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快速周转护理干预对高龄股骨粗隆间骨折行微创防旋股骨近端髓内钉患者

预后影响 

喻 洁，王 莉* 

徐州市中医院骨二科  江苏徐州 

【摘要】目的 分析高龄股骨粗隆间骨折微创防旋股骨近端髓内钉治疗用快速周转护理所起到的作用。方法

随机分 2024 年 1 月-2025 年 1 月本院接诊的高龄股骨粗隆间骨折病人（n=69）。试验组 35 人微创防旋股骨近端

髓内钉治疗期间采取快速周转护理，对照组 34 人行常规护理。对比 sf-36 评分等指标。结果 关于下床行走与住

院时间及 Harris 评分改善情况：试验组均显著优于对照组（P＜0.05）。并发症：试验组 5.71%，对照组 23.53%，

P＜0.05。sf-36 评分：干预后：试验组（89.41±3.76）分，对照组（84.02±4.68）分，差异显著（P＜0.05）。结

论 高龄股骨粗隆间骨折病人微创防旋股骨近端髓内钉治疗用快速周转护理，康复速度更快，髋关节与生活质量

改善都更显著，并发症更少。 
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Effect of rapid turnover nursing intervention on the prognosis of elderly patients with femoral 

intertrochanteric fracture treated with minimally invasive proximal femoral nail anti-rotation 
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【Abstract】 Objective To analyze the effect of quick hand turnover nursing in the treatment of elderly 
intertrochanteric fracture with minimally invasive proximal femoral nail anti-rotation. Methods Sixty-nine elderly patients 
with intertrochanteric fracture admitted to our hospital from January 2024 to January 2025 were randomly divided into two 
groups. During the treatment of minimally invasive proximal femoral nail anti-rotation, 35 patients in the experimental 
group received rapid turnover nursing, while 34 patients in the control group received routine nursing. The sf-36 score and 
other indicators were compared. Results In terms of ambulation, length of hospital stay, and improvement of Harris score, 
the experimental group was significantly better than the control group (P < 0.05). The incidence of complications was 
5.71% in the experimental group and 23.53% in the control group (P < 0.05). sf-36 score: after intervention: (89.41±3.76) 
points in the experimental group and (84.02±4.68) points in the control group, the difference was significant (P < 0.05). 
Conclusion The elderly patients with intertrochanteric fracture treated with minimally invasive proximal femoral nail anti-
rotation have rapid turnover nursing, faster rehabilitation, more significant improvement in hip joint and quality of life, and 
fewer complications. 
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turnaround care 

 
医院骨科中，股骨粗隆间骨折十分常见，主要是

由骨筋膜室压力升高所致，并以活动障碍与疼痛等为

主症，可损害病人健康[1]。而微创防旋股骨近端髓内钉

术则是股骨粗隆间骨折比较重要的一种干预方式，能

对骨折进行有效的纠正，同时也能减轻病人痛苦，但为

能确保疗效，医院还应重视病人的护理[2,3]。快速周转

护理乃医院现阶段中比较常用的一种新护理模式，能

提升病人护理效果，缩短病人康复时间，改善病人预
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后。本文选取高龄股骨粗隆间骨折病人，共计 69 人，

将重点剖析高龄股骨粗隆间骨折微创防旋股骨近端髓

内钉治疗用快速周转护理的价值。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
高龄股骨粗隆间骨折且有微创防旋股骨近端髓内

