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外科护理中个性化营养支持对患者康复进程的促进作用的探讨 

沈林书 

崇阳县青山镇卫生院综合住院部  湖北咸宁 

【摘要】目的 探讨外科护理中个性化营养支持对患者康复进程的促进作用。方法 将在我院接受外科治疗的

197 名患者，按照随机数字表法分为个性化营养支持组（探究组）98 人和常规护理组（参照组）99 人。其中，探

究组在常规护理基础上增加个性化营养支持护理。结果 探究组的白蛋白水平（29.5±0.8g/L）及 ADL(日常生活能

力评估)评分（64.9±5.1 分）均高于参照组，血红蛋白丢失量（13.4±2.0g/L）低于参照组，上述差异均有统计学意

义（P<0.05）。探究组并发症发生人数（21 人，21.43%）显著低于参照组（54 人，54.55%），护理满意度（93
人，94.90%）显著高于参照组（83 人，83.84%），差异有统计学意义（P<0.05）。结论 外科护理中的个性化营

养支持能显著提高患者的身体状况，提高护理满意度，并且能有效降低并发症的发生，有助于患者的康复。 
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Exploring the promoting effect of personalized nutrition support in surgical nursing on patient 
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【Abstract】Objective To explore the promoting effect of personalized nutrition support in surgical nursing on patient 
rehabilitation progress. Methods A total of 197 patients undergoing surgical treatment in our hospital were randomly 
divided into a personalized nutrition support group (study group, n = 98) and a routine care group (control group, n = 99). 
The study group received personalized nutrition support in addition to routine care. Results The study group exhibited 
significantly higher albumin levels (29.5 ± 0.8 g/L) and Activities of Daily Living (ADL) scores (64.9 ± 5.1 points), 
along with lower hemoglobin loss (13.4 ± 2.0 g/L) compared to the control group (P < 0.05). The complication rate in 
the study group (21 cases, 21.43%) was significantly lower than that in the control group (54 cases, 54.55%), while nursing 
satisfaction (93 cases, 94.90%) was significantly higher (83 cases, 83.84%; P < 0.05). Conclusion Personalized nutrition 
support in surgical nursing significantly improves patients' physical condition, enhances nursing satisfaction, and 
effectively reduces complications, thereby facilitating rehabilitation. 

【Keywords】Surgical nursing; Personalized nutrition support; Rehabilitation progress; Reduced complication rates; 
Improved nursing satisfaction 

 
引言 
外科手术作为治疗各类疾病的主要手段，因其具

有创伤大、术后康复期长等特点，对患者的身心健康产

生较大影响。赢得术后康复，关键是准确、全面评估病

人营养状况，提供个性化的营养支持，既能改善病人的

营养状况，又能提高病人对治疗及术后康复的信心[1]。

个性化营养支持以病人的临床表现、疾病特点等为基

础，根据病人的特征和需求制定专门的营养支持方案，

以提高病人抵抗疾病的能力，缩短恢复期，提高生活质

量。因此，本研究按照随机数字表法分为接受个性化营

养支持的探究组和接受常规护理的参照组，以期探讨

外科护理中个性化营养支持对患者康复进程的促进作

用，给临床工作提供参考依据。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在当前的医学研究中，研究对象是我院从 2015 年
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1 月至 2023 年 2 月期间接受外科手术的患者。使用随

