺、肝、肾功能不全；（3）认知障碍。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组方法 
积极开展病情监测，落实用药护理，饮食护理，腹

部按摩，并发症预防，运动指导等常规护理措施。 
1.2.2 观察组方法 
（1）参照成年脊髓损伤患者神经源性肠道功能障

碍处理指南，针对患者各项临床资料进行整理，记录

患者排便频率，大便总量，颜色，形状，是否需要辅

助排便措施，单次排便耗时，损伤平面，胃肠功能状

态等，同步评估其独立排便能力，排便体位，腹痛、

腹胀症状，落实大便常规，直肠内压测定，肛指检查

等针对性评定措施，明确患者实际病情状态，以此为

基础构建综合性护理方案，确保整体护理工作的全面

性以及针对性。 
（2）积极落实对患者的健康教育，为患者普及脊

髓损伤，神经源性肠功能障碍，饮食，运动，用药等相

关知识，促使患者对自身疾病以及康复流程具有深入

的了解，及时为患者构建正确认知，避免患者由于认知

不足而出现负性情绪，同步强化患者在后续护理阶段

的依从性以及配合度。 
（3）饮食护理，首先指导患者提升每日饮水量，

要求在正常人群基础上提升，饮水量设定为：40ml/kg 
+2000ml，养成规律的饮水习惯，提升对于膳食纤维的

摄入，设定为：每日 30g，降低对于高脂肪以及高蛋白

类型食物的摄入。日常饮食过程中，记录患者饮食方案，

监测饮食后患者出现的改变，及时针对饮食方案进行

调整。针对难以经口进食类型的患者，予以鼻饲，如出

现麻痹性肠梗阻，则及时落实禁食、胃肠检验，静脉营

养干预。 
（4）药物干预，遵循医嘱予以患者灌肠剂量，配

合腹部按摩，促进肠道蠕动，达到软化直肠粪便的效果，

同步于患者排便前 8-12h 遵循医嘱，予以缓泻剂、大便

软化剂以及胃肠动力药物，最后予以开塞露栓剂等，进

一步促进大便的排出。 

（5）行为干预，A.腹部按摩，协助患者取仰卧位，

以患者脐部为中心，通过手掌根部发力，沿顺时针方

向按摩，每日 2 次，每次 10-20min，促进肠道蠕动与

粪便排出。B.手指直肠刺激，协助患者取左侧卧位，

佩戴一次性无菌手套，涂抹润滑油，缓慢插入患者肛

门，指腹沿直肠壁顺时针转动，持续 1min。完成后将

手指插入肛门约 2.5-4.0cm，轻扣出直肠内粪便，手指

沿肠管壁做循环运动，刺激肠道。过程中注意患者是

否出现血压、心率提升，面色苍白等异常症状，发现

异常及时停止操作，落实针对性处理。C.指导患者开

展肛门括约肌训练，由护理人员协助患者完成，双手

呈握拳状态，选取患者肛门部位，遵循由外向内的原

则进行按压，确保每次按压时患者能够感受到括约肌

的收缩。D.运动指导，结合患者实际病情，构建针对

性运动方案，对运动时间，强度以及总量进行合理的

调整，相关运动以轴向翻身，斜床站立，逼尿肌收缩

诱发训练，盆底肌功能训练，坐位平衡训练，行走训

练，日常生活动作训练等为主。 
1.3 观察指标 
1.3.1 肠功能恢复效果 
采用 Wexner 便秘评分（排便频率、困难程度等），

Wexner 肛门失禁评分（固体、液体失禁程度等）及 NBD
评分（排便频率、时间、辅助滴剂等）评定，分数越高

神经源性肠道功能恢复效果越差。 
1.3.2 生活质量 
采用生活质量调查量表（SF-36）评定，分数越高

生活质量越好。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS22.0 软件中分析，计量资料比较

采用 t 检验，并以（ ）表示，P<0.05 为差异显著，

有统计学意义，数据均符合正态分布。 
2 结果 
2.1 两组肠功能恢复效果 
Wexner 便秘评分及 Wexner 肛门失禁评分均低于

对照组，P＜0.05，见表 1。 
2.2 两组生活质量 
观察组 SF-36 评分高于对照组，P＜0.05，见表 2。 
3 讨论 
脊髓损伤会存在较大的几率使得患者神经源性肠

道神经系统受到明显的影响，进而出现神经源性肠功

能障碍，表现为腹胀，失禁，排便时间延长等，可对其

恢复效果及预后产生严重的影响，针对此类情况，需及

时明确高效的护理措施[5-6]。 

sx ±
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表 1  两组肠功能恢复效果（ ，分） 

组别 例数 Wexner 便秘评分 Wexner 肛门失禁评分 NBD 评分 

对照组 31 （14.19±3.33） （10.20±2.46） （14.22±3.79） 

观察组 31 （9.48±2.01） （6.55±2.06） （7.23±2.10） 

t - 6.742 6.334 8.982 

P - 0.000 0.000 0.000 

表 2  两组生活质量（ ，分） 

组别 例数 SF-36 评分 

对照组 31 （52.11±8.97） 

观察组 31 （65.80±9.72） 

t - 5.763 

P - 0.000 

 
此次研究发现，基于肠道管理方案的综合性护理

可显著改善患者神经源性肠道功能恢复效果及生活质

量。与卫斐[7]等人的研究基本一致。提示该护理模式可

更好地改善患者恢复效果及预后。分析其原因认为：研

究首先以成年脊髓损伤患者神经源性肠道功能障碍处

理指南为基础，对患者各项临床资料进行整理，并开展

全面的评估工作，掌握患者病情，明确其实际护理需求，

进而形成综合性的护理方案，保障护理的全面性与针

对性[8]。其次落实对患者的健康教育，避免患者出现不

良情绪，并进一步提升其依从性。通过针对性饮食干预，

调节肠道功能症状，改善肠道炎症反应，促进大便排出。

依托于药物干预，促进肛门括约肌反射，同步达到稀释

粪便的效果，引发反射性排便。通过行为干预，落实腹

部按摩，手指直肠刺激，肛门括约肌训练以及针对性运

动指导等，进一步促进神经源性肠道功能的恢复，确保

患者生活质量的提升。 
综上所述，基于肠道管理方案的综合性护理可显

著改善患者肠道功能恢复效果及生活质量，值得推广

与应用。 
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