钉治疗指征的病人，共计 69 人，截取的起始时间是

2024 年 1 月，截止时间是 2025 年 1 月。纳入病例的资

料均齐全，且都是择期手术者。研究排除免疫系统疾

病、传染病、沟通障碍、血液系统疾病、重要脏器衰竭

与癌症者[4]。分组选用随机双盲法，当中，试验组有 35
人（女 14 人、男 21 人），年龄下限 72、上限 90，平

均（81.52±2.71）岁。对照组有 34 人（女 12 人、男

22 人），年龄下限 73、上限 91，平均（82.04±2.93）
岁。上述各组一般资料所呈现出来的差异并不显著，P
＞0.05，具有可比性。 

1.2 方法 
对照组常规护理：清理骨折伤口；调整输液速率；

持续监测病人体征；落实出院指导工作；遵医嘱正确用

药；向病人普及股骨粗隆间骨折的知识。 
试验组增加使用快速周转护理：（1）护士集中讨

论，解决好护理问题，并对护理流程进行简化，同时合

理配置物质与人力资源，提高护理效率。（2）强化术

前准备力度，评估病人全身状况，观察病人精神状态。

快速安抚病人，帮助病人解决心理问题。引导病人倾

诉，向病人介绍治疗成功的案例，并通过拥抱、点头与

握手等方式鼓励病人。分析病人血压与心率等指标的

变化情况，若病人有慢性病，需积极干预，控制好血压

与血糖。开展多元化宣教工作，其方式主要为播放视

频、口述与发放宣教图册等，目的是方便病人理解，提

高病人学习的效率。（3）术后，落实皮肤护理工作，

协助病人取正确的姿势，若病人的体温比较高，可予以

物理降温处理，如使用冰袋等。仔细检查病人伤口的情

况，若敷料被污染，需立即更换。若病人存在水泡与患

肢肿胀的情况，可将水泡液挤出，然后再涂抹适量的湿

润烧伤膏。将 2-3h 当作一个周期，协助病人变换体位

一次，同时按摩病人的肢体，查看病人下肢情况，为预

防血栓的形成，可酌情使用弹力袜等物品。体征稳定之

后，让病人做肢体功能训练。（4）病人麻醉消退之后，

指导其吃半流食，可根据病人身体状况与喜好等，为其

制定个体化的营养食谱。指导病人做股四头肌收缩与

踝关节泵功能等训练，建议病人多喝水，并让病人做排

尿等训练。（5）术后第 1d，让病人在床边做髋关节与

膝关节屈曲等训练，并做上肢伸展与踝关节泵等训练，

每日 2 次。此后，视病人恢复情况，指导病人做站立

等训练。（6）做好病人出院时的快速周转对接工作，

如下：病人伤口愈合较好，且能积极配合完成相应的康

复训练之后，即可安排病人出院。在病人出院当天，护

士需与病人和家属做好护理对接工作，需详细告知他

们出院后需注意的一些事项，并要求家属在家中严格

监督并指导病人做康复训练。 
1.3 评价指标[5] 
1.3.1 记录康复情况，主要涉及下床行走与住院时间。 
1.3.2 对髋关节的评估选择的是 Harris 量表，涉及

髋关节活动范围与疼痛等，总分 100。评分和髋关节功

能的关系：正相关。 
1.3.3 统计并发症。 
1.3.4 对生活质量的评估选择的是 sf-36 量表，涉

及躯体疼痛与社会功能等，总分 100，且评分和生活质

量的关系也表现出正相关。 
1.4 统计学分析 
本文中的数据，在处理之时都用 SPSS24.0。对于

统计学分析中 χ²与 t 各自的作用，前者主要是检验计

数资料，后者主要是检验计量资料，且上述两种资料的

展现方式依次是（%）、（x�±s）。若分析结果提示，

差异符合统计学标准，即可写作 P＜0.05。 
2 结果 
2.1 康复情况分析 
对比下床行走与住院时间：试验组只有（2.63±

0.31）d、（9.82±2.37）d，对照组长达（5.24±0.83）
d、（12.65±3.42）d，差异显著（t1=3.7193，t2=3.9185，
P＜0.05）。 

2.2 髋关节功能分析 
对比评估获取的 Harris 数据：未干预，试验组

（57.39±5.27）分，对照组（58.03±5.74）分，差异不

显著（t=0.0961，P＞0.05）；干预后：试验组高达（91.35
±2.59）分，对照组只有（85.07±3.41）分，差异显著

（t=5.0923，P＜0.05）。 
2.3 并发症分析 
表 1内并发症数据：试验组 5.71%，对照组 23.53%，

P＜0.05。 
2.4 生活质量分析 
对比 sf-36 数据：未干预，试验组（53.49±6.35）分，

对照组（53.85±6.92）分，差异不显著（t=0.0763，P＞
0.05）；干预后：试验组高达（89.41±3.76）分，对照组

只有（84.02±4.68）分，差异显著（t=4.9103，P＜0.05）。 
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表 1  并发症显示表[n，（%）] 

组别 例数 骨折迟缓愈合 压疮 感染 发生率 

试验组 35 1（2.86） 0（0.0） 1（2.86） 5.71 

对照组 34 3（8.57） 2（5.88） 3（8.82） 23.53 

χ2     6.9147 

P     0.0329 

 
3 讨论 
临床上，股骨粗隆间骨折作为一种常见病，病人发

病后通常会出现活动受限、肿胀与疼痛等症状[5]，对于

本病的病因，有关资料中提及和高处坠落、滑倒摔伤与

骨质疏松等因素相关[6]。微创防旋股骨近端髓内钉术乃

微创技术之一，具备创伤小与术中出血少等特点，但病

人在术后也需要经过较长的一段时间才能康复，若病

人在此期间不能得到专业性与连续性的护理，将极易

出现各种问题，进而对其预后造成不利影响[7]。而快速

周转护理则是一种比较新型的护理技术，能显著提高

病人护理效率，缩短病人康复所需时间，改善病人预后
[8]。通过对病人的护理流程进行简化，删除掉一些不必

要的环节，能显著提高病人的护理效果。 
本研究，对比下床行走与住院时间及并发症发生

率的数据：试验组均优于对照组（P＜0.05）；对比评

估获取的 Harris 与 sf-36 的数据：试验组在干预之后的

评分均显著高于对照组（P＜0.05）。快速周转护理不

仅能展现人文关怀，还能将病人的需求放在主导地位，

能通过及时、快速的护理，促进病人髋关节功能的恢

复，并发症的预防，及生活质量的提升[9]。向病人提供

体位、饮食、康复训练与伤口及出院等方面的指导，能

缩短病人住院时间，提高病人髋关节康复的效果，同时

也能有效避免病人出现压疮等并发症[10]。积极开展快

速周转护理不仅能促进病程与病房的周转，还能缩短

病人的康复时间，提高并发症预防效果。 
综上，高龄股骨粗隆间骨折病人微创防旋股骨近

端髓内钉治疗用快速周转护理，康复速度更快，并发症

更少，髋关节功能与生活质量改善也更加显著，值得推

广。 
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