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舒适护理对老年腰椎压缩性骨折疼痛的效果

马 媛

新疆维吾尔自治区人民医院 新疆乌鲁木齐

【摘要】目的:探讨舒适护理干预对老年腰椎压缩性骨折术后患者疼痛的应用效果。方法:将 80例老年

腰椎压缩性骨折术患者随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实施舒适护理。比较两组护理前后焦

虑自评量表评分、疼痛视觉模拟评分、对工作认可度、术后使用止痛药物时间、下床活动和出院时间、不

良预后出现率。结果:实验组各项指标均优于对照组，P＜0.05。结论:老年腰椎压缩性骨折术患者实施舒适护

理效果确切，值得推广。
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The effect of comfortable nursing on the pain of lumbar vertebral compression fracture in the elderly
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【 Abstract】Objective: To explore the application value of comfort nursing on femoral neck fracture.
Methods: 80 patients with femoral neck fracture were randomly divided into two groups. The comfort group was
given routine nursing and the control group was given comfort nursing. The scores of Hamilton Depression Scale,
Hamilton Anxiety Scale, comfort, duration of pain after femoral neck fracture, time of using analgesics, time of
getting out of bed, time of discharge and incidence of complications were compared between the two groups before
and after nursing.Results: The indexes of the experimental group were better than those of the control group (P <
0.05).Conclusion: The effect of comfort nursing for elderly patients with lumbar compression fracture is accurate
and worthy of promotion.
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老年人的免疫力比较差，身体机能比较差，容

易发生骨折，腰椎骨折是一种比较常见的疾病，术

后会有比较明显的疼痛，从而导致患者的恢复受到

一定的影响，所以需要进行必要的护理。腰椎压缩

骨折是一种以老年人为主的骨科疾病。过去，在临

床上对术后疼痛病人进行止痛治疗，虽然取得了一

定的疗效，但是容易引起呕吐、头晕等不良反应，

使病人的舒适程度下降。老年人是腰椎压缩性骨折

的主要发病人群，如果不能很好地控制住疼痛，不

但会增加老年人的身体和精神上的痛苦，还会增加

其他并发症的危险，从而延缓康复训练的开始时间

和深度，造成术后恢复缓慢和不良后果[1]。舒适护

理是一种全新的治疗方式，它能从各个角度使病人

身心愉快，缓解痛苦，达到康复的目的。本研究的

主要发病人群是老年人，并将舒适护理运用于老年

患者的护理中，注重从心理、环境、体位及功能训

练等方面，以维持并提升老年受术者的疼痛认知度、

接纳度与应答度，从而帮助此类病人在较大程度上

摆脱和控制手术后疼痛的影响，避免由于疼痛控制

不良造成的不良后果。本研究将我院 2021 年 1 月

-2022年 1 月 80例老年腰椎压缩性骨折术患者，双

盲随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实

施舒适护理。比较两组护理前后焦虑自评量表评分、

疼痛视觉模拟评分、对工作认可度、术后使用止痛

药物时间、下床活动和出院时间、不良预后出现率，

探析了舒适护理干预对老年腰椎压缩性骨折术后患

者疼痛的应用效果，报道如下。

1资料和方法

1.1一般资料

将我院 2021年 1月-2022年 1月 80例老年腰椎
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压缩性骨折术患者，双盲随机法分二组。每组例数