机数字生成器，从中随机选择了 197 名患者，并将他

们分为两组：探究组（n=98）和参照组（n=99）。 
在探究组中，所有患者都接受了个性化营养支持，

旨在优化他们的术后康复过程。另一方面，参照组中的

患者接受了常规护理，而无需提供特别的营养支持。所

有患者在入住期间都接受了标准化的护理程序，并进

行了全面的医学评估，以收集他们的基线数据，包括白

蛋白水平、ADL 评分、血红蛋白丢失量以及并发症发

生率。 
关于患者的基本信息，调查涵盖了他们的年龄、性

别、体重、身高、白蛋白水平，以及 ADL 评分[2]。这

些信息被认为是评估一个外科患者术后恢复状况非常

重要的指标。在每次手术后的第 1，3，5，7 天，以及

出院时，测量了各患者的这些参数，并将这些数据记录

并保存。 
1.2 方法 
参照组的患者，采取常规的外科护理策略。具体包

括：根据患者的病情和身体情况，提供标准的营养支持，

如低脂、低糖的饮食、足够的蛋白质和维生素等。对患

者进行常规的康复训练和身体功能锻炼，尽量保证患

者的生活自理能力。并且，要密切注意患者术后的一切

反应，如出现异常情况，要立即报告并进行相应处理。 
探究组的患者，采取个性化的营养支持和护理策

略。具体方法为：针对每一位患者的身体情况和术后反

应，设计出符合他们需要的营养配方，以达到提供个性

化营养支持的目的。比如，针对贫血的患者，会在营养

配方中增加富含铁和蛋白的食材；针对糖尿病患者，会

减少含糖食物，增加膳食纤维的摄入。为患者提供一对

一的护理，按照他们的身体功能和恢复状况，制定出适

合他们的康复训练方案，以提高他们的生活质量和自

理能力。也特别注意观察患者在接受个性化护理过程

中的反应，进行及时的调整和处理，旨在为他们提供最

优质的护理服务。 
1.3 评价指标及判定标准 
本项研究围绕患者康复进程进行，主要采用的评

价指标包括：白蛋白水平，ADL 评分，血红蛋白损失

量，并发症发生率，以及护理满意度。 
白蛋白水平是非常重要的营养状态指标之一，衡

量患者的营养储备和合成能力，范围通常在35到55g/L。
在本项研究中，使用白蛋白水平来判断个性化营养支

持的效果。 
ADL 评分则是衡量患者日常生活自理能力的一个

常用量表，分数越高，表示患者的自理能力越强，走向

康复的可能性越大。通过对比探究组和参照组的 ADL
评分，可以更有效地评估个性化营养支持对患者康复

的促进作用[3]。 
血红蛋白损失量是评估患者术后康复过程中可能

出现贫血状况的一个重要指标。较低的血红蛋白丢失

量可能意味着术后康复更为良好。 
并发症发生率包括肺部感染、切口感染和尿路感

染的发生情况。低并发症发生率可能意味着患者在接

受个性化营养支持后，机体免疫能力得到了改善，康复

情况理想。 
护理满意度则是从患者的角度评价护理效果的一

项重要指标，包括“非常满意”、“满意”和“不满意”三个

方面。满意度高得分表明患者对个性化营养支持的认

可度高，有利于患者的康复。 
每个评价指标的差异均由 t 检验进行比较，差异水

平 P<0.05 为显著性差异。 
1.4 统计学方法 
在中，使用 SPSS 22.0 软件对两组患者的资料进行

了综合统计和对比分析。所有测量数据均为正态分布，

结果使用 t 值和" x̄±s "表示。定性资料用卡方和%表示，

P 值小于 0.05 的结果被视为具有统计意义[4]。 
2 结果 
2.1 两组患者的白蛋白水平及 ADL 评分对比 
将外科手术患者分成接受个性化营养支持的探究

组和参照组两类，对比分析两组的白蛋白水平和 ADL
评分。从表 1 的数据可以看出，探究组、参照组两组

的白蛋白水平分别为（29.5±0.8）g/L、（28.2±1.0）g/L，
ADL 评分分别为（64.9±5.1）、（38.2±3.3）。两组数

据在统计学上均有显著差异（P<0.05）。这表明，接受

个性化营养支持的患者，其白蛋白水平明显高于未接

受个性化营养支持的患者，说明了个性化营养支持在

维持患者营养状态，促进术后康复方面具有明显优势。

探究组患者的日常生活能力评分（ADL 评分）也明显

高于参照组,进一步证实其在恢复患者日常生活能力方

面具有显著效果。 
2.2 两组患者的血红蛋白丢失量分析 
对探究组和参照组患者的血红蛋白丢失量进行了

分析比较。结果显示，探究组患者（n=98）的血红蛋白

丢失量平均为 13.4±2.0g/L，而参照组患者（n=99）的

平均血红蛋白丢失量则为 23.2±3.5g/L。通过统计学分

析，发现两组间的血红蛋白丢失量差异具有高度统计

学意义（P<0.05）。对比上述结果，可以看出，在外科
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护理中实施个性化营养支持的探究组患者，其血红蛋