40。
其中实验组年龄 61-78岁，平均（68.21±2.27）

岁，男 29:女 11。对照组年龄 62-75 岁，平均

（68.78±2.91）岁，男 27:女 13。两组一般资料统计

P＞0.05。
1.2方法

对照组给予常规护理，实验组实施舒适护理。

第一，舒适的环境护理。对病人进行亲切的接待，

以消除病人对病人的陌生。保持病人的房间干净、

新鲜的空气和适当的湿度，邀请成功的病人与病人

进行交流，以建立病人对病患的信心。第二，心理

舒适护理。护士要积极地与病人沟通，了解病人的

真实需要，并尽可能地满足病人的需要。第三，舒

适体位的护理。针对病人的具体情况，进行针对性

的放松护理，主要是放松全身的肌肉，同时配合深

呼吸、冥想等，让身体进入一种放松的状态，让身

体忘却痛苦。手术后，要让病人平躺在硬板床上，

保持脊柱处于平躺状态，并帮助病人翻身。每天与

病人沟通，让病人在睡觉之前进行心理疏导，以排

除可能导致失眠的原因。第四，舒适锻炼。(1)腹式

呼吸:在俯卧时全身放松，吸气时尽可能扩大腹部，

呼气时腹部向内，每次 6次，不要憋气。(2)放松练

习:让病人的肌肉放松，以头部、胸部、双手、腹部、

腰部、腿部进行放松。(3)消痛疗法:通过看电视、听

音乐、按摩皮肤等方式来转移病人的注意力，增强

病人对疼痛的忍耐力。第五，合理、科学的功能锻

炼是治疗腰椎压缩性骨折患者术后恢复的关键，深

入分析其功能训练的价值，提出无痛康复的方法和

方法，帮助病人在安全、低痛苦的情况下进行手术

后的康复。第六，疼痛舒适护理。对病人的疼痛部

位进行监测，并观察其生理、行为及情绪的变化。

疼痛的感受、疼痛的程度、部位等都可以从病人的

面部表情和身体动作中得到反映。用药镇痛是一种

很好的治疗方法。护理人员要有良好的药物学基础，

并能正确地运用。对于病因明确的疼痛，可采取预

防性药物，使用较少的剂量，且优于疼痛后给予；

对于不明确的疼痛，不能随便使用止痛药，否则会

掩盖病情，要慎用成瘾性药物。物理减痛可采用冷

热疗法，如冰袋，热水袋，冷湿或热湿。另外，还

可以通过按摩和按摩来缓解疼痛。除此之外，护患

双方要建立良好的关系，护士要积极关怀、体谅病

人，倾听病人的倾诉。第七，其他舒适的护理。在

与病人沟通时，要以积极的心态，耐心地聆听病人

的需要，使病人感到安全和受到尊敬。在护理过程

中要注意保护病人的私密部位，尽量减少暴露。做

好病人日常护理，使床单清洁干燥，增加病人的舒

适度。

1.3观察指标

比较两组护理前后焦虑自评量表评分、疼痛视

觉模拟评分、对工作认可度、术后使用止痛药物时

间、下床活动和出院时间、不良预后出现率。

1.4统计学处理

SPSS23.0软件中，计数χ2统计，计量行 t检验，

P＜0.05表示差异有意义。

2结果

2.1焦虑自评量表评分、疼痛视觉模拟评分

护理前两组焦虑自评量表评分、疼痛视觉模拟

评分比较，P＞0.05，护理后两组焦虑自评量表评分、

疼痛视觉模拟评分均显著降低，而其中实验组焦虑

自评量表评分、疼痛视觉模拟评分显著低于对照组，

P＜0.05。如表 1。
表 1护理前后焦虑自评量表评分、疼痛视觉模拟评分比较（ x ±s，分）

组别（n）
焦虑自评量表评分 SDS评分

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组(40) 54.84±3.33 45.31±2.45 55.33±3.22 43.13±1.74

实验组(40) 54.37±3.53 38.05±1.01 55.45±3.15 37.65±0.91

t 0.191 20.244 0.184 18.321

P ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05

2.2对工作认可度

实验组的对工作认可度 40(100.00)比对照组

32(80.00)高(P＜0.05)。

2.3术后使用止痛药物时间、下床活动和出院时

间

实验组术后使用止痛药物时间 2.24±0.41d、下
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床活动 8.23±1.71h和出院时间 8.26±1.57d均短于对

照组术后使用止痛药物时间 3.34±0.44d、下床活动

16.45±2.75h和出院时间 10.22±1.52d，P＜0.05。
2.4不良预后出现率

实验组不良预后出现率低于对照组(P＜0.05)。
实验组不良预后出现有 1例，占 2.5%，而对照组不

良预后出现 8例，占 20.0%。

3 讨论

腰椎压缩性骨折是一种比较常见的疾病，主要

是老年人，一旦发生骨折，会引起运动不变、疼痛

等症状，腰背部分的肌肉会痉挛，甚至不能站起来。

随着时代的发展，护理工作越来越受到重视，护理

工作要做到全面、细致、深入、深入，既要注重治

疗，又要注重病人的实际需要，提高病人的舒适度

和满意度[2]。

本研究就舒适护理进行了讨论，发现接受舒适

护理的患者VAS评分和术后镇痛药使用时间明显少

于接受常规护理的对照组，两者之间的差异有统计

学意义。因此，要加强老年人腰椎压缩性骨折的护

理，以改善疼痛症状，提高疗效。腰椎压缩性骨折

是一种常见的创伤性骨折，手术后会有一定的痛苦，

对老年人的康复有很大的影响，所以术后的护理非

常重要。临床上常用的护理方法是进行常规护理，

但对病人进行术后镇痛效果不显著[3]。而舒适护理

可以通过常规护理、心理护理、体位护理、病房护

理、呼吸训练、疼痛护理等措施来全面护理病人的

身体状况，减少病人的不适，减少病人的术后疼痛，

从而提高护理的效果。舒适护理可以把日常护理和

整体护理有机地结合起来，最大限度地保障病人的

舒适度，从而显著地改善病人的生理和心理状况。

舒适护理涉及到的领域更多，涉及的领域也更广泛，

护士应该掌握舒适护理的要义，为病人创造一个健

康、温暖的病房环境，并对病人进行必要的监护和

管理，注意病人的心理健康，增强病人的信任和配

合，使病人尽快恢复[4]。

本研究显示，实验组焦虑自评量表评分、疼痛

视觉模拟评分低于对照组，对工作认可度高于对照

组，术后使用止痛药物时间、下床活动和出院时间

短于对照组，不良预后出现率低于对照组，P＜0.05。
随着社会的发展，对护理工作的要求也越来越高，

高龄腰椎压缩性骨折的病人，术后会有较大的痛苦，

从而影响到病人的身体和心理健康，所以需要对其

进行人性化、个性化、整体性的护理。本研究表明，

对高龄腰椎压缩性骨折病人实施舒适护理，能明显

改善病人的痛苦，改善病人的术后舒适度。腰椎压

缩性骨折以老年人居多，术后疼痛问题尤为突出。

舒适护理是根据病人的特殊情况，使病人的生理和

心理感觉更加舒适的一种护理方法。采取适当的体

位护理，使病人能正确地选择舒服的体位，以减少

疼痛；通过对病人进行心理疏导，缓解焦虑、悲观

情绪，增强与医师的合作和治疗的自信心；要让病

人在最短的时间内保持干净、清新的空气，同时要

注意温度和湿度，让病人尽快进行康复训练，以加

速机体康复[5]。

综上，老年腰椎压缩性骨折术患者实施舒适护

理效果确切，有利于减轻患者的焦虑的情绪，可减

轻术后疼痛和减少并发症，加速患者术后恢复，提

高患者满意度。
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