白丢失量明显低于没有接受个性化营养支持的参照组

患者。这表明个性化营养支持策略能有效降低外科患

者的血红蛋白丢失量，有利于改善患者的营养状况，进

而促进患者的康复进程。 
2.3 两组患者并发症发生率的研究 
在并发症发生率的观察中，主要对比了探究组和

参照组患者的肺部感染、切口感染、和尿路感染等情况。

结果显示，探究组中，肺部感染患者有 10 例，切口感

染 6 例，尿路感染 5 例，总计 21 例患者出现并发症，

发生率为 21.43%。相较之下，参照组在并发症的发生

率方面显著较高，肺部感染、切口感染和尿路感染的发

生数分别为 24、18 和 12 例，总并发症发生数达到 54
例，发生率上升到 54.55%。 

通过二者对比，明显表明个性化营养支持在外科

护理中对于降低患者并发症的发生率具有明显作用

（P<0.05）。 
2.4 对两组患者护理满意度的评估 
在护理满意度评估中，对 98 名探究组患者和 99

名参照组患者进行了调查。从表 4 可以看出，探究组

中，有 71 人对护理感到非常满意，22 人满意，仅有 5
人表示不满意，满意度高达 94.90%。在参照组中，则

有 30 人非常满意，53 人满意，16 人不满意，总满意

度为 83.84%。 
通过对比，可以看出，普遍认为个性化营养支持的

患者对护理的满意度较高，这可能意味着个性化的营

养支持有助于提高患者对护理的满意度和接受程度[5]。

并且，这种差异在统计学上具有显著性（P<0.05），说

明这并非偶然所致，而是个性化营养支持的真正效果。 
在此，尤需强调，在快速应对复杂疾病的注重个体

差异，并根据其对应需求提供个性化的护理，有可能成

为提升患者满意度、改善康复质量的有效策略。 

表 1  两组患者的白蛋白水平及 ADL 评分 

组别 人数（n） 白蛋白（g/L） ADL 评分 

探究组 98 29.5±0.8 64.9±5.1 

参照组 99 28.-2±1.0 38.2±3.3 

P - <0.05 <0.05 

表 2  两组患者的血红蛋白丢失量（g/L） 

组别 人数（n） 血红蛋白丢失量 

探究组 98 13.4±2.0 

参照组 99 23.2±3.5 

P - <0.05 

表 3  两组患者的并发症发生率 

组别 人数（n） 肺部感染（n） 切口感染（n） 尿路感染（n） 发生率（n/%） 

探究组 98 10 6 5 21（21.43%） 

参照组 99 24 18 12 54（54.55%） 

P - - - - <0.05 

表 4  两组患者对护理的满意度 

组别 人数（n） 非常满意（n） 满意（n） 不满意（n） 满意度（n/%） 

探究组 98 71 22 5 93（94.90%） 

参照组 99 30 53 16 83（83.84%） 

P - - - - <0.05 

 
3 讨论 
个性化营养支持在外科护理中的应用已然得到了

广泛的重视，它们在维持患者营养状态，提高治疗效果，

减少并发症的发生以及加快康复进程中都发挥着不可

忽视的作用。通过此次研究，发现，在白蛋白水平及

ADL 评分上，接受个性化营养支持的探究组明显优于
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参照组。患者的白蛋白水平反映了他们的营养状况，而

的数据显示，接受个性化营养支持的探究组的白蛋白

水平显著高于参照组(29.5±0.8 g/L vs 28.2±1.0 g/L)。尽

管白蛋白水平不能作为单一指标全面反映患者的营养

状况，但也确实说明提供的个性化营养支持对改善他

们的营养状况起到了必定的促进作用。ADL 评分则是

评估患者能力状态，反映其日常生活能力通常与康复

程度有着很大的关联。研究中，探究组的 ADL 评分明

显优于参照组(64.9±5.1 vs 38.2±3.3)，意味着在日常生

活能力方面，接受个性化营养支持的患者表现更佳。 
这些明显的数据差异意味着个性化营养支持对于

患者的康复具有显著的促进作用[6]。推荐在外科护理中

尽可能引入个性化的营养支持，以帮助患者更好地康

复与改善其生活质量。必须注意的是，仍然需要更多的

研究和临床观察去继续验证并完善这种方法。 
表 2展示了两组患者的血红蛋白丢失量对比情况，

探究组患者的血红蛋白丢失量明显少于参照组，差异

有统计学意义（P<0.05）。血红蛋白作为身体中的氧气

运输工具，它的流失直接影响患者体内的氧气供应，进

而影响伤口愈合速度和免疫功能等方面，控制血红蛋

白的丢失至关重要[7]。这一结果表明，个性化的营养支

持更有助于维持患者体内血红蛋白的稳定，从而提升

术后恢复效果。 
分析并比较了两组患者的并发症发生率，发现在

个性化营养支持下，探究组的并发症发生率（21.43%）

显著低于参照组的 54.55%，差异具有显著性（P<0.05）。
数据结果显示，个性化营养支持可以明显降低患者并

发症的发生，如肺部感染、切口感染和尿路感染等。其

原因可能是，个性化营养支持能够根据患者的具体情

况，提供科学、合理的营养方案，满足患者不同阶段的

营养需求，提高患者的营养状况，增强患者的免疫力，

有利于患者更好地抵抗各种并发症的发生[8]。个性化营

养支持也有助于患者的精神状态的恢复，改善患者的

心理状态，进一步促进患者的康复。 
研究结果显示，实施个性化的营养支持，在增强患

者体力、促进身体功能恢复方面具有显著效果。分析可

以从白蛋白水平，ADL 评分至血红蛋白丢失量等多个

角度印证该结论。 
更为重要的是，护理质量的提升更是明显，可以从

患者并发症发生率的显著降低及患者对个性化营养支

持的护理满意度的高涨中窥见一斑。如表 4 所示，实

施个性化营养支持的患者中，有 71 人非常满意护理，

22 人满意，而只有 5 人反映不满意，相较于参照组，

其满意度显著提高。 
这些结果表明，外科护理中的个性化营养支持能

够有效增强患者预后效果、提高生活质量和缩短康复

周期，均显著优于一般的护理模式。患者对护理的满意

度提高，也说明了个性化营养在维护患者尊严，改善患

者体验方面的重要作用。个性化营养支持应作为一种

优化的护理模式，在外科护理中得到广泛推广和应用。 